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Introducere

Acest manual a fost elaborat pentru a sprijini programul de formare multidisciplinara EU-PROMENS in
domeniul sanatatii mintale, oferind o baza pentru invatarea profesionala bazata pe cazuri, colaborare
si reflectie profunda.

Scopul nostru este de a cultiva gandirea critica, empatia si colaborarea interprofesionala in randul
profesionistilor din diverse domenii. Acest material de formare ofera participantilor instrumente
pentru a explora scenarii din lumea reala si pentru a face fata provocarilor legate de ingrijirea sanatatii
mintale prin prisma competentelor comune, a abordarilor centrate pe client si a rezolvarii problemelor
in echipa.

Acest manual contine 11 studii de caz detaliate, fiecare derivat din situatii reale si reprezentand un
spectru de probleme de sdanatate mintalda si provocari sistemice. Aceste cazuri nu sunt exercitii
teoretice - ele sunt povesti vii, menite sa evoce complexitatea si interconectarea muncii in domeniul
sanatatii mintale in diverse medii.

Participantii se vor implica in fiecare caz ca membri ai unei echipe interprofesionale, cu sarcina de a
analiza, discuta si dezvolta raspunsuri colaborative. Aceasta metoda reflecta dinamica din viata reala
a practicii de sanatate mintala, in care practicieni din diferite domenii - psihiatrie, psihologie, asistenta
sociala, asistenta medicala, sprijin colegial, educatie si altele - trebuie sa colaboreze pentru a intelege
si sprijini persoanele aflate in criza sau care au nevoie de ingrijire.

Participantii sunt incurajati sa abordeze acest caiet de lucru atat ca un instrument de invatare, cat si ca
o resursd practica. In timpul sesiunilor de formare sau al studiului autodirijat, cazurile si intrebdrile
orientative ar trebui explorate cu deschidere si curiozitate. Discutiile in grupuri mici, jocurile de rol si
dezbaterile interdisciplinare sunt puternic incurajate pentru a maximiza bogatia materialului.

Acest caiet de lucru poate servi, de asemenea, ca o resursa continua Tn practica - fie ca este utilizat in
timpul sedintelor de bilant ale echipei, al supravegherii sau al planificarii strategice.

Acesta este structurat Th mod unic in jurul a doua niveluri de intrebari orientative pentru a aprofunda
implicarea participantilor si a imbunatati rezultatele invatarii:

Intrebiri orientative generale, universal aplicabile, bazate pe competente

Aceste intrebari universal aplicabile corespund la 17 competente interprofesionale, cum ar fi umilinta
culturala, ingrijirea informata despre traume, comunicarea si practica eticd. Acestea sunt concepute
pentru a ajuta profesionistii sa se orienteze cu compasiune, constientizare si eficacitate atunci cand
intalnesc pentru prima data orice persoana (client, pacient, utilizator de servicii) - indiferent de context
sau mediu. Acestea pot servi ca o busolad pentru angajament, intelegere si colaborare intre sectoare.
Limbajul este conceput pentru a fi clar si accesibil in toate sectoarele, asigurandu-se ca rezoneaza cu
profesionistii din domeniul asistentei sociale, asistentei medicale, sanatatii mintale, educatiei si altor
domenii relevante, in conformitate cu nevoile specifice ale grupurilor tintd. intrebarile orientative vor
avea rolul de:

o Tncurajare a reflectiei interdisciplinare si a empatiei

e Reducere a silozurilor profesionale prin concentrarea pe colaborare

e Ajutare a participantilor sa identifice nevoile, barierele si punctele forte
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e Consideratii practice si etice prompte
e Aliniere cu cele 17 competente cu care ati lucrat

Intrebari orientative bazate pe competente specifice fiecirui caz
Fiecare caz din acest caiet de lucru este insotit de un set de intrebari orientative bine concepute, care

sprijina practica reflexiva si analiza interdisciplinara. Aceste intrebari sunt structurate in doua parti
complementare:

Intrebare orientativd general3 (1 per caz):

O intrebare larga, deschisa, menita sa incurajeze participantii sa ia in considerare situatia persoanei
dintr-o perspectiva holistica. Aceasta intrebare serveste drept punct de plecare pentru o cercetare
plina de compasiune si o intelegere colaborativa.

intrebiri orientative bazate pe competente (1 pentru fiecare competent3, 17 in total):

O serie de intrebari specifice, fiecare avand la baza o competenta interprofesionala specifica. Aceste
intrebari sunt concepute pentru a ajuta participantii sa isi aplice cunostintele si abilitatile la
circumstantele unice ale cazului, aprofundandu-si capacitatea de a raspunde in mod atent si eficient
nevoilor persoanei.

Atat intrebarile specifice unui caz, cat si cele bazate pe competente universal aplicabile sunt
deschise, practice si structurate pentru a stimula reflectia si gdndirea orientata spre solutii.

Intrebdrile orientative bazate pe competente sunt aliniate in mod direct la cadrul piramidei
intersectoriale a competentelor in domeniul sanatatii mintale.

Cadrul piramidei intersectoriale a competentelor in domeniul sanatatii mintale (Figura 1) subliniaza
competentele esentiale pentru orice profesionist implicat in Tngrijirea sanatatii mintale sau in orice
alt serviciu relevant din sectorul educatiei, detentiei juvenile, asistentei sociale si sanatatii,
structurate pe trei domenii-cheie:

Domeniul 1: Competente fundamentale in domeniul sanatatii mintale

e Relevant pentru toti profesionistii, chiar daca nu sunt specializati in sanatatea mintala.

e Acopera cunostintele si abilitatile de baza pentru sustinerea bunastarii mentale.
Domeniul 2: Colaborare si comunicare intersectoriala in domeniul sanatatii mintale

e Esential pentru profesionistii din sectoarele cu impact asupra sanatatii mintale (de exemplu,

educatie, servicii sociale, asistenta medicala).

e Se concentreaza pe comunicarea si colaborarea eficienta in contexte de sanatate mintala.
Domeniul 3: Competente de colaborare in echipa multidisciplinara

e Necesar pentru profesionistii care lucreaza in cadrul echipelor dedicate sanatatii mintale.

e Pune accentul pe munca in echipa, coordonare si abordari integrate ale Tngrijirii.

Acest cadru garanteaza ca profesionistii din diferite sectoare isi dezvolta competentele necesare
pentru a contribui in mod eficient la sprijinirea si ingrijirea sanatatii mintale.
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Figura 1 Piramida competentelor transsectoriale in domeniul sdndtdtii mintale?

Mai jos este prezentata o descriere detaliata a fiecarui domeniu si a competentelor sale.

1.

Competente fundamentale in domeniul sanatatii mintale

Competente fundamentale de ajutorare?: Profesionistii poseda abilitati de comunicare non-
verbala, ascultare activa, empatie, abilitati de dezescaladare, comunicare verbala eficienta cu
privire la sanatatea mintala si bunastare, explicarea confidentialitatii si construirea unui raport.
Constientizarea culturii si a diversitatii: Profesionistii demonstreaza sensibilitate fata de
diversitatea culturald, varsta, gen si alti factori sociali si demografici, respectand diferentele
individuale si adoptand o abordare bazata pe drepturile omului si centrata pe persoana, care
adapteaza si personalizeaza serviciile la nevoile clientului.

Cunostinte de sanatate mintala: Profesionistii inteleg conceptele generale privind sanatatea
mintala, factorii care contribuie la aparitia problemelor de sandtate mintala (factorii de risc) si
factorii care ne mentin sanatosi (factorii de protectie), impactul acestora asupra vietii si rolul
trimiterii si sprijinului Tn timp util si adecvat.

Probleme de sanatate mintala si evaluarea riscurilor: Profesionistii pot identifica semnele
problemelor de sanatate mintald, pot evalua nevoile generale ale unui client, factorii care

SFCCITC - Cadrul Sunnybrook al competentelor de bazd pentru colaborarea interprofesionald in echipd

2 WHO-UNICEF EQUIP (https://equipcompetency.org/)
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contribuie la problemele lor de sanatate mintala (de exemplu, stresul financiar, problemele
sociale si relationale, locuinta, printre altele) pot identifica simptomele de sanatate mintal3, si
pot evalua riscurile aferente, inclusiv vulnerabilitatea crescuta, vatamarea altora,
autovatamarea sau suicidul.

5. Impact fundamentat pe dovezi: Profesionistii ofera psihoeducatie, sprijin psihologic bazat pe
dovezi si activitati de promovare a sanatatii mintale pentru consolidarea capacitatii clientului
de a forma si de a gestiona relatii sociale durabile, de a crea medii sigure si protectoare care
favorizeaza bunastarea emotionald, mentala si fizica, de a dezvolta strategii pozitive si
sanatoase de adaptare atunci cand se confrunta cu provocarile vietii, de a influenta normele
sociale negative si de a reduce stigmatizarea.

6. Tngrijirea de sine si ingrijirea colegilor: Profesionistii practica autoingrijirea pentru a-si proteja
propria sanatate mintala si bunastare, previn epuizarea si stiu cum sa isi sprijine colegii prin
recunoasterea si abordarea stresului la locul de munca si a problemelor de sanatate mintala.

7. Sprijinirea recuperarii: Profesionistii adopta o abordare bazatd pe drepturile omului si o
atitudine respectuoasa fata de persoanele cu probleme de sanatate mintala. Printr-o abordare
centrata pe persoana, profesionistii invata in mod holistic despre situatia actuald, obiceiurile,
provocarile, reteaua sociald si istoricul anterior al strategiilor de coping ale clientilor lor,
sprijinindu-i sa identifice strategiile negative de coping si sa le inlocuiasca cu strategii pozitive
durabile, ajutandu-i astfel sa creeze si sa duca o viata implinita, sa exercite autodeterminarea
si sa se dezvolte prin experiente personale.

Il. Competente de colaborare/comunicare intersectoriala in domeniul sanatatii mintale

1. Navigarea in sistemele de sprijin si ingrijire: Profesionistii inteleg rolurile diferitelor sectoare
in modelarea sanatatii mintale, a sistemului local de ingrijire si a modului de acces la servicii,
inclusiv a celor mai bune practici din alte contexte.

2. Referinte si navigarea prin servicii: Profesionistii asigura trimiteri sigure si sensibile si asista
persoanele Tn navigarea prin sisteme complexe de ingrijire.

3. Colaborarea intre sectoare: Profesionistii colaboreaza eficient cu diversi profesionisti si
agentii, asigurand o abordare centrata pe persoana si cooperanta in ceea ce priveste ingrijirea
sanatatii mintale.

4. Sprijin pentru dezvoltarea serviciilor: Profesionistii incurajeaza colaborarea intre furnizorii de
servicii de Tngrijire, impartasesc cele mai bune practici si propun imbunatatiri ale abordarilor
pentru prevenirea problemelor de sandtate mintala si imbunatatirea serviciilor de ingrijire si
sprijin.

lll. Competente de colaborare a echipei multidisciplinare de sinitate mintala3

1. Comunicarea in cadrul echipei: Profesionistii stabilesc procese pentru schimbul de informatii
in timp util si specifice in cadrul echipelor, ludnd in considerare care membri ai echipei trebuie
sa fie implicati.

2. Rezolvarea conflictelor: Abordarea constructiva a conflictelor prin ascultarea perspectivelor
diferite si gasirea unor solutii convenite.

3. Luarea in comun a deciziilor: Profesionistii planifica Tn colaborare actiuni de prevenire si
sprijin, acordand prioritate obiectivelor si nevoilor persoanelor si familiilor.

4. Reflectie: Profesionistii se angajeaza sa reflecteze in echipa, identificand succesele si
domeniile de imbunatatire pentru a consolida practicile de colaborare.

3 Bazat pe cadrul Sunnybrook al competentelor de baza pentru colaborarea interprofesionala in echipa
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5. Clarificarea rolului: Profesionistii isi impart clar rolurile in cadrul echipei, inteleg rolurile
celorlalti si se consulta in mod adecvat.

6. Valori si etica interprofesionale: Profesionistii mentin respectul pentru membrii echipei,
creeaza spatii sigure pentru sustinere si integreaza valorile organizationale si profesionale in
discutiile de echipa.

Competente universal aplicabile
INTREBARI ORIENTATIVE




PROMENS

Intrebari orientative bazate pe competente aplicabile la nivel
universal

1. Competente fundamentale de ajutorare
Cum pot oferi acestei persoane prezenta mea deplina si interesul meu autentic intr-un mod care sa o
faca sa se simta vazuta, ascultata si in siguranta - chiar de la inceput?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Ce valori culturale, sociale sau personale ar putea influenta modul in care aceasta persoana isi exprima
nevoile, dificultatile sau rezistenta - si cum le pot raspunde cu curiozitate, mai degraba decat cu
presupuneri?

3. Cunostinte de sanatate mintala

Cat de constienta este aceastda persoanda de modul in care sanatatea sa mintala 1i poate afecta
gandurile, emotiile sau comportamentele - si cum i pot sprijini cu blandete intelegerea, fara sa o
patologizez sau sa o coplesesc?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Ce semne subtile sau evidente ar putea indica suferintd, disperare sau risc - si cum le pot explora cu
atentie si fara sa ma alarmez pentru a ma asigura ca persoana nu sufera in tacere?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Ce actiuni practice si semnificative - bazate pe dovezi si adaptate la realitatea acestei persoane - pot
sugera sau sprijini pentru a-i usura dificultatile actuale sau pentru a-i stimula sentimentul de putere?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
Cum pot sa raman prezent din punct de vedere emotional si sa sprijin aceasta persoana, recunoscand
si respectand in acelasi timp limitele mele si bunastarea echipei mele?

7. Sprijinirea recuperarii

Cu ce puncte forte, sperante sau surse de mandrie trecute sau conexiune pot ajuta aceasta persoana
sa se reconecteze - oricat de putin - pentru a incepe sa construiasca (sau sa reconstruiascd) un
sentiment de posibilitate si scop?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
Cu ce bariere sistemice s-ar putea confrunta aceasta persoana - si cum o pot ajuta sa gaseasca o cale
mai clara prin serviciile confuze sau fragmentate?

9. indrumarea si sprijinirea persoanei in navigarea prin diferite servicii
Cum pot face ca orice recomandare sau transfer sa para cald, de sustinere si de responsabilizare - astfel
incat persoana sa nu se simtd abandonata sau coplesita?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie
Cine altcineva - dincolo de rolul sau organizatia mea - trebuie sa faca parte din reteaua de sprijin a
acestei persoane si cum pot ajuta la stabilirea acestor legaturi in mod clar si respectuos?




PROMENS

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii
Ce releva experienta traita de aceasta persoana cu privire la lacunele, barierele sau punctele oarbe ale
serviciilor - si cum putem folosi povestea ei pentru a imbunatati sistemele pentru altii ca ea?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
Ce stiu eu despre aceasta persoana si altii care o sprijind nu stiu - si cum pot contribui la o intelegere
comuna si mai completa in cadrul echipei noastre?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale

Tn cazul in care diversi profesionisti au opinii sau prioritdti contradictorii, cum le putem solutiona cu
respect pentru a ne asigura ca nevoile persoanei - si nu diferentele dintre noi - raman in centrul
atentiei?

14. Luarea in comun a deciziilor
Cum pot sa ma asigur ca deciziile privind Tngrijirea sau viitorul acestei persoane sunt luate impreuna
cu ea, nu doar despre ea - si ca vocea ei influenteaza cu adevarat calea de urmat?

15. Reflectie
Ce presupuneri, emotii sau puncte oarbe as putea aduce in aceasta interactiune - si cum pot ramane
deschis, umil si curios sa invat din perspectiva acestei persoane?

16. Clarificarea rolului
Tntelege aceastd persoani care este si care nu este rolul meu - si cum {i pot explica clar functia mea,
ajutand-o in acelasi timp sa navigheze in peisajul adesea neclar al rolurilor profesionale?

17. Valori si etica interprofesionala
Cum pot sustine demnitatea, corectitudinea si onestitatea in munca mea cu aceasta persoana - in
special atunci cand sistemele sau politicile fac acest lucru mai dificil?
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Descrierea cazului
cu competente integrate bazate pe cazuri specifice
INTREBARI ORIENTATIVE

Descrierea cazului cu intrebari orientative integrate bazate pe
competente specifice cazului
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Context:

Maria, o eleva de liceu in varsta de 16 ani, a fost trimisa la consilierul scolar din cauza simptomelor de
depresie. Ea a inregistrat o scadere a performantelor academice, tendinta de a se izola de colegi si
izbucniri emotionale acasa. Parintii Mariei raporteaza ca aceasta a devenit din ce Tn ce mai iritabila si
isi petrece majoritatea timpului in camera ei, evitand familia si prietenii. Maria locuieste intr-o zona
suburbana cu mama, tatal si fratele ei in varsta de 13 ani. Parintii ei lucreaza amandoi cu norma
intreaga, lasand-o pe Maria sa isi gestioneze singura responsabilitatile scolare si unele sarcini casnice.
A fost candva o eleva dinamica si activa, participand la cluburile scolare si facand voluntariat la centrul
comunitar. Tn ultimele sase luni, profesorii Mariei au observat c3 aceasta a devenit dezinteresat3,
predand lucrari incomplete si lipsind de la activitatile extrascolare. Ea a raportat, de asemenea, dureri
de cap si de stomac frecvente, ceea ce a dus la absente de la scoala.

Intrebare orientativa generala:

Cum putem noi, prin rolurile si profesiile noastre diferite, sd lucrdm Impreund pentru a ne asigura cd
Maria primeste sprijin in timp util, sensibil si adecvat, care sd tind cont atét de nevoile sale de sdndtate
mintald, cdt si de mediul in care trdieste?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare
Maria ezita sa vorbeasca deschis despre problemele sale, respingand adesea ingrijorarile cu afirmatii
precum ,Sunt doar obositd” sau ,Nu am chef sd vorbesc.” Ti este greu si aibd incredere in adulti,
temandu-se ca acestia fie vor reactiona exagerat, fie ii vor lua sentimentele drept schimbari de
dispozitie tipice adolescentilor. Un profesionist care foloseste ascultarea activd, comunicarea empatica
si care nu judecad o poate ajuta sa se simta suficient de Tn siguranta pentru a-si exprima sincer emotiile.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem crea un spatiu sigur si lipsit de prejudecdti, in care Maria sd se simtd suficient de confortabil
pentru a-si exprima emotiile si preocupdrile?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii
Maria provine dintr-o familie multiculturala in care dificultatile emotionale sunt rareori discutate, ceea
ce face dificil pentru ea s3 cear3 ajutor. In mediul siu scolar, ea se simte uneori nelalocul ei din cauza
diferentelor dintre asteptarile familiei sale si cele ale colegilor s&i. Intelegerea modului in care normele
culturale influenteaza dorinta Mariei de a solicita sprijin este esentialda pentru a-i oferi ingrijirea
adecvata.

intrebare orientativa bazati pe competente:
In ce fel ar putea mediul cultural si normele familiale ale Mariei sd influenteze dorinta sau reticenta
acesteia de a cere ajutor sau de a-si exprima suferinta?

3. Cunostinte de sanatate mintala

Maria nu intelege pe deplin de ce se simte tot timpul epuizata si presupune ca pur si simplu nu ,se
straduieste suficient.” Ea nu este constienta de faptul ca durerile frecvente de cap si de stomac pot fi

11
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legate mai degraba de stres si anxietate decat de boli fizice. Fara cunostinte adecvate despre sandtatea
mintala si reactiile normale la stres, ea continua sa se invinovateasca pentru dificultatile sale, crezand
ca trebuie doar sa , treaca peste asta.”

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum o putem ajuta pe Maria (si pe cei din jurul ei) sd inteleagd ca simptomele sale fizice si luptele sale
emotionale pot fi semne ale unei probleme de sdndtate mintald, nu ale unui esec personal?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Tendinta de izolare recenta a Mariei de prieteni si familie, combinata cu izbucnirile emotionale si lipsa
de implicare la scoald, indica un risc crescut de dezvoltare a unei depresii severe. Ea a mentionat ca se
simte coplesitd si fard sperantd, dar nu a discutat deschis despre ganduri de auto-vatamare. Un
profesionist trebuie sa fie familiarizat cu instrumentele necesare pentru a evalua profunzimea
suferintei sale si pentru a determina daca este expusa riscului de a avea probleme mai grave de
sanatate mintala.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Care sunt semnele de avertizare din comportamentul Mariei care sugereazd necesitatea unei evaludri
mai aprofundate a sandtdtii mintale sau a riscurilor si cum rdspundem in mod adecvat?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Maria raspunde bine la rutinele structurate, insa in ultima vreme nu a reusit sa se concentreze asupra
responsabilitatilor sale academice si personale. Cercetarile sugereaza ca interventiile timpurii, cumar
fi instrumentele de gestionare a problemelor si de gestionare a stresului, pot ajuta adolescentii ca
Maria sa isi gestioneze emotiile si sa fsi recapete sentimentul de control. Psihoeducatia privind
gestionarea stresului si reglarea emotionala i-ar putea oferi instrumente practice pentru a face fata.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce strategii bazate pe dovezi (de exemplu, psihoeducatie, instrumente de reglare a stresului) ar putea
fiintroduse pentru a o ajuta pe Maria sa recdstige un sentiment de structurd, sigurantd si control?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
Profesorii Mariei au inceput sa se simta frustrati si ingrijorati de lipsa ei de implicare, adesea nefiind
siguri cum sa o sprijine. Si ei au nevoie de indrumare pentru a recunoaste semnele de epuizare la
studenti, mentinandu-si Tn acelasi timp propria stare de bine. Daca profesorii sunt instruiti in ceea ce
priveste abilitatile de ajutorare de baza si comunicarea eficienta, vor fi capabili sa o ajute pe Maria si
se vor simti mai pregatiti pentru situatie. Abordarea dificultatilor Mariei necesita o abordare la nivelul
intregii scoli care sa ia Tn considerare si impactul emotional asupra educatorilor si personalului.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum ii putem sprijini pe profesorii si personalul scolii Mariei in gestionarea impactului emotional al
ajutordrii elevilor cu probleme de sdndtate mintald, ingrijindu-se in acelasi timp de propria lor
bundstare?

7. Sprijinirea recuperarii
in ciuda dificultatilor sale, Maria incd se bucurd de activititi creative precum desenul si ascultarea
muzicii, desi nu mai impartdseste aceste interese cu altii. incurajarea ei s& se reconecteze cu pasiunile
si cu interactiuni sociale mici ar putea ajuta la reaprinderea sentimentului propriei identitati. O
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abordare axata pe recuperare ar pune accentul pe punctele forte ale acesteia, in loc sa abordeze doar
simptomele sale.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cu ce puncte forte, interese sau experiente pozitive din trecut (cum ar fi dragostea Mariei pentru
creativitate sau voluntariat) o putem ajuta sd se reconecteze pentru a-si sustine recuperarea?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
Parintii Mariei nu sunt siguri cum sa caute ajutor profesional in afara scolii si nu sunt familiarizati cu
resursele de sanatate mintala disponibile pentru adolescenti. Ei se lupta sa gaseasca un echilibru intre
slujbele lor cu norma intreaga si nevoile fiicei lor, simtindu-se adesea vinovati ca nu sunt mai prezenti.
Un profesionist care cunoaste serviciile locale de sanatate mintala i poate indruma catre un sprijin
accesibil. Un profesionist care ii va ajuta pe parinti sa isi inteleaga mai bine copilul si luptele sale fi va
ajuta sa fie echipati si sa isi sprijine fiica.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum ii putem indruma pe pdrintii Mariei sd inteleagd resursele de sdndtate mintald disponibile si cum
Ti putem ajuta sd se simtd mai bine pregdtiti pentru a-i sustine nevoile acasa?

9. Tndrumarea si sprijinirea persoanei in navigarea prin diferite servicii
Maria ar putea beneficia de terapie, grupuri de sprijin intre colegi sau programe de mentorat si cluburi
de activitati pentru tineri, Tnsa nu stie cum sa le acceseze. Fara referinte clare, ea poate continua sa se
simta izolata si fara sprijin. Asigurarea ca este conectata la servicii prietenoase tinerilor ar ajuta-o sa se
simta mai putin singura in experienta sa.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce servicii din afara scolii - cum ar fi grupurile de sprijin pentru colegi sau programele pentru tineri - ar
putea fi utile pentru Maria si cum putem facilita aceste legdturi pentru ea?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si
organizatie.
Profesorii, consilierii scolari si furnizorii de servicii medicale trebuie sa colaboreze pentru a se ocupa
de bunastarea academica, emotionala si fizicd a Mariei. Fara comunicare intre acesti profesionisti,
interventiile pot fi fragmentate sau inconsecvente. Un efort coordonat poate asigura ca Maria
primeste sprijin in mai multe aspecte ale vietii sale.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce mecanisme pot fi puse in aplicare pentru a se asigura cd furnizorii de servicii medicale, educatorii si
asistentii sociali fac schimb de informatii si isi coordoneazd sprijinul pentru Maria?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii.
Cazul Mariei evidentiaza necesitatea unei mai bune educatii privind sanatatea mintala in scoli, pentru
a-i ajuta pe elevi sa recunoasca semnele atunci cand au nevoie de ajutor, pentrua reduce stigmatizarea
privind sanatatea mintala si pentru a creste nivelul de cunostinte privind sanatatea mintald. Daca
experienta ei contribuie la dezvoltarea unor programe de bundstare in scoli, alti elevi aflati in situatii
similare ar putea primi sprijin mai devreme. Integrarea sanatatii mintale a elevilor in politicile scolare
poate contribui la crearea unui mediu de invatare mai favorabil.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Ce relevad cazul Mariei cu privire la lacunele in ce priveste serviciile de sdndtate mintald din scoli si cum
ar putea experienta ei sd contribuie la imbundtdtirea programelor sau a politicilor?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
Tn cadrul scolii, profesorii si consilierii Mariei trebuie sd facd schimb de informatii relevante cu privire
la progresele si preocuparile acesteia. Fara o comunicare consecventa, unii profesori ar putea sa nu fie
constienti de dificultatile ei si sa interpreteze gresit lipsa ei de interes drept lene sau sfidare. Un proces
bine structurat de schimb de informatii Tn cadrul personalului scolii asigura ca toata lumea intelege
cum sa o sprijine cel mai bine.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum poate fi imbundtdtitd comunicarea intre profesorii, consilierii si personalul de sprijin al Mariei
pentru a asigura un sprijin consistent si informat?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale
Unii membri ai personalului scolar cred ca Maria are nevoie de o disciplina mai stricta pentru scaderea
performantelor sale, in timp ce altii pledeaza pentru o abordare plind de compasiune. Opiniile
divergente cu privire la modul de abordare a dificultatilor ei pot duce la tensiuni intre educatori si
personalul de sprijin. O discutie de colaborare si o consultare cu un profesionist in domeniul sanatatii
mintale a adolescentilor pot contribui la asigurarea faptului ca nevoile ei raman in centrul atentiei, mai
degraba decat punctele de vedere contradictorii.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot fi gestionate diferentele de perspectivd ale personalului - cum ar fi disciplina vs. compasiunea
- astfel incGt bundstarea Mariei sG ramdnd in centrul procesului decizional?

14. Procesul decizional partajat
Maria simte adesea ca deciziile privind bunastarea ei sunt luate pentru ea si nu impreuna cu ea. Ezita
sa vorbeasca in cadrul intalnirilor cu consilierii si profesorii, nefiind sigura daca contributia sa este
apreciata. Incurajand-o sd-si asume un rol activ in stabilirea propriilor obiective de recuperare, o puteti
ajuta sa-si recapete increderea in sine si sentimentul de autoritate.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce putem face pentru a ne asigura cd Maria se simte inclusd in deciziile privind ingrijirea sa si cum o
putem sprijini sd isi exprime nevoile si dorintele?

15. Reflectie
Unii dintre profesorii Mariei au crezut initial ca aceasta pur si simplu ,,nu depune suficient efort”,
trecand cu vederea dificultatile emotionale mai profunde cu care se confrunta. Pe masura ce reflecta
asupra perceptiilor lor, acestia recunosc importanta identificarii semnelor de avertizare timpurie a
problemelor de sanatate mintala si impactul stresului si al familiei asupra sanatatii mintale si, in

consecinta, asupra performantei scolare. Facand un pas fnapoi pentru a-si reconsidera abordarea, i
permit sa o sprijine intr-un mod mai semnificativ.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce presupuneri am fdcut cu privire la comportamentul Mariei si cum ne poate ajuta reflectia sd vedem

situatia - si nevoile ei - mai clar?

16. Clarificarea rolului
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Maria se simte adesea confuza cu privire la cine ar trebui sa o ajute - profesorii, consilierul scolar sau
parintii. Ea nu este sigura daca este adecvat sa discute despre emotiile ei cu personalul scolii, temandu-
se ca acestia le-ar putea zice parintilor ei tot ce spune. Prezentarea clara a rolurilor si a politicilor de
confidentialitate ale consilierilor scolari si ale profesorilor o poate ajuta sa se simta mai confortabil in
cautarea de sprijin.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum putem comunica in mod clar rolurile distincte ale consilierilor scolari, ale profesorilor si ale
membrilor familiei, astfel incGt Maria sd stie la cine sd se adreseze pentru ce tip de sprijin?

17. Valori si etica interprofesionale
Unii profesionisti implicati in cazul Mariei se lupta cu echilibrul dintre confidentialitate si implicarea
parintilor. Desi doresc sa informeze familia, trebuie, de asemenea, sa ii respecte intimitatea si
independenta. Asigurarea respectarii liniilor directoare etice si a aplicarii procedurilor, acordand in
acelasi timp prioritate intereselor Mariei, este esentiala pentru furnizarea unui sprijin eficient.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum echilibrdm din punct de vedere etic confidentialitatea cu implicarea pdrintilor in cazul Mariei,
asigurdndu-ne cd drepturile si siguranta ei sunt respectate in egald mdsurd?
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Context:

DI Stefan, un fost muncitor in constructii in varsta de 46 ani, este somer de peste un an dupa ce a
suferit o leziune la spate care il impiedica sa se intoarca la munca fizica. El locuieste intr-un apartament
mic, inchiriat, intr-un cartier cu venituri mici. Singurul sdu venit este o alocatie modesta de invaliditate,
care abia ajunge pentru a acoperi chiria si cheltuielile de trai de baza. Datoriile din facturile medicale
neplatite si cheltuielile zilnice continua sa se acumuleze, |lasandu-l pe Stefan coplesit si fara speranta.
Problemele financiare ale lui Stefan au dus la pierderea masinii sale, ceea ce i-a ingreunat accesul la
serviciile medicale sau participarea la interviuri de angajare. Adesea sare peste mese pentru a
economisi bani si evita sa contacteze prietenii sau familia de rusine. Recent, a inceput sa uite intalnirile,
sa ratdceasca obiecte si sa se simtd dezorientat Tn locuri familiare. Somnul sau este neregulat, iar el
raporteaza oboseald constanta. Stefan se simte blocat in situatia sa, exprimand frecvent sentimente
de esec si izolare.

Intrebare orientativa generala:
Cum ne putem coordona intre profesii diferite pentru a-i oferi lui Stefan un sprijin care sd tind cont de
epuizarea sa emotionald, de barierele sistemice si de dorinta de a-si regdsi scopul in viata?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta:

1. Competente fundamentale de ajutorare

Conversatiile lui Stefan sunt scurte, iar vocea fi este lipsita de energie cand murmura: , A fost un an
greu.” Strangerea sa de mana, candva ferma, este acum un gest lipsit de entuziasm, iar privirea sa se
ridica rar de la podea. Atunci cand cineva ii ofera un moment de atentie sincera, comportamentul sau
rezervat se domoleste pentru scurt timp, dezvaluindu-si epuizarea. El devine frustrat atunci cand
intrebarile par repetate sau superficiale, simtind absenta unei preocupari reale. Rarele cazuri in care
se simte ascultat cu adevarat i lasa o licarire de usurare pe care o simte ingropatda de mult timp.
Empatia, ascultarea activa si validarea sunt esentiale pentru sustinerea lui Stefan

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum putem folosi cdldura, validarea si ascultarea autenticd pentru a crea un mediu sigur in care Stefan
sd vorbeascd deschis fdrd sd se simtd judecat sau respins?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Stefan a crescut intr-o familie de muncitori, In care munca grea defineste valoarea unei persoane.
Acum, se simte umilit de handicapul sau si de dependenta financiara, crezand ca luptele sale il
marcheaza drept un esec. El se compara cu fostii sdi colegi de munca; acestia, in ciuda greutatilor, par
sa mearga mai departe, adancindu-i izolarea. Educatia I-a invatat sa se descurce singur cu problemele,
fiindu-i rusine sa apeleze la ajutor. Mandria sa, inradacinata in increderea in sine, a devenit atat armura
sa, cat si inchisoarea sa. Sa ceri ajutor sau chiar sa te gandesti la sanatatea mintala pare imposibil, iar
abordarea directa din partea unui profesionist de genul ,,vezi pe cineva” nu ar functiona

Intrebare orientativa bazati pe competente:
In ce fel ar putea influenta educatia lui Stefan si valorile de tip blue-collar privind independenta,

masculinitatea si etica muncii dorinta sa de a cduta sau accepta sprijin?

3. Cunostinte de sanatate mintala
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Stefan nu realizeaza ca oboseala sa constanta, uitarea si dezorientarea sunt posibile semne de
depresie. El Tsi atribuie noptile nedormite doar grijilor financiare, nestiind ca stresul si anxietatea 1i
alimenteaza insomnia. El devine nelinistit din cauza batailor rapide ale inimii sale, dar le considera un
efect secundar al ranii sale. Tensiunea care-i strange pieptul seamana mai mult cu esecul ce isi strange
incet ghearele, nu cu un simplu simptom al stresului cronic. Tn mintea lui, a cere ajutor se simte ca o
recunoastere a slabiciunii, nu ca primul pas spre usurare.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Cum il putem ajuta pe Stefan sa inteleagd cd multe dintre simptomele sale - oboseald, probleme de
memorie, neliniste - sunt semne comune de stres sau depresie, mai degrabd decdt sldbiciune
personala?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor: Zilele lui Stefan sunt marcate de izolare, cu
dupa-amieze intregi care trec neobservate in timp ce el sta in pat. Cuvintele sale au devenit sumbre -
»Pur si simplu nu vad o cale de iesire din asta.” Si-a pierdut interesul pentru activitatile care fi placeau
odinioara, de la repararea uneltelor la fotbalul de duminica la televizor. Cosmarurile il trezesc adesea
gafaind, iar pierderea in greutate din cauza meselor sarite devine vizibila. Ceata de disperare care il
fnconjoara are o greutate nespusa, sugerand ganduri pe care se teme sa le exprime.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce semne din cuvintele si comportamentul lui Stefan ar putea indica o problemd mai profunda de
sandtate mintald sau un risc de autovdtdmare si cum putem evalua aceste semne cu compasiune si
acuratete?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Rutinele mici, cum ar fi repararea unui raft stricat, ofera scurte momente de control, dar acestea sunt
trecatoare. Odata, a incercat un grup de sprijin local gratuit, dar efortul de a participa a fost coplesitor
si nu a mai revenit. Zilele i se confunda cu ore de neliniste, urmate de o oboseala naucitoare. Cand un
vecin i-a sugerat o clinicd de gestionare a durerii, a simtit o licarire de interes, dar costul I-a tinut
departe. Corpul sau pastreaza tensiunea luptei sale - umerii incordati, maxilarul inclestat si pulsul
accelerat.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce interventii mici, bazate pe dovezi (de exemplu, planificarea activitdtilor, activarea
comportamentald, aborddri scurte de rezolvare a problemelor) I-ar putea ajuta pe Stefan sd recdstige
un sens al structurii si al impulsului?

6. ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
Grija de sine a lui Stefan s-a erodat; vasele se aduna, iar hainele lui sunt uzate si nespalate. Dieta sa
este inconsistentd, adesea o ceasca de cafea in loc de masa. Izolarea a inlocuit prietenia, el evitandu-i
pe cei care i-ar putea vedea declinul. Telefonul sau, candva ocupat cu mesaje si apeluri, zace tacut din
cauza mesajelor fara raspuns. Zilele trec fara structura, iar lumea lui se micsoreaza cu fiecare zi.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce strategii putem folosi ca profesionisti pentru a rdmdne disponibili din punct de vedere emotional

pentru Stefan fdrd a deveni noi insine coplesiti sau descurajati?

7. Sprijinirea recuperarii

17



PROMENS

Desi a pierdut multe, Stefan inca simte atractia scopului atunci cand isi aminteste de anii in care
construia case - o munca ce avea sens. Vorbeste cu nostalgie despre repararea aparatelor
electrocasnice, o mica amintire a priceperii sale. Gandul de a se intoarce la orice forma de munca i se
pare indepartat, dar ideea de a contribui din nou starneste inca ceva in el. Cand 1l ajuta pe un vecin sa
care cumparaturile, o umbra a vechiului sdu sine striluceste prin oboseala sa. In spatele disperérii sale
se ascunde un om care vrea sa reconstruiasca, dar nu poate gasi uneltele in acest moment, este prea
epuizat.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce mdsuri practice putem lua pentru a-l ajuta pe Stefan sd se reconecteze cu abilitdtile sale din trecut,
cu mdndria de a fi mester si cu dorinta de a contribui, intr-un mod care sd ii sprijine recuperarea si
motivatia?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
Tncercarile lui Stefan de a cere ajutor au fost intampinate de blocaje. Asteptari lungi pentru programéri,
documente confuze si apeluri care rdman fara raspuns. El a renuntat sa mai solicite ajutor suplimentar
dupa ce a primit sfaturi contradictorii de la diferite agentii. Pierderea mijloacelor de transport a facut
ca participarea la programari sa fie aproape imposibila. Sistemul pare un labirint fara sfarsit, iar el nu
mai crede ca exista o cale de iesire. Fiecare bariera adauga inca un strat la sentimentul sdu tot mai
mare de infrangere.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce bariere la nivel de sistem (de exemplu, transportul, timpii lungi de asteptare, comunicarea
inconsecventd) il impiedicd pe Stefan sé primeascd ajutor si cum il putem ajuta sd le depdseascd?

9. Tndrumarea si sprijinirea persoanei in navigarea prin diferite servicii
Stefan a auzit de serviciile care |-ar putea ajuta - asistenta pentru locuinte, consiliere privind datoriile
si reabilitare profesionala - dar nu stie de unde sa inceapa. Prima sa incercare de a cere ajutor s-a
incheiat cu un mesaj vocal si niciun apel Thapoi. Un prieten i-a sugerat odata o banca de alimente, dar
mandria |-a impiedicat sa mearga. Confuzia sa cu privire la cine sa ceara ajutor I-a tinut pe loc. Fiecare
apel fara raspuns sau fiecare recomandare fara rezultat il face sa fie mai convins ca ajutorul de care
are nevoie nu exista.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum ne putem asigura cd trimiterile sunt fdcute intr-un mod personal, pas cu pas si de sustinere, astfel
incét Stefan sd nu se simtd coplesit, abandonat sau respins?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si
organizatie.

Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie: Stefan a
cazut prin fisurile sistemelor dezarticulate; medicul sdu nu stie nimic despre criza sa financiara, iar
asistentul sau social nu a auzit nimic despre inrdutatirea starii sale de sanatate. Si-a repetat povestea
de atatea ori incat acum o povesteste mecanic, fara speranta. Consultatiile medicale se concentreaza
pe durerile de spate, fara a aborda niciodatda anxietatea sau noptile nedormite. Colectorul sau de
creante stie mai multe despre viata sa decat furnizorii sai de servicii medicale. Deconectarea dintre cei
care ar trebui sa 1l ajute il face sa simtad ca nimeni nu vede imaginea de ansamblu.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Ce putem face pentru a imbundtdti comunicarea intre furnizorii de servicii medicale, serviciile de sprijin
pentru locuintd, consilierii pentru datorii si agentiile de ocupare a fortei de muncd ale lui Stefan, pentru
a crea o intelegere comund a nevoilor sale?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii.
Experienta lui Stefan este una a lacunelor - lacune in coordonare, accesibilitate si informare. Lupta sa
Cu navigarea prin ajutoare evidentiazd necesitatea unor servicii mai simple, centralizate pentru
persoanele cu handicap. Confuzia sa cu privire la simptomele de sanatate mintala reflecta o lacuna mai
larga Tn educatia publica. Daca i s-ar cere acest lucru, vocea sa ar putea spune factorilor de decizie
politica exact unde sistemele 1i dezamagesc pe cei vulnerabili. Dar, deocamdata, povestea lui ramane
neauzitd, un alt exemplu tacut al unei plase de siguranta rupte.

Intrebare orientativi bazati pe competente:

Ce lectii din experienta lui Stefan ar putea ajuta la imbundtdtirea accesibilitatii, coordondrii sau
usurintei in utilizare a serviciilor pentru alte persoane care se confruntd cu probleme financiare si de
sdndtate mintald similare?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa

Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa: Stefan nu s-a intalnit niciodatd cu
persoanele care ii examineaza cererile de handicap sau ii evalueaza eligibilitatea pentru locuinta. A
primit sfaturi contradictorii - o persoana i-a sugerat ca s-ar putea califica pentru reabilitare
profesionala, alta i-a spus ca accidentul sau il descalifica. Documentele au fost pierdute intre agentii,
l[asandu-l sa isi repete istoricul medical din nou si din nou. A devenit neincrezator in fiecare nou contact,
pregatindu-se pentru mai multe dezamagiri. Lipsa de coordonare intre cei care ar trebui sa il ajute nu
a facut decat sa i adanceasca izolarea.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum poate echipa de suport a lui Stefan sG comunice mai consistent si mai transparent una cu cealaltd
pentru a evita duplicarea, intdrzierea sau directionarea gresitd a suportului?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale
Rezolvarea conflictelor interprofesionale: Stefan a simtit durerea dezacordurilor profesionale pe
seama sa - invaliditatea sa a fost pusa la indoiala odata de un evaluator de asigurari care nu-i citise
dosarul medical. El a surprins o discutie aprinsa intre asistentul sau social si un responsabil de locuinte,
legata de regulile de eligibilitate. Cand a incercat sa isi clarifice situatia, i s-a spus ca se aplica politici
contradictorii. Luptele birocratice interne i-au intarziat accesul la servicii si l-au lasat sa se simta
neputincios. Pentru el, sistemul pare mai mult investit in discutii decat Tn ajutor.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cdénd profesionistii implicati in cazul lui Stefan nu sunt de acord, ce procese putem folosi pentru a
rezolva conflictele fard a afecta negativ accesul lui Stefan la servicii?

14. Procesul decizional partajat
Luarea in comun a deciziilor: Stefan s-a obisnuit ca deciziile sa fie luate pentru el - cu privire la statutul
sau de handicap, planul sau de ingrijire si beneficiile sale. A semnat formulare pe care nu le-a inteles si
a fost de acord cu termeni pe care nu i-a putut pune la indoiald. Rarele sale incercari de a-si exprima
preferintele au fost intdmpinate cu: ,Asta e politica.” Isi doreste ca cineva sa il intrebe de ce crede el
ca are nevoie, in loc sa 1i spuna pentru ce se calificd. Speranta sa de independenta s-a diminuat, fiind
inlocuita de resemnare.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem trece de la un model care ,spune” la unul care il implica activ pe Stefan in deciziile privind
Ingrijirea, beneficiile sau optiunile de reabilitare pentru a-i reda sentimentul de control?

15. Reflectie

Reflectie: Declinul lui Stefan a fost invizibil pentru multi pentru ca durerea lui este tacuta, exprimata
prin tacere si absenta. S-a simtit nevazut atunci cand luptele sale au fost reduse la numere pe un
formular. El se intreaba cum ar putea cei care fi evalueaza nevoile sa 1i inteleaga viata din spatele unui
birou. Propriile sale reflectii aduc vinovatie - ar fi putut face ceva diferit? Suferinta sa, desi profund
personal3, este, de asemenea, o reflectare a unui sistem care vede cazurile Thaintea oamenilor, iar lipsa
de cunostinte in domeniul sanatatii mintale si disciplinaritatea limitata au un impact sumbru asupra
unei fiinte umane.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce presupuneri sau prejudecdti am putea avea noi, ca profesionisti, despre persoanele daflate in situatia
lui Stefan si cum ne-ar putea ajuta reflectiile noastre sG imbundtdtim modul in care ne implicdm si
sprijinim?

16. Clarificarea rolului
Clarificarea rolului: Stefan se simte adesea pierdut intr-o retea de roluri - manageri de caz, medici,
avocati - toti straini cu scopuri neclare. Si-a confundat functionarul pentru locuinte cu asistentul social
si medicul cu evaluatorul de handicap. Intrebarea ,Cine se ocupd de asta?” a devenit o frustrare de
rutind. Cu fiecare fata noua vine o alta explicatie a situatiei sale, secatuindu-i energia si speranta.
Rolurile menite sa 1l sprijine s-au estompat intr-un sistem fara chip.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum putem face mai usor pentru Stefan sd inteleaga cine ce face in reteaua sa de ingrijire si sG ne
asigurdm cd rolurile sunt clar explicate pentru a evita confuzia si frustrarea?

17. Valori si etica interprofesionale
Calatoria lui Stefan a fost rece, lipsita de demnitate prin programari grabite si raspunsuri automate. El
a simtit cand cazul sau a fost tratat mai degraba ca o hartie decat ca o persoana. | s-au promis reveniri
care nu au venit niciodata si scuze care pareau repetate. Ceea ce doreste el este sinceritatea - atunci
cand nu are acces la ajutor, preferd sa auda adevarul decat sperante false. Experientele sale |-au Tnvatat
ca compasiunea nu sta in politica, ci in oamenii din spatele ei.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum ne putem asigura cd Stefan se simte tratat cu demnitate, transparentd si compasiune - chiar si
atunci cénd limitdrile sistemice restrictioneazd ceea ce putem oferi?
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Context:

DI Amir, un refugiat Tn varsta de 46 ani, a fugit din tara sa natald din cauza schimbarilor climatice
drastice (valuri de cildurd severe) si a conflictelor. in prezent, locuieste intr-o locuintd temporara
impreuna cu sotia si cei doi copii ai sai. Pentru a ajunge in Europa, familia a trebuit sa faca fata unor
provocari severe si unor riscuri care le puneau viata in pericol. Desi are statut legal in tara gazda, Amir
se lupta sa gaseasca un loc de munca stabil din cauza barierelor lingvistice si a lipsei de recunoastere a
calificarilor sale profesionale ca electrician. Veniturile familiei sale se bazeaza exclusiv pe munci
manuale ocazionale, care sunt imprevizibile si prost platite. Copiii lui Amir frecventeaza acum scolile
locale, dar intampina dificultati si din cauza limbii, iar Amir si sotia sa se simt stresati si frustrati ca nu
ii pot ajuta cu temele si nu inteleg procedurile administrative ale scolilor. Sotia lui Amir este foarte
trista si fi este dor de casa si de familie, sta acasa toata ziua si nu vrea sa iasa, iar Amir este ingrijorat
pentru starea ei. Amir este vizibil anxios si retras, exprimandu-si adesea vinovatia pentru incapacitatea
sa de a-si intretine familia. El se lupta sa navigheze prin sistemele birocratice pentru serviciile sociale
si de sanatate si se simte discriminat la interviurile de angajare. Adaptarea copiilor sai la noul mediu
adauga stres suplimentar, deoarece isi face griji cu privire la educatia si integrarea lor sociala.

Intrebare orientativa generala:

Cum il putem sprijini pe Amir si familia sa astfel incét sG recunoastem trauma provocatd de mutarea
lui in altd tard, adaptarea culturald si barierele sistemice, in timp ce ii consoliddm identitateaq,
demnitatea si capacitatea de a-si reconstrui o noud viata?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare

Amir ezita adesea sa si exprime emotiile, temandu-se ca ceilalti il pot vedea ca fiind slab sau incapabil.
in tara sa natald, problemele de sinitate mintald erau rareori discutate, iar el a interiorizat
convingerea ca trebuie sa indure singur greutatile. Atunci cand profesionistii incearca sa discute cu el,
acesta se straduieste uneori sa isi articuleze suferinta, oferind in schimb raspunsuri vagi precum ,ma
simt doar obosit” sau ,,nu vreau sa ma gandesc prea mult” O abordare lipsita de prejudecati si abilitatile
de ascultare sunt esentiale pentru a-l sprijini pe Amir si a-l ajuta sa se simta confortabil si in siguranta

intrebare orientativa generala:
Cum putem construi un spatiu sigur si lipsit de prejudecdti in care Amir sd se simtd vdzut si ascultat,
mai ales atunci cdnd se luptd sd-si exprime sentimentele?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii
Educatia lui Amir a pus accentul pe legaturi familiale puternice si pe responsabilitatea colectiva, ceea
ce a facut ca sotiei si copiilor sdi sa le fie deosebit de greu sa isi recunoasca dificultatile. El observa
diferente in stilurile parentale intre mediul sdu cultural si asteptarile din tara gazda, ceea ce il face
nesigur cu privire la cea mai bund modalitate de a-si ghida copiii in aceastd tranzitie. In plus, obiceiurile
si normele sociale locale 1i sunt necunoscute, ceea ce il face sa ezite sa se implice in comunitatea mai
larga.
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Toate acestea sporesc stresul lui Amir, iar abordarea culturii si experientei sale intr-un mod lipsit de
prejudecati este esentiala.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
In ce fel influenteazd valorile culturale ale lui Amir, cum ar fi responsabilitatea colectivd si onoarea
familiei, experienta sa de stres si dorinta sa de a solicita sau accepta ajutor?

3. Cunostinte de sanatate mintala
Amir nu Tsi recunoaste sentimentele persistente de tristete, vinovatie, epuizare si griji constante ca
fiind reactii la factorii de stres zilnici si la dificultatile de adaptare la noua realitate si nu stie ca aceste
reactii s-ar putea transforma in simptome de anxietate si depresie dacd nu este sprijinit. In lipsa
cunostintelor de sanatate mintald, a psihoeducatiei si a cunostintelor despre resursele de sanatate
mintala, el continua sa isi reprime emotiile, temandu-se ca solicitarea de ajutor l-ar putea face sa para
nepotrivit ca tata si sot.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum ii putem prezenta lui Amir conceptele de sdndtate mintald si bundstare emotionald intr-un mod
care sd ii respecte trecutul si sa il ajute sd recunoascd situatiile in care sprijinul ar putea fi benefic?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
n ultima vreme, Amir a inceput s3 se izoleze de familia sa, petrecind ore intregi singur in camera sa.
Sotia sa a observat ca acesta mananca mai putin si doarme neregulat, trezindu-se adesea stresat din
cauza cosmarurilor. Desi nu a incercat niciodata in mod direct sa-si ia viata, i s-a intdmplat uneori sa
creada ca familiei lui i-ar fi mai bine fara el, insa alunga repede aceste ganduri, nestiind unde sa caute
ajutor.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Ce semne din comportamentul recent al lui Amir sugereazd un risc potential pentru probleme de
sdandtate mintald mai grave si cum putem explora cu sensibilitate dacd acesta poate avea gdnduri de
automutilare sau suferintd emotionald profunda?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Amir prezinta adesea simptome fizice precum dureri de cap, tensiune musculara si dureri de stomac,
pe care le atribuie mai degraba oboselii legate de munca decat stresului. El nu este constient de faptul
ca acestea ar putea fi raspunsuri psihosomatice la cantitati uriase de stres si anxietate. Fara acces la
psihoeducatie, el continua sa creada ca suferinta sa este pur situationald si ca starea sa de bine depinde
doar de gasirea unui loc de munca stabil.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce instrumente psihoeducationale simple sau strategii de reducere a stresului i-ar putea fi prezentate
lui Amir, care l-ar putea ajuta sd recunoascd legdtura dintre simptomele sale fizice si starea sa
emotionala?

6. fngrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
Sotia lui Amir incearca sa il sprijine, dar se lupta si ea cu propria epuizare emotionala. Rareori are timp
pentru ea Tnsasi, facandu-si mereu griji pentru modul in care familia lor functioneaza. Deoarece nu are
o retea de sprijin, Tsi reprima sentimentele, crezand ca rolul ei este sa ramana puternica pentru Amir
si copiii lor, ceea ce sporeste tensiunea din relatia lor.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Cum o putem sprijini pe sotia lui Amir, care, de asemenea, se confruntd cu dificultdti, mentindnd in
acelasi timp limite profesionale sdndtoase si prevenind epuizarea emotionald in cadrul echipei?

7. Sprijinirea recuperarii
Tn ciuda dificultatilor sale, Amir este profund motivat de viitorul copiilor sdi si doreste ca acestia s aiba
succes Tn noua lor tara. Este incd mandru de abilitatile sale de electrician si, ocazional, isi aminteste de
proiectele la care a lucrat acasa. Atunci cand i se ofera oportunitati de a-si recapata un sens al scopului
- cum ar fi repararea lucrurilor din locuinta - isi recapata momentan increderea, desi revine rapid la
sentimentul de descurajare cu privire la perspectivele sale de angajare.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

La ce puncte forte sau surse de mdndrie - cum ar fi abilitatile profesionale ale lui Amir sau dorinta de
a-si sprijini copiii - ne putem baza pentru a-l ajuta sG se reconecteze cu un sentiment de scop si
sperantd?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
Amir se simte coplesit de fiecare data cand incearca sa ceara ajutor, deoarece procedurile
administrative sunt complicate si neclare. El primeste adesea documente intr-o limba pe care nu o
intelege pe deplin, ceea ce ii face aproape imposibil sa completeze cererile fara asistenta. Atunci cand
reuseste sa viziteze un birou, constata ca de multe ori este trimis de la un serviciu la altul, fard a i se
indica in mod clar pasii pe care trebuie sa ii urmeze.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum il putem ajuta pe Amir sd inteleagd si sG navigheze mai bine prin sistemele birocratice din jurul
sdu, in special atunci cdnd informatiile sunt furnizate intr-o limbda sau intr-un format pe care nu il poate
accesa cu usurintd?

9. Tndrumarea si sprijinirea persoanei in navigarea prin diferite servicii
Amir nu stie ca anumite organizatii non-profit si centre comunitare locale ofera formare profesionala
si sprijin in domeniul sdn&tatii mintale in limba sa materna si chiar oferd mediere culturald. Tn lipsa
unui sistem de trimitere adecvat, el este nevoit sa navigheze singur prin aceste servicii, pierzand adesea
oportunitati valoroase. Atunci cand viziteaza agentiile, pleaca adesea descurajat, nefiind sigur daca a
intalnit persoana potrivita pentru a-si rezolva problemele.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce mdsuri putem lua pentru a ne asigura cd Amir primeste indrumdri calde si personalizate cdtre servicii
adecvate din punct de vedere cultural, in loc sd fie Idsat sa navigheze singur printr-un sistem complex?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si
organizatie.
Cazul lui Amir necesita colaborarea dintre agentiile pentru ocuparea fortei de munca, programele de
formare lingvistica si profesionistii din domeniul sdnatatii mintale. Cu toate acestea, lipsa de
coordonare intre aceste sectoare 1i ingreuneaza accesul la un sprijin cuprinzator. De multe ori se
trezeste repetandu-si povestea de mai multe ori unor profesionisti diferiti, ceea ce i sporeste
frustrarea si sentimentul de neajutorare.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum putem coordona serviciile de ocupare a fortei de muncd, asistenta medicald, educatia si serviciile
sociale, astfel incGt Amir sd nu fie nevoit sd isi spund din nou povestea sau sd beneficieze de ingrijire
fragmentata?
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11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii.
Luptele lui Amir evidentiaza o problema mai larga: multi migranti calificati se confrunta cu bariere
similare atunci cand incearca sa se reintegreze in campul muncii. Experienta sa evidentiaza necesitatea
unor sisteme imbunatatite care sa recunoasca toate calificarile straine si sa ofere asistenta psihologica
si de sanatate mintala sensibild din punct de vedere cultural. Daca ar fi luat in considerare cazul sau
pentru dezvoltarea serviciilor, organizatiile ar putea crea interventii mai eficiente adaptate migrantilor
cu medii similare.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce aspecte ale experientei lui Amir ar putea contribui la crearea sau imbundtdtirea serviciilor adaptate
migrantilor calificati care se confrunta cu provocdri similare?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
n cadrul echipelor care il sprijind pe Amir, lipsa de comunicare duce uneori la intarzieri in furnizarea
serviciilor esentiale. De exemplu, este posibil ca profesionistii din domeniul sanatatii mintale sa nu
transmita intotdeauna informatii importante consilierilor pentru ocuparea fortei de munca, ceea ce
duce la eforturi de sprijin fragmentate. Un sistem de comunicare structurat si bine coordonat ar
garanta ca Amir primeste asistenta consistenta si relevanta.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce procese putem stabili pentru a asigura o comunicare coerentd si coordonatd intre profesionistii
implicati in sprijinul lui Amir, astfel incét nimic sd nu treacd neobservat?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale
Unii profesionisti care lucreaza cu Amir au opinii diferite cu privire la ceea ce ar trebui sa fie prioritar -
sdndtatea sa mintald sau situatia sa profesionald. Tn timp ce unii sustin c3 terapia este esentiald fhainte
ca el sa Tsi poata gasi stabilitatea, altii cred ca obtinerea unui loc de munca fi va imbunatati in mod
natural starea de bine. Gasirea unei solutii de colaborare care sa integreze ambele perspective este
esentiala pentru crearea unui plan de sprijin eficient. Este util ca profesionistii sa consulte un specialist
in sanadtate mintala cu experienta in domeniul migratiei si al consecintelor deplasarii fortate

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum putem media atunci cdnd existd opinii profesionale diferite (de exemplu, terapie inainte de gdsirea
unui loc de munca vs. gdsirea unui loc de muncd ca prim pas), pdstrdnd in acelasi timp in centrul atentiei
nevoile si preferintele holistice ale lui Amir?

14. Procesul decizional partajat
Amir se simte adesea neputincios in procesele decizionale privind viitorul sdu, ceea ce ii afecteaza
sentimentul de incredere in sine si in propriile capacitati, deoarece multi profesionisti presupun ca stiu
ce este mai bine pentru el. Isi doreste mai multd implicare in discutiile despre cariera si sdnitatea sa
mintala, deoarece isi intelege propriile abilitati si limitari mai bine decat oricine. O abordare mai
participativa i-ar permite sa stabileasca obiective care sa corespunda punctelor forte si aspiratiilor sale
personale.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum ne putem asigura cd Amir se simte imputernicit sd isi co-creeze obiectivele, in special in ceea ce
priveste ocuparea fortei de muncd si sdndtatea mintald, in loc sd fie definite pentru el?
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15. Reflectie
Profesionistii care il asista pe Amir recunosc ca pot avea prejudecati sau presupuneri cu privire la
experienta sa ca migrant. Unii au presupus initial ca nu are calificari, Tn loc sa recunoasca faptul ca
abilitatile sale nu sunt recunoscute in tara gazda. Reflectarea asupra interactiunilor lor cu el le permite
sa isi ajusteze abordarea, asigurandu-se ca ofera un sprijin care este atat respectuos, cat si eficient.
Reflectia asupra consecintelor si provocarilor experientelor de migratie ar ajuta la intelegerea modului
in care Amir se lupta sa inceapa o noua viata.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce presupuneri am putea avea - constient sau inconstient - despre refugiati sau persoane strdmutate
si cum ar putea aceste presupuneri sa influenteze modul in care aborddm nevoile lui Amir?

16. Clarificarea rolului
Amir intalneste frecvent profesionisti ale caror roluri nu sunt clare pentru el, ceea ce il face sa nu stie
cine 1l poate ajuta cu adevarat. Uneori, se asteapta in mod eronat ca acei consilieri pentru ocuparea
fortei de munca sa-l ajute la rezolvarea problemelor de sanatate mintala sau presupune ca asistentii
sociali pot oferi in mod direct locuri de munca. Explicatii clare ale rolurilor I-ar ajuta sa inteleaga cui sa
se adreseze pentru probleme specifice, reducandu-i frustrarea.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum Ti putem explica clar lui Amir si familiei sale rolurile si responsabilitdtile diferitilor profesionisti
pentru a reduce confuzia si frustrarea?

17. Valori si etica interprofesionale
Unii profesionisti implicati Tn cazul lui Amir se lupta cu prioritati institutionale concurente, cum ar fi
finantarea limitata sau criteriile stricte de eligibilitate pentru servicii. Desi doresc sa ofere cel mai bun
sprijin posibil, constrangerile sistemice 1i forteaza uneori sa ia decizii dificile cu privire la cantitatea de
asistenta pe care o pot oferi. Consideratiile etice, cum ar fi sustinerea schimbarilor de politica sau
asigurarea respectarii demnitatii lui Amir, joaca un rol crucial in modelarea abordarii lor.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Atunci cdnd politicile sau restrictiile de finantare limiteazd ceea ce ii putem oferi lui Amir, cum rdmdnem
ancorati in valorile demnitdtii, onestitdtii si avocaturii, fiind in acelasi timp transparenti cu privire la
limitdri?
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Context:

Doamna Esma, in varsta de 24 ani, mama a patru copii, face parte dintr-o comunitate de romi care
locuieste Tntr-o asezare informala cu acces limitat la apa potabil3, electricitate sau asistenta medicala.
Ea are un venit mic, colectand si vanzand materiale reciclabile, in timp ce sotul ei are ocazional slujbe
prost platite Tn constructii. Familia se confrunta frecvent cu discriminarea si excluderea sociala, care le
limiteaza accesul la educatie, asistenta medicala si oportunitati de angajare. Esma se simte din ce in ce
mai coplesita de situatia ei. Ea raporteaza dureri de cap frecvente, oboseala si sentimente de disperare,
dar evitad sa caute ajutor medical din cauza fricii de discriminare si a costurilor. Lipsa de resurse si
presiunea financiara constanta o impiedica sa isi intretina familia. Copiii ei au fost intimidati la scoal3,
ceea ce a facut-o pe Esma sa isi faca griji pentru viitorul lor. De asemenea, se simte stigmatizata de
societate, ceea ce i exacerbeaza retragerea sociala.

Intrebare orientativa generala:

Cum putem sd o sprijinim pe Esma si familia sa intr-un mod care s onoreze experienta ei, sd reducd
barierele inrdddcinate in discriminare si sdrdcie si sa isi creascd increderea in sistemele de care are
toate motivele sd se teamd?

Etapele de evolutie a cazurilor in functie de competenta:

1. Competente fundamentale de ajutorare
Esma considera ca este dificil sa vorbeasca despre problemele sale, deoarece intalnirile anterioare cu
furnizorii de servicii au facut-o sa se simta judecata si neauzita. Atunci cand este intrebata despre
starea ei, adesea se abtine, concentrandu-se pe nevoile copiilor sdi si nu pe ale ei. Un profesionist care
o abordeaza cu caldura, rabdare si empatie o poate ajuta sa se simta suficient de in siguranta pentru
a-si impartasi sentimentele si experientele.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Ce metode de ascultare si comunicare putem folosi pentru a o ajuta pe Esma sd se simtd suficient de in
sigurantd pentru a se deschide, in special avdnd in vedere experientele sale anterioare de a fi judecatd
sau respinsd de profesionisti?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii
Ca membra a comunitdtii rome, Esma a fost discriminata de-a lungul vietii, ceea ce a facut-o sa nu aiba
incredere n institutii. Valorile sale culturale pun accentul pe familie si comunitate, motiv pentru care
prioritizeaza nevoile copiilor sdi mai presus de ale sale. O abordare sensibila din punct de vedere
cultural, care sa recunoasca barierele cu care se confrunta comunitatile de romi, este esentiald pentru
a castiga increderea acestora si pentru a le oferi un sprijin eficient.

intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum putem sd recunoastem si sd respectdm in mod activ trecutul cultural al Esmei si experientele trdite
ca femeie de etnie romd in toate aspectele sprijinului nostru, fiind atenti in acelasi timp sd nu
consoliddm stereotipurile?

3. Cunostinte de sanatate mintala
Esma nu stie ca oboseala constanta, durerile de cap si sentimentul de disperare ar putea fi simptome
ale depresiei sau ale stresului cronic. Ea atribuie luptele sale ,faptului ca viata este grea” si crede ca
solicitarea de ajutor ar duce doar la judecata. Fara cunostinte despre sanatatea mintala, ea continua
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sa treaca peste luptele sale emotionale si reactiile la stres, fara sa stie ca sprijinul ar putea sa o ajute
sa-si aline suferinta.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Cum ii putem oferi Esmei o psihoeducatie simpld si respectuoasd pentru a o ajuta sd inteleagd ca
simptomele sale pot fi legate de stresul emotional si cd sprijinul pentru sdndtatea mintald este valabil
si disponibil?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Recent, Esma a devenit mai retrasa fata de vecini si de reuniunile de familie, care altadata fi aduceau
bucurie. Ea a mentionat ca simte ca familiei sale ,,i-ar fi mai bine fara ea”, desi respinge rapid aceste
ganduri din teama si rusine. O evaluare cuprinzatoare a riscurilor este esentiala pentru a determina
daca disperarea ei a degenerat in ideatie suicidara si pentru a se asigura ca primeste sprijin in timp util.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Care sunt semnele cheie in situatia Esmei care indicd o potentiald crizd de sandtate mintald sau ideile
suicidare si cum putem evalua acest lucru cu sensibilitate si fard a o indepdrta si mai mult?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Esma a gasit o oarecare alinare in gradinarit si impartasind povesti cu copiii ei, mici activitati care fi
calmeaza temporar anxietatea. Dovezile sugereaza ca grupurile de sprijin comunitar sau terapia bazata
pe traume ar putea si o ajute sa gestioneze sentimentele de izolare si stigmatizare. in plus,
psihoeducatia privind strategiile de coping si gestionarea stresului i-ar putea oferi instrumentele
necesare pentru a face fata provocarilor zilnice.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Ce interventii bazate pe puncte forte si sensibile din punct de vedere cultural ar putea sd o ajute pe
Esma sd facd fatd stresului si sd isi recapete speranta, cum ar fi exprimarea creativd, sprijinul reciproc
sau implicarea in comunitate?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
Esma isi face rareori timp pentru ea insasi, considerand ca ingrijirea de sine este un lux pe care nu si-I
poate permite in conditiile in care familia ei se confrunta cu greutati. Rolul sdu constant de ingrijitoare,
combinat cu presiunea financiara, a lasat-o epuizatda emotional si fizic. Un profesionist care o sprijina
pe Esma trebuie, de asemenea, sa practice ingrijirea de sine si sa caute supervizare pentru a evita
oboseala empaticd, asigurandu-se astfel ca poate oferi sprijin constant si empatic.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot profesionistii care lucreazd cu Esma sd@ ramdnd conectati emotional si s evite epuizarea, in
special atunci cdnd lucreazd in contexte de sdrdcie, discriminare si trauma?

7. Sprijinirea recuperarii
n ciuda greutatilor, Esma fsi doreste foarte mult s asigure un viitor mai bun pentru copiii ei si se simte
mai puternica atunci cand contribuie la comunitatea sa. Ea si-a exprimat interesul de a dobandi noi
abilitati, cum ar fi cusutul sau gatitul, care ar putea contribui la suplimentarea veniturilor sale.
Sprijinirea recuperdrii sale prin abordari bazate pe punctele forte, care i evidentiaza rezistenta si
resursele, o poate ajuta sa isi recapete speranta si increderea.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce resurse, oportunitdti sau mici realizdri putem Incuraja sau co-crea impreund cu Esma pentru a o
ajuta sd se reconecteze cu sentimentul de independentd si cu obiectivele ei pe termen lung?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
Esma a incercat sa solicite asistenta sociald, dar a fost descurajatda de birocratia complexa si de
raspunsurile lipsite de ajutor din partea agentiilor locale. Nu stie unde sa solicite asistenta medicala la
preturi accesibile sau asistenta juridica pentru probleme de discriminare. Un profesionist care
cunoaste serviciile locale o poate ajuta sa navigheze prin aceste sisteme, asigurandu-se ca poate avea
acces la sprijinul de care familia sa are nevoie cu disperare.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum o putem ajuta pe Esma sd depdseascd obstacolele birocratice care o impiedicd in prezent sd aibd
acces la servicii de bazd precum asistentd medicald, asistentd juridicd si sprijin pentru locuinte?

9. Tndrumarea si sprijinirea persoanei in navigarea prin diferite servicii
Esma ar putea beneficia de trimiteri la o clinicd medicald comunitara, de asistenta juridica pentru a
face fata discriminarii si de un serviciu de sprijin scolar pentru a face fata intimidarii copiilor sai. Cu
toate acestea, ea se simte intimidata de gandul de a merge la mai multe birouri si de a se confrunta cu
o posibila respingere. O abordare de tip ,trimitere calda”, in care ea este Tnsotita la programari sau
conectata cu o organizatie de sprijin pentru romi, o poate ajuta sa se simta mai confortabil si mai
independenta.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce putem face pentru a ne asigura cd trimiterile se fac intr-un mod care sd reducd teama Esmei de
respingere si discriminare, cum ar fi oferirea de ajutoare calde sau ghiduri comunitare?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si
organizatie.
Provocarile Esmei se intind in domeniul sanatatii, educatiei si asistentei sociale, insa aceste sectoare
functioneaza in prezent izolat. Scoala nu comunica cu serviciile locale de asistenta medicala, lasand
nerezolvate traumele suferite de copiii ei din cauza hartuirii. Colaborarea dintre educatori, furnizorii
de servicii medicale si asistenti sociali ar putea crea un plan de sprijin cuprinzator pentru familia Esmei.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot profesionistii din educatie, sdndtate si asistentd sociald sd isi coordoneze eforturile pentru a
rdspunde atdt nevoilor Esmei, cdt si bullying-ului copiilor ei intr-un mod coerent si de sustinere?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii.
Experientele Esmei evidentiaza lacunele in materie de servicii accesibile si incluzive pentru
comunitatile de romi. Perspectivele sale ar putea contribui la elaborarea unor programe care sa reduca
stigmatizarea, sa simplifice accesul la resurse si sa ofere sprijin adecvat din punct de vedere cultural.
n plus, ea ar putea fi 0 voce valoroasa in campaniile de sustinere pentru imbunatatirea conditiilor de
viata in asezarile informale.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

28



PROMENS

Ce ne poate invdta povestea Esmei despre nevoia de reforme sistemice - cum ar fi formarea in domeniul
combaterii discrimindrii, accesul mai usor la ajutorul social sau sprijinul specific pentru comunitdtile
marginalizate?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
Mai multi profesionisti pot fi implicati in cazul Esmei, dar fard o comunicare coerenta, acestia risca sa
isi dubleze eforturile sau sa omita aspecte esentiale. De exemplu, consilierul ei poate sa nu stie ca
scoala a raportat incidentele de intimidare ale copiilor ei. Reuniunile periodice ale echipei si
inregistrarile comune ar putea asigura ca toti cei implicati au o imagine completa a nevoilor familiei.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce sisteme interne (de exemplu, note de caz comune, verificdri, planificare comund) pot fi puse in
aplicare astfel incdt toti profesionistii implicati in cazul Esmei sd fie informati si aliniati?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale
Este posibil ca diversi profesionisti sa nu fie de acord cu privire la prioritatile pentru ingrijirea Esmei,
unii punand accentul pe problemele scolare ale copiilor ei, iar altii pe sanatatea ei mintala. Abordarile
contradictorii o pot deruta si coplesi pe Esma, lasand-o sa se simta lipsita de sprijin. Utilizarea
strategiilor de solutionare a conflictelor, cum ar fi conferintele de caz, poate ajuta profesionistii sa
ajunga la un consens cu privire la un plan de sprijin holistic, centrat pe familie.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum putem gestiona tensiunile dintre profesionistii care acordd prioritate diferitelor aspecte ale
situatiei Esmei (de exemplu, séndtatea ei mintald vs. educatia copiilor), fard a pierde din vedere
bundstarea generald a familiei?

14. Procesul decizional partajat
Esma are adesea impresia ca deciziile privind viitorul familiei sale sunt luate fara contributia sa, ceea
ce contribuie la sentimentul sau de neputinta. Vrea sa fie inclusa in discutiile despre educatia copiilor
sai si despre sdnatatea sa, dar simte ca opiniile sale sunt ignorate din cauza stigmatizarii. Implicarea ei
in procesul de luare a deciziilor in comun si asigurarea faptului ca vocea ei este auzita pot contribui la
restabilirea demnitatii si a autonomiei sale.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
Cum ne putem asigura cd Esma este implicatd activ in luarea deciziilor privind sdndtatea sa,
scolarizarea copiilor sdi si accesul sau la servicii, in ciuda excluderii sale anterioare din astfel de procese?

15. Reflectie
Unii profesionisti implicati in cazul Esmei au presupus initial ca reticenta acesteia de a solicita ajutor
medical se datora mai degraba neglijentei decat fricii de discriminare. Reflectarea asupra
prejudecatilor si presupunerilor acestora ii poate ajuta sa adopte o abordare mai plina de compasiune
si mai sensibila din punct de vedere cultural. Prin practici de reflectie regulate, acestia pot identifica
lacunele din raspunsurile lor si isi pot imbunatati angajamentul fata de comunitatile marginalizate.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce prejudecdti interne sau culturale ar trebui sd analizim in noi insine si in institutiile noastre atunci
cdnd lucrdm cu comunitdtile de romi si cum ne poate ajuta practica reflexivd sd ne imbundtdtim
abordarea?

16. Clarificarea rolului
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Esma este confuza cu privire la rolurile diferitilor profesionisti implicati in cazul ei si si-a exprimat
frustrarea cu privire la trecerea de la un serviciu la altul. Ea nu este sigura daca consilierul scolar,
asistentul social sau avocatul din domeniul sdnatatii ar trebui sa o ajute sa abordeze problema hartuirii
copiilor ei. Definitiile clare ale rolurilor si un singur punct de contact pot reduce confuzia si o pot ajuta
sa navigheze mai eficient prin sprijin.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum ii putem comunica Esmei in mod clar rolul fiecdrui profesionist intr-un mod care sd creeze incredere
si sd reducd confuzia de a fi trecutd de la un serviciu la altul?

17. Valori si etica interprofesionale
Unii furnizori se lupta sa gaseasca un echilibru intre confidentialitate si dreptul la intimitate al Esmei,
pe de o parte, si nevoia de a aborda problemele de intimidare ale copiilor si de sanatate ale familiei,
pe de altd parte. in plus, apar dileme etice atunci cand se ia in considerare implicarea sau nu a serviciilor
de protectie a copilului din cauza conditiilor de viata ale familiei. Profesionistii trebuie sa adere la cadre
etice care sa acorde prioritate demnitatii, autonomiei si identitatii culturale a Esmei, asigurand in
acelasi timp siguranta familiei sale.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum ne putem asigura cd drepturile Esmei la demnitate, autonomie si identitate culturald sunt
respectate - chiar si in situatii etice complexe, cum ar fi problemele legate de bundstarea copilului sau
riscurile pentru sdndtatea publica?
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Context:

DI Alex, un barbat n varsta de 34 ani, a ramas fara adapost in ultimii trei ani, dupa ce si-a pierdut locul
de munca si, ulterior, a fost evacuat din apartamentul sau. Fara un sistem de sprijin familial, el se
bazeaza pe adaposturi temporare si cantine pentru saraci pentru a supravietui. Alex se lupta sa
gaseasca un loc de munca stabil din cauza lipsei unei adrese permanente si a deteriorarii sanatatii fizice
si mentale. Alex isi petrece majoritatea zilelor incercand sa gaseasca mancare, un loc sigur unde sa se
odihneasca si, ocazional, un loc de munca. El a devenit din ce in ce mai retras si neincrezator in ceilalti,
evitand interactiunile cu personalul adapostului si cu alte persoane fara adapost. El raporteaza
dificultati de somn din cauza fricii de furt sau de vatamare si a inceput sa experimenteze cosmaruri vii
si flashback-uri legate de evenimente traumatice din trecut. De asemenea, Alex evitd serviciile
medicale, simtindu-se rusinat de situatia sa si temandu-se de judecata.

Intrebare orientativa generala:
Cum Ti putem oferi sprijin lui Alex intr-un mod care sd-i reclddeascd increderea in sine, sG abordeze atdt
supravietuirea, cdt si demnitatea si sd creeze cdi coordonate de iesire din excluziunea cronica?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare
Conversatiile lui Alex sunt scurte, iar vocea lui este un murmur plat, in timp ce ofera raspunsuri taioase
de genul ,,Sunt bine” sau ,incerc doar s§ m& descurc.” Ochii Ti sunt umbriti de oboseal3, iar corpul fi
ramane incordat, tresarind la sunete bruste. Atunci cand cineva 1l abordeaza fara sa-l judece si cu
empatie autenticd, comportamentul sau rezervat se inmoaie, dezvaluind un om uzat de greutatea
vietii. increderea lui, afectata de tradarile din trecut, apare doar in momentele de conexiune autentica.
Cu toate acestea, chiar si cel mai mic gest de empatie il lasa in acelasi timp precaut si melancolic.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem construi un raport cu cineva ca Alex, a cdrui incredere a fost uzatd de respingeri repetate
si care comunicd prin tdcere sau retragere?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii
Alex respecta regulile nespuse ale vietii pe strazi - vulnerabilitatea este un risc, iar increderea se castiga
incet. Stigmatul lipsei de adapost I-a redus la soapte si priviri, o silueta la marginea societatii. Observa
schimbarea de ton atunci cand oamenii afla de trecutul sdu, presupunerile lor fiind pline de mila sau
dispret. Mandria sa, forjata in ani de incredere in sine, se ciocneste cu o lume care 1l defineste prin
ghinionul sau. Absenta familiei si a comunitatii i adanceste izolarea, lasandu-l in deriva intr-un oras
care pare in acelasi timp vast si rece.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce presupuneri am putea face cu privire la lipsa de addpost si cum putem recunoaste strategiile de
supravietuire, mdndria si normele sociale care modeleazd viziunea lui Alex asupra lumii?

3. Cunostinte de sanatate mintala
Alex se lupta cu simptome pe care nu le poate numi - nopti nedormite, o inima care bate repede si
clipe de teama care apar neasteptat. Cosmarurile sale 1l readuc la momente de trauma din trecut, dar
nu le leagad de anxietatea sa Tn continua crestere. Tensiunea din pieptul sdu pare o pedeapsa, nu un
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strigat de ajutor. El isi confunda amorteala cu esecul, epuizarea cu lenea. Ideea ca mintea si corpul sau
reactioneaza la o trauma ii este stradina; el crede ca este pur si simplu slab si lipsit de valoare.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum il putem sprijini cu bldndete pe Alex sa inteleaga ca simptomele sale fizice si suferinta emotionald
pot fi legate de traume si de sdndtatea mintald, fard a-1 coplesi sau patologiza?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Lumea lui Alex s-a redus la supravietuire - gasirea unei mese, a unui loc sigur, a unui moment de odihna.
Tndepé&rtarea sa de ceilalti devine tot mai profund3, cu fiecare zi petrecuta in ticere si umbra. Nu mai
simte teama, ci doar o durere surda care se apropie de indiferenta. Gandurile sale se invart adesea in
jurul unui refren sumbru: ,Ar conta daca as disparea?” Epuizarea, izolarea si disperarea au prins
radacini, iar limitele hotararii sale se stirbesc.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce semne din comportamentul si functionarea zilnicd a lui Alex sugereazd cd ar putea fi in pericol de o
crizd gravd de sdndtate mintald si cum putem evalua acest lucru fard a-i provoca o izolare si mai
accentuata?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi

Tn momente trecitoare, Alex isi gdseste calmul - incélzindu-si mainile la focul unui addpost sau privind
cum cerul se transforma din amurg in noapte. Odata, a participat la un grup de sprijin al unui adapost,
dar a disparut Tn mijlocul sedintei, cu pulsul accelerat de povestile de durere impartasite, care pareau
prea apropiate de ale sale. A auzit ca terapia |-ar putea ajuta, dar gandul de a-si retrai trecutul il
ingrozeste. Trupul sau poarta urmele luptei sale - articulatii dureroase, incheieturi ascutite si o inima
slabita de noptile nedormite. Haosul din el pare prea vast pentru a fi descalcit, dar exista fisuri unde
lumina ar putea ajunge.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Care sunt aborddrile cu prag scdzut, care tin cont de traume, care s-au dovedit a fi eficiente in situatia
lui Alex si cum le putem introduce intr-un ritm si intr-un mod care sd respecte limitele sale?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
Tngrijirea de sine a lui Alex s-a diminuat - hainele sale riman nespélate, mesele sale sunt inconsistente,
iar corpul sdau este obosit de noptile reci. Fiecare zi fara odihnd se estompeaza in urmatoarea, iar
reflexia sa a devenit straina. Personalul addapostului, martor al declinului sau, poarta povara tacerii sale,
ingrijorarea lor crescand odata cu neputinta lor. Refuzul sau de Tngrijire este un zid construit din team3,
care il lasa izolat atat pe el, cat si pe cei din jurul sdu. Tensiunea suferintei sale il depaseste, aruncand
umbre asupra celor care doresc sa il ajute.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum isi pot proteja profesionistii care lucreazd cu persoane fard locuintd cronicd, precum Alex, propria
sdndtate emotionald, mai ales atunci cdnd se simt neputinciosi s facd o diferentd sistemica?

7. Sprijinirea recuperarii
n ciuda distantei, Alex se agata de mici fire de sperant - gdndul la un loc de munca stabil, la o camer3
a lui sau la un loc in care numele lui sa fie amintit. Mainile sale, aspre si pricepute, inca amintesc de
munca si creatie, iar el vorbeste despre munca sa din trecut cu o sclipire de mandrie. Desi a incetat sa
mai creada in a doua sansd, el inca mai urmareste panourile de locuri de munca, ochii lui oprindu-se
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asupra listelor pe care nu se simte demn sa le incerce. Recuperarea sa este ingropata sub oboseala sa,
dar nu este inaccesibila. In inima sa pazita, ramasita a ceea ce a fost ramane.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Ce mdsuri mici, bazate pe puncte forte, putem lua pentru a-l ajuta pe Alex sd se reconecteze cu
sentimentul valorii de sine, cu abilitdatile sau cu visele sale, chiar dacd incd se confruntd cu provocdri
Zilnice majore?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
Sistemele menite sa il ajute pe Alex se simt ca niste usi incuiate fara chei - servicii refuzate fara acte de
identitate, formulare pe care nu le poate completa fara o adresa. A incercat o data sa obtina ajutor
pentru locuinta, dar lista de asteptare a depasit toate sperantele sale. O clinica I-a refuzat pentru ca
nu avea asigurare, iar incercarea sa de a-si gasi un loc de munca s-a incheiat cand nu a putut furniza o
adresa. Labirintul de cerinte si recomandari |-a Tnvatat ca ajutorul nu este pentru oameni ca el. Acum,
el trece pe langa centrele de sprijin, nevazut si neauzit.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum il putem ajuta pe Alex sd navigheze prin sistemele care adesea exclud persoanele fdrd acte de
identitate, adrese stabile sau documente - si ce bariere practice putem contribui la eliminarea acestora?

9. Tndrumarea si ajutarea persoanei si navigheze prin diferite servicii
Alex stie despre adaposturi si cantine sociale, dar nu este constient ca centrele medicale gratuite sau
programele de angajare |-ar putea ajuta. Ultima sa incercare de a solicita sprijin s-a soldat cu un teanc
de formulare pe care nu le-a putut completa si cu o promisiune de revenire cu un raspuns care nu a
venit niciodata. Nu a avut niciodata parte de o tranzitie calda - doar instructiuni reci si usi inchise.
Referintele se simt ca niste soapte catre o lume la care nu poate ajunge. Tacerea lui in a cere ajutor nu
este un refuz - este epuizarea de a nu fi auzit.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum putem trece de la simpla ,indrumare” a lui Alex la insotirea efectivd a acestuia prin etapele de
accesare a sprijinului, asigurdndu-ne cd nu este ldsat singur cu formulare si usi inchise?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie
Lupta lui Alex este fragmentata prin sisteme care nu se intersecteaza niciodata. Adapostul ii cunoaste
foamea, dar clinica nu i cunoaste ranile. Cosmarurile sale sunt nespuse medicului care fi trateaza tusea,
iar consilierul sau nu cunoaste durerea de spate netratatad. Nevoile sale se strecoara prin fisuri [argite
de deconectare, fiecare furnizor cunoscand doar un fragment din povestea sa. Viata lui este un puzzle
pe care nimeni nu il vede intreg, iar el rdmane nevazut intre piese.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem stimula coordonarea intre addposturi, clinici medicale, servicii pentru traumd si programe
de angajare, astfel incdt nevoile lui Alex sé fie abordate n mod holistic si nu fragmentat?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii
Calatoria lui Alex este marcata de lacune - servicii promise, dar de neatins, ajutor conceput pentru altii,
dar niciodata pentru el. Parcursul sau arata necesitatea unor puncte de intrare cu bariere reduse -
servicii care intdmpina nainte de a intreba. Experienta sa cu respingerea este o marturie a unui sistem
construit pe reguli, nu pe relatii. Daca povestea sa ar fi ascultata, s-ar putea cartografia locurile in care
sistemele Ti dezamagesc pe cei mai vulnerabili. Dar vocea sa ramane la margine, neauzita acolo unde
se decide schimbarea.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce putem invdta din povestea lui Alex pentru a pleda pentru o organizare a serviciilor care sa
functioneze cu adevdrat pentru persoanele fard addpost —cum ar fi clinici care nu cer acte de identitate,
echipe mobile de sprijin sau centre de recuperare de tip drop-in?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
Cei care 1l intalnesc pe Alex vad adesea doar partea lor - foamea, ranile sau tacerea lui - dar rareori
omul de dedesubt. Povestea sa, impartita in note si formulare, nu devine niciodata completa.
Diferentele dintre ajutoarele sale Tnseamna ca unul ii oferd mancare, dar nu stie nimic despre trauma
sa, In timp ce altul 1i ofera un pat, dar nu ii intelege durerea. Tacerea lui creste cu fiecare repetare a
povestii sale catre urechi noi care nu se conecteaza niciodata. Echipa care |-ar putea ajuta ramane o
colectie de stradini, ale caror eforturi sunt divizate de deconectare.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum poate personalul care colaboreazd cu Alex (de exemplu, lucrdtorii de proximitate, profesionistii
din domeniul sdndtdtii mintale, personalul addpostului) sd imbundtdteascd comunicarea astfel incat
informatiile sa fie impdrtdsite si Alex sd nu fie nevoit sd isi repete povestea iar si iar?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale
Alex a simtit costul disputelor profesionale - medicul care solicita Tngrijire imediata, lucratorul de la
adapost legat de politica, asistentul social care se lupta pentru resurse limitate. Neintelegerile lor au
intarziat ingrijirea lui, lasandu-I prins in lupte pe care nu le poate vedea, dar pe care le simte profund.
Fiecare conflict, desi nevazut, I-a atins - printr-o trimitere refuzata, o evaluare amanata, o sansa ratata.
Nevoile sale devin victimele unor sisteme care investesc mai mult in reguli decat in solutii. Conflictul 1l
inconjoara, dar nicio rezolvare nu ajunge la el.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Ce se intdmpld atunci cdnd serviciile nu sunt de acord cu privire la prioritdtile sau eligibilitatea pentru
o persoand ca Alex si cum putem pleda pentru o rezolutie care centreazd nevoile sale in loc de limitdrile
institutionale?

14. Luarea in comun a deciziilor
Alex a fost rareori intrebat de ce are nevoie - i se spune pentru ce este eligibil, la ce nu poate avea
acces, ce trebuie sa accepte. Formularele ii cer informatii, dar nimeni nu ii cere sperante. Deciziile sunt
luate Tn absenta sa, iar vocea sa este tratatd ca un gand secundar. Are o suta de pareri despre ce I-ar
putea ajuta, dar a invatat ca gandurile sale sunt rareori ascultate. Alegerile i-au fost luate si, odata cu
ele, credinta lui ca ele conteaza.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce aborddri putem folosi pentru a-I invita pe Alex la discutii despre ceea ce isi doreste - chiar si atunci
cdnd a fost exclus din decizii atdt de mult timp incdt nu se mai asteaptd sd fie intrebat?

15. Reflectie
Alex s-a vazut reflectat n ochii celorlalti - uneori cu mila, alteori cu suspiciune, rareori cu intelegere.
Se intreaba daca ei il vad ca pe un om sau ca pe o problema. Propria sa reflexie, in ferestre si balti, i se
pare strdina - o amintire a ceea ce a pierdut. Sistemul care ar trebui sd-i vada umanitatea Il-a redus in
schimb la etichete - fara adapost, somer, instabil. Cu toate acestea, in momentele sale de liniste, se
gandeste la propria supravietuire si se intreaba daca cineva vede ce a indurat el.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce dezvdluie propriile noastre reactii fatd de Alex - sau fatd de persoane aflate in situatii similare -
despre prejudecdtile noastre personale sau institutionale si cum putem reflecta asupra acestora pentru
a apdrea cu mai multd prezentd si compasiune?

16. Clarificarea rolului
Pentru Alex, rolurile celor din jurul sdu sunt neclare - cine ajuta, cine decide, cine asculta? Asistentul
social, medicul, paznicul de la adapost - toti par sa detina o putere pe care el nu o poate intelege. A
fost amestecat intre oameni cu titluri, dar fara chipuri, cu roluri neclare dincolo de respingerea sa. El
nu mai intreaba: , Cine ma poate ajuta?” - el presupune ca raspunsul este nimeni. Pentru el, rolurile
sunt bariere, nu punti.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum ii putem explica In mod clar lui Alex rolurile si limitele noastre profesionale, astfel incét sd reducem
confuzia si sd il ajutdm sd inteleagd la cine sd apeleze pentru ce fel de sprijin?

17. Valori si etica interprofesionala
Alex stie cand este tratat ca o povara, nu ca o persoana. A simtit grija in privirea calda a unei asistente
si cruzime in suspinul nerdabdator al unui gardian. Promisiunile incadlcate |-au fnvatat greutatea
cuvintelor goale. Demnitatea sa a fost adesea pretul unei mese sau al unui pat. Ceea ce pretuieste, mai
presus de toate, este adevarul - raspunsuri sincere, intentii clare si o reamintire a faptului ca el este
fhca un om, nu un caz.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum ne putem asigura cd rdspunsurile noastre profesionale cu privire la Alex reflectd demnitate,
transparentd, onestitate si o eticd a ingrijirii - in special atunci cdnd resursele sunt limitate sau politicile
restrictive?
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Context:

Aasmund este un barbat Tn varsta de 32 ani care se afla in detentie intr-o inchisoare pentru barbati. El
se afla acolo de doi ani si jumatate, in timp ce cazul sau este in curs de examinare. El crede ca este
nevinovat, dar acuzatia care i se aduce este crima de gradul intai. Are dificultati in a-si pastra speranta
in cazul sdu, deoarece a trecut deja atat de mult timp de cand se afla in inchisoare fara o sentinta clara.
La Tnceputul perioadei de detentie, prietenii si familia au venit in mod regulat sa-l viziteze, dar pe
masura ce lunile si anii au trecut, prietenii si familia au inceput sa se distanteze de el. Acest lucru a avut
un impact sever asupra sanatatii sale mintale si a inceput sa i afecteze intregul comportament. A
inceput sa isi piarda pofta de mancare mai mult decat Thainte, nu i-a mai pasat de igiena personala si
a inceput sa experimenteze din ce in ce mai mult schimbari de dispozitie si izbucniri de frustrare, furie,
precum si atacuri de panicd. In timp ce la inceput, cand a intrat in inchisoare, era un om calm, cunoscut
pentru natura sa blanda, calma si pasnica, la care multi detinuti veneau pentru a-i ajuta sa medieze si
sa ajute la rezolvarea oricaror certuri intre alti detinuti, Aasmund a ajuns acum el Tnsusi sa se bata.
Odata cu trecerea timpului, Aasmund a inceput sa aiba cosmaruri regulate si hipertensiune arteriala.
Cu cat petrecea mai mult timp Tn inchisoare si cu cat incertitudinea cu privire la cazul sau crestea,
Aasmund isi pierdea orice speranta si scop in viata. A inceput sa aiba ganduri sinucigase si a incetat sa
mai mearga la cursurile educationale oferite in sectia sa.

Intrebare orientativa generala:

Cum il putem sprijini pe Aasmund (aflat in arest) intr-un mediu extrem de restrictiv si izolant, aborddnd
deteriorarea sa emotionald, restabilindu-i increderea si ajutdndu-I sd se reconecteze cu un sentiment
de identitate si sperantd?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare
Vocea lui Aasmund, candva constanta si calda, are acum un ton gol, distant, redus adesea la murmure
de genul ,,Care este rostul?” Privirea ii ramane fixata pe podea, cu o expresie rezervata, ca si cum s-ar
astepta la indiferenta sau judecata. Cand cineva asculta fara intrerupere, o licarire de vulnerabilitate
trece prin ochii lui obositi. Vorbele lui sunt taioase, increderea lui fragild, ranita de luni de intrebari
fara raspuns. Nu se mai asteapta ca cineva sa inteleagda, dar un moment de grija sincera il lasa Tnca
dezarmat.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem construi o relatie de incredere cu Aasmund atunci cdnd experienta sa de a fi ignorat si
judecat I-a facut sa se retragd in spatele tdcerii si al apardrii?

Constientizarea culturii si a diversitatii

Aasmund a fost crescut si creadd c3 puterea inseamni ticere, iar sldbiciunea aduce rusine. In
inchisoare, aceastd convingere a fost intaritd - vulnerabilitatea este un risc, iar calmul este
supravietuire. Candva respectat pentru natura sa calma, acum se simte rusinat de izbucnirile sale,
stiind ca acestea sfideazad imaginea sa de sine. Identitatea sa, redusa la un numar de detinut, il face sa
doreasca sa fie recunoscut ca fiind mai mult decéat o foaie de acuzare. Absenta familiei, legatura sa cu
lumea exterioarg, il izoleaza si mai mult, adancindu-i singuratatea culturala.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem construi o relatie de incredere cu Aasmund atunci cdnd experienta sa de a fi ignorat si
judecat I-a facut sa se retragd in spatele tdcerii si al apdrdrii?

2. Cunostinte de sanatate mintala
Aasmund este pierdut intr-o furtuna de simptome pe care nu le poate numi - bataile rapide ale inimii,
mainile tremurande si noptile nedormite par mai degraba pedepse decat semne ale traumei. Nu stie
de ce corpul ii ramane incordat, pieptul strans de o greutate invizibila. CAnd memoria 1i da gres sau
confuzia 1i intuneca mintea, el se simte distrus, nu bolnav. Cosmarurile sale sunt monstri pe care fi
infrunta singur, fara sa-si imagineze ca sunt ecouri ale angoasei sale din timpul trezirii. El confunda
destramarea sa cu slabiciunea, fara sa stie ca trupul sau striga dupa ajutor.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum influenteazd convingerile lui Aasmund despre putere, rusine si suprimarea emotiilor - modelate de
educatia sa si de cultura inchisorii - modul in care Tsi exprimd suferinta si modul in care ii interpretdm
comportamentul?

3. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Zilele se amesteca in ceata, iar fiecare noapte este o lupta impotriva umbrelor care aduc transpiratii
reci si o inima care bate cu putere. Temperamentul sau, candva controlat, se aprinde acum fara
avertisment, lasand in urma sa distrugere si regret. Scrisorile catre familia sa raman pe jumatate scrise,
abandonate pe masura ce speranta se scurge din cuvintele sale. Clasa in care a intrat candva cu
curiozitate este acum goald, scaunul sau fiind rece din cauza absentei sale. Gandurile sale, candva
legate de aparare si dreptate, se indreapta acum spre un intuneric pe care nu il poate numi.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum il putem ajuta pe Aasmund sd inceapd sd inteleagd cd simptomele sale fizice si emotionale (atacuri
de panicd, insomnie, agresivitate) pot fi semne de trauma si nu de sldbiciune personald?

4. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Aasmund gaseste o usurare trecatoare in momentele de singuratate, cand razele blande ale soarelui
care lovesc peretele celulei fi linistesc pentru scurt timp mintea. ensiunea din corpul lui se diminueaza
abia dupa ce se plimba ore intregi, inima batandu-i cu putere atat din cauza panicii, cat si a epuizarii.
O ncercare rard de a se reintoarce la un curs s-a soldat cu un atac de panica, cu respiratia tadiata si
mainile tremurande. Cand Tncearca sa respire adanc, pieptul sau se lupta cu aerul ca si cum ar fi uitat
cum s3 se inmoaie. In pauzele dintre frimantdrile sale, existd doar durerea supravietuirii.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce semne sugereazd cd Aasmund se poate confrunta cu o deteriorare grava a sandtdtii mintale si cum
putem evalua in sigurantd riscurile de suicid, agresiune sau depresie severd intr-un mediu corectional?

5. Tngrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului
ngrijirea de sine i s-a prabusit complet — fata ii rdmane nerasd, iar hainele ii poartad mirosul zilelor
petrecute fara a fi spalate. Mancarea nu-l mai tenteaza, iar corpul sau slabeste din cauza meselor
sarite. Nu-si mai curata spatiul, dezordinea din celula sa reflectand haosul din mintea sa. Vocea sa,
candva calmul unui mediator, a devenit o arma, ascutita si imprevizibild. Oamenii care candva ii cdutau
intelepciunea fi evita acum umbra.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Ce practici informate cu privire la traumd si adaptate la inchisoare am putea folosi pentru a sprijini
bundstarea mentald a lui Aasmund intr-un mod care sd nu-I copleseascd sau sd-I traumatizeze din nou?

6. Sprijinirea recuperarii
Aasmund isi aminteste rar de omul care a fost odata - cel care ajuta la rezolvarea disputelor si oferea
sfaturi linistite. Cu toate acestea, o licarire a acelui om apare atunci cand ii priveste pe detinutii mai
tineri cum se lupta, vocea sa indulcindu-se in rarele momente in care da sfaturi. A incetat sa-si mai
imagineze un viitor dincolo de gratii, dar o parte din el inca se mai gandeste la ideea de a reconstrui.
Amintirile centrului sdu calm raman indepartate, dar nu complet pierdute. Exista fragmente din el care
refuza sa dispara.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum poate personalul care lucreazd indeaproape cu Aasmund sd-si recunoascd si sd-si gestioneze
propriile reactii emotionale, in special atunci cdnd comportamentul sdu trece de la retragere la
agresivitate?

7. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire

Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire: Aasmund se afla in deriva intr-un sistem
in care nu se poate descurca - nu stie cum sa aiba acces la consiliere, iar cererile sale de informatii
juridice actualizate sunt intdmpinate cu tacere. Birocratia 1l deruteaza; formularele sunt returnate
incomplete, iar raspunsurile nu vin niciodata. Zidurile birocratiei se inchid in jurul sau, iar vocea sa
devine tot mai stinsa cu fiecare cerere fara raspuns. Familia sa, candva aparatorii sdi, au disparut,
lasandu-l sa duca o lupta pe care nu o poate vedea. El se intreaba daca ei il cred nevinovat sau daca le
este rusine de el. Cu siguranta incepe sa se simta asa. Pentru el, sistemul este un labirint fara iesire.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce pasi mici si semnificativi I-ar putea ajuta pe Aasmund sd se reconecteze cu fostele sale puncte forte
(precum medierea si mentoratul), chiar si in absenta libertdtii sau a unor rezultate clare?

8. Indrumarea si ajutarea persoanei sa navigheze prin diferite servicii
Aasmund stie de programele educationale si de serviciile de consiliere din sectie, dar le simte
indepartate, ca pe niste usi pe care nu le poate deschide. Odata a incercat sa ceara ajutor, dar procesul
i s-a parut rece - o alta forma, o alta respingere. Confuzia sa s-a transformat in evitare; el nu mai cauta
ceea ce crede ca este inaccesibil. Cuvantul ,,recomandare” nu inseamna nimic pentru el - nu s-a simtit
niciodata ghidat, ci doar pierdut. Izolarea sa se adanceste, sigilata de tacerea serviciilor la care nu are
acces.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce putem face pentru a-Il ajuta pe Aasmund sd inteleagd si sd acceseze mai bine sistemele fragmentate
din cadrul inchisorii, inclusiv asistenta juridicd, serviciile de sdndtate mintald si programele
educationale?

9. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie
Dosarele medicale ale lui Aasmund spun doar jumatate din povestea sa - atacurile sale de panica sunt
notate, dar nu si cosmarurile sale; agresivitatea sa este inregistrata, dar nu si disperarea sa. Profesorul
de la cursurile sale stie ca lipseste, dar consilierul nu a aflat de ce. Echipa sa juridica il vede prin scrisori,
dar nu si prin ceata ochilor sdi farda somn. Conversatiile despre el au loc fara el, iar deciziile sunt luate
in camere 1n care el nu poate intra. Bucatile din viata sa raman Tmprastiate pe pereti care nu se
intalnesc niciodata.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum ne putem asigura cd trimiterile la serviciile de sprijin din cadrul inchisorii (de exemplu, consiliere,
educatie, mentorat intre colegi) sunt calde, explicate clar si nu sunt percepute de Aasmund ca un alt
proces rece?

10. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii
Izolarea lui Aasmund scoate la iveala fisurile din sistemul menit sa il sprijine - absenta contactelor,
detasarea rece a formularelor, tacerea dupa fiecare cerere. Vocea sa, daca ar fi auzita, ar vorbi despre
diferenta dintre serviciile promise si serviciile realizate. El a povestit ca programele educationale sunt
lipsite de sens fara sprijin pentru sanatatea mintala. Suferinta lui nu este doar a lui - este povestea
fiecarei persoane pe care sistemul a uitat-o. Dar povestea lui ramane neauzita, ingropata in dosare si
umbre.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot colabora diferite sisteme (juridic, corectional, medical, educational) pentru a se asigura cd
nevoile mentale si emotionale ale lui Aasmund sunt abordate holistic - nu ca probleme separate?

11. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
Aasmund si-a spus povestea la urechi diferite - fiecare parte a fost impartasita in fragmente si niciuna
nu a fost dusa pana la capat. Profesorul ii cunoaste absenta, paznicul 1i cunoaste izbucnirile, iar
asistenta fi cunoaste tensiunea - dar nimeni nu 1l cunoaste in intregime. Dosarele sale sunt doar
observatii fara o naratiune; durerea sa este redusa la inregistrari fara legatura. Cand apar fete noi,
acestea 1i pun aceleasi intrebari, iar el raspunde cu mai putin. Se intreaba daca cineva vorbeste cu
ceilalti, sau daca suferinta lui este doar a lui.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Ce lacune in sistemele actuale de sprijin din inchisori sunt evidente din experienta lui Aasmund si cum
ar putea povestea sa sd contribuie la conceperea unor servicii de sdndtate mintald in inchisoare mai
umane si mai accesibile?

12. Rezolvarea conflictelor interprofesionale
Aasmund si-a vazut ingrijirea incurcata in conflicte intre cei care ar trebui sa il ajute - un consilier care
indeamna la rabdare, un gardian care cere supunere, o asistenta medicala prinsa intre. Neintelegerile
lor I-au |3sat fara rezolvare, doar cu intarziere. El a simtit greutatea frictiunii lor in cererile sale refuzate
si in luptele sale nevazute. El stie ca furia lui este etichetata, dar nu si cauza ei - el este un produs al
discordiei lor, dar niciodata solutia ei. Pentru el, conflictul inseamna inactivitate.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce strategii pot contribui la asigurarea faptului cd toti profesionistii care lucreazd cu Aasmund -
profesori, paznici, asistente medicale, consilieri - comunicd eficient pentru a preveni sprijinul
fragmentat sau contradictoriu?

13. Luarea in comun a deciziilor
Viata lui Aasmund a fost redusa la decizii luate in absenta sa - unde doarme, ce mananca, cand se
deplaseaza. A semnat formulare pe care nu le-a inteles si a fost repartizat la cursuri pe care nu le-a
ales. Nu a fost niciodata intrebat de ce are nevoie; vocea sa a fost auzita doar in ecoul refuzului sau. El

ramane inaccesibil, un privilegiu pe care nu-l poate atinge.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Cum putem aborda tensiunile dintre profesionisti (de exemplu, personalul de securitate vs. personalul
de sdndtate mintald) in moduri care sd nu ducd la penalizarea sau ignorarea lui Aasmund din cauza
dezacordurilor sistemice?

14. Reflectie
Suferinta lui Aasmund a fost adesea confundata cu sfidarea, tacerea sa cu dezinteresul, furia sa cu
amenintarea. Se intreaba daca cei care il vad inteleg ce a pierdut - timpul sdu, speranta sa, sentimentul
de sine. S-a simtit invizibil, redus la comportamente fara o cauza. Reflexia sa, atunci cand indrazneste
sa se uite, arata un om pe care nu-I mai cunoaste. Cu toate acestea, el stie ca povestea sa nu este doar
a sa, ci face parte dintr-o reflectie mai larga - a unui sistem care nu vede dincolo de gratii.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum ar ardta implicarea semnificativa a lui Aasmund in deciziile privind ingrijirea si activitdtile sale din
cadrul inchisorii si cum ar putea acest lucru sd ii imbundtdteascd sentimentul de control si demnitate?

15. Clarificarea rolului
Pentru Aasmund, toti cei in uniforma arata la fel - autoritate fara identitate. Nu mai stie cui sa ceara
ajutorul - profesorului, asistentei, gardianului, consilierului. Fiecare persoanad pare sa isi paseze
intrebarile alteia pana cand se dizolva in tacere. Rolurile ingrijitorilor sai sunt un labirint, scopurile lor
neclare, autoritatea lor absoluta. Pentru el, ei nu sunt oameni cu roluri - sunt pereti fara usi.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce presupuneri sau prejudecdti am putea avea despre persoanele aflate in arest sau despre
comportamentul lui Aasmund care trebuie examinate pentru a oferi un sprijin empatic si eficient?

16. Valori si etica interprofesionala
Aasmund a simtit unde se termina valorile si unde incep politicile. El a vazut cum grija a devenit rece
din cauza regulilor, cum compasiunea a fost redusa la tacere din cauza formelor. Promisiunile de sprijin
s-au simtit ca niste minciuni spuse cu un zambet. A stiut cand empatia a fost autentica - cand un gardian
a ascultat fira dispret, cand o asistentd a oferit rdbdare dincolo de datorie. Intr-o lume a gratiilor si
umbrelor, singura valoare pe care o cunoaste cu adevarat este aceasta - grija nu este ceea ce este scris,
ci modul in care este data.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
Cum ii putem clarifica lui Aasmund cine este responsabil pentru ce in cadrul retelei sale de ingrijire si
sprijin, astfel incdt sd stie unde sd apeleze fdrd confuzie sau dezamdgire?

17. Valori si etica interprofesionala
Aasmund a simtit unde se termina valorile si unde incep politicile. El a vazut cum grija a devenit rece
din cauza regulilor, cum compasiunea a fost redusa la tacere din cauza formelor. Promisiunile de sprijin
s-au simtit ca niste minciuni spuse cu un zambet. A stiut cand empatia a fost autentica - cand un gardian
a ascultat fira dispret, cand o asistentd a oferit ribdare dincolo de datorie. Intr-o lume a gratiilor si
umbrelor, singura valoare pe care o cunoaste cu adevarat este aceasta - grija nu este ceea ce este scris,
ci modul in care este data.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum ne putem asigura cd valorile compasiunii, demnitdtii si transparentei ne ghideazd munca cu
Aasmund, chiar siintr-un cadru guvernat de requli rigide si constrdngeri sistemice?
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Context:

Doamna Ariane, o femeie in varsta de 44 ani, este profesoara la un liceu cu profil teoretic. Ea preda la
clasele 5, 6, 7 si 8. Copiii au varste cuprinse intre 11, 12, 13 si 14 ani in clasele respective. A devenit
profesoara din pasiune si convingere, crezand ca poate face o diferenta in viata copiilor. Totul a inceput
Cu supararea pe copiii care faceau galagie, aruncau cu obiecte in clasa, vorbeau unii peste altii, tipau
unii la altii sau la ea, se atacau unii pe altii cu foarfece, pixuri sau chiar cu un cutit o data, plecau din
clasa fara permisiune sau o ignorau in mod direct. La un moment dat, Ariane a tipat la ei pentru ca fsi
pierduse toata puterea de a explica pentru a zecea oara regulile de comportament la scoala. Apoi
Ariane a inceput sa caute un terapeut pentru a primi sprijin timp de 3 luni, ceea ce a ajutat-o foarte
mult sa Tnteleaga elevii si pe ea insasi. Ea a citit mai multe despre psihologia copilului, Tncercand sa
inteleagd ce inseamné de fapt toate comportamentele. nainte credea c& sunt pur si simplu disruptivi
si nu se comporta bine. Dupa ceva timp, Ariane a incercat sa gestioneze situatia cu pozitivitate, cu
stabilirea unor limite si cu stimulente motivationale, ceea ce a functionat in mare parte foarte bine. A
fost nevoie de ceva timp pentru ca cei 30 elevi ai clasei sa fie linistiti si sa colaboreze cu ea. Cu toate
acestea, ea a reconstruit increderea si respectul intre clasa si ea, iar acum, cand oamenii treceau pe
hol, nu mai auzeau tipete, iar unii chiar au intrebat-o cum a reusit sa transforme copiii si lectiile ei. Dar
tot acest proces a lasat-o extrem de epuizata. Desi a fost felicitata de toti profesorii, inclusiv de
directorul scolii, care i-a acordat premiul de profesor al anului, ea a inceput sa se simta epuizata. Lucra
adesea peste programul obisnuit, pregatind materiale pentru fiecare copil care avea nevoie de atentie
si sprijin diferit. Ariane se simte suprasolicitata si a inceput sa se indoiasca de scopul vietii sale. Ea simte
ca trebuie sa puna 80% in gestionarea circumstantelor externe si poate doar 20% sa transmitd
cunostinte. Afnceput sa se simtad extrem de obosita si fara nicio motivatie pentru a face ceva. A inceput
cu dorinta ei de a petrece mai mult timp in pat in weekend, dar acum s-a extins si in timpul saptamanii
de lucru, mergand direct acasa pentru a se culca. Nu se mai vede cu niciun prieten si vrea doar sa
petreaca timp singurd. Simte ca totul o copleseste, inclusiv spalatul pe dinti sau aruncarea gunoiului,
pe care le amana in mod regulat pana cand nu le mai poate ignora. Partenerul ei i-a sugerat sa mearga
la un medic sau la un psiholog, deoarece crede ca ar putea suferi o epuizare, dar deocamdata nu are
energia necesara pentru a face asta. Lipseste de la scoala de o saptamana si nu stie ce se intampla cu
ea.

intrebare orientativa generala:

Cum putem sprijini mai bine educatorii (profesorii care se confruntd cu epuizarea) precum Ariane, care
sunt coplesiti emotional si riscd sd se epuizeze, asigurdndu-ne cd bundstarea lor este la fel de prioritard
precum performanta lor?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare
Pasiunea Arianei pentru predare stralucea odata in fiecare lectie, dar vocea ei, candva calda si
rabdatoare, a devenit tensionata si ascutita. Se straduieste sa mentina contactul vizual cu elevii,
oboseala ei spulberandu-i incercarile de a parea calma. Rabdarea ei, candva infinita, a ajuns la margini
ascutite si a tipat cand a fost coplesita. Atunci cand a incercat sa abordeze haosul din clasa cu empatie,
frustrarea ei inca i se strecura in ton. Momentele de legatura cu elevii inca mai starnesc ceva in ea, dar
sunt trecatoare. Se simte neauzita, atat de elevii ei, cat si de propriul corp, care cere odihna.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
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Cum putem ajunge la Ariane cu empatie autenticd si cdldurd pentru a restabili increderea, avdnd in
vedere cd ea se simte in prezent invizibild si neauzitd - chiar si de ea insdsi?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Ariane a nvatat ca elevii ei aduc in clasa experiente diverse - unii poarta in spate lupte familiale, altii
povara excluderii. Ariane a ajuns sa recunoasca faptul ca comportamentele elevilor provin adesea mai
degraba din suferinta severd, neglijare sau vieti familiale dificile decat din simpld neascultare. Ea
observa cum unii elevi se manifesta fizic deoarece conflictul este limbajul lor familiar. A ajuns sa
inteleaga ca galagia sau chiar violenta nu reprezinta intotdeauna o sfidare, ci o cerere de atentie sau
sigurantd. A Tnceput sa isi adapteze raspunsurile, stiind ca diferitele medii culturale si trasaturi de
caracter influenteazd modul in care elevii isi exprim3 frustrarea sau confuzia. Intelegerea diferitelor
expresii culturale ale emotiilor a ajutat-o sa le abordeze cu mai multa rabdare, insa sarcina emotionala
de a gestiona izbucnirile lor este grea. Ea simte presiunea de a fi atat un profesor, cat si o ancora
emotionala pentru copiii care vad in clasa ei singurul lor spatiu sigur. Cu toate acestea, ea se teme ca
se Tneacd n durerea lor, absorbind mai mult decat poate duce. Tn ciuda constientizarii sale, impactul
emotional al gestionarii atator nevoi individuale i-a secat spiritul. Ea pretuieste incluziunea, dar se
simte pierduta Tn zgomotul cererilor concurente.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum putem onora realitdtile culturale si emotionale pe care Ariane le traverseazd intr-o clasa diversd,
férd a lasa munca emotionald de gestionare a traumei elevilor s cadd in intregime asupra ei?

3. Cunostinte de sanatate mintala

»Ariane cunoaste semnele clasice ale epuizarii — oboseal3, lipsa de interes, izolare — dar se lupta sa
recunoasca faptul ca acestea sunt propriile ei simptome. Epuizarea ei merge dincolo de oboseala fizica;
este o epuizare emotionala datorata vigilentei constante si stresului nerezolvat. Ariane isi recunoaste
epuizarea ca fiind mai mult decat oboseala - este vorba de epuizare emotionald, dar abia poate numi
ceea ce simte dincolo de ,coplesita.” Ea fisi recunoaste iritabilitatea si inchiderea in sine ca fiind
semnale de alarma, dar ceata oboselii o impiedica sa ia masuri. Cunostintele sale Tn domeniul
psihologiei copilului o ajuta sa inteleaga suferinta si, uneori, reactiile traumatice ale elevilor sai, dar se
simte pierduta atunci cand se confrunta cu propriile reactii. Cunoaste semnele stresului la copii, acum
ca a citit mai multe despre acesta, dar se straduieste sa le vada la ea insasi. A citit despre epuizare, dar
cunoasterea acesteia nu a impiedicat-o sa o consume. Ea banuieste ca are nevoie de ajutor, dar se
simte paralizata de greutatea oboselii sale; faptul ca stie ca trebuie sa actioneze se simte ca o alta
povara.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Care sunt cateva modalitdti accesibile prin care o putem sprijini pe Ariane sd recunoascd semnele de
epuizare si cum putem normaliza solicitarea de ajutor in profesii cu stres ridicat, cum ar fi cea de
profesor?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor
Recenta izolare a Arianei fata de prieteni si dezinteresul fata de ingrijirea de baza a propriei persoane
- cum ar fi spalatul pe dinti - semnaleaza adancirea luptei sale. Sunt clopote de alarma pe care nu le
poate auzi din cauza amortelii sale. Doarme excesiv, dar nu se simte niciodata odihnita, iar sarcini
simple precum spalatul pe dinti i se par insurmontabile. A lipsit de la serviciu timp de o saptdmana,
corpul si mintea ei fiind prea grele pentru a se misca. A inceput sa nu mai manance normal, apetitul
fiindu-i erodat de stres, iar corpul ei se simte atat greu, cat si fragil. Somnul ei, candva refugiul ei, a
devenit agitat sau excesiv. Sugestia partenerului ei de a cduta ajutor rasuna in mintea ei, dar chiar si
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gandul de a programa o intalnire i se pare imposibil. Se simte paralizata de gandul de a adauga inca o
responsabilitate pe lista ei. Riscul ca ea sa ajunga la epuizare creste cu fiecare zi de inactivitate.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
sugereazd cd s-ar putea confrunta cu epuizare clinicd sau depresie si cum ii putem evalua nivelul actual
de risc intr-un mod neinvaziv si plin de compasiune?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Ariane a apelat o data la cercetare si a gasit putere citind despre psihologia copilului, aplicand tehnici
de consolidare pozitiva care i-au transformat cu succes clasa. Dar epuizarea ei i diminueaza acum
capacitatea de a se angaja in noi strategii. Stie ca recuperarea in caz de epuizare necesita odihna si
sprijin, dar epuizarea ei i-a amortit capacitatea de a face primul pas. Chiar si metodele dovedite,
precum atentia constienta sau terapia, par inaccesibile atunci cdnd energia ei este epuizata. Ironia este
ca ea cunoaste solutiile - doar ca nu poate ajunge la ele prin ceata oboselii sale.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Ce strategii bazate pe dovezi sau interventii cu consum redus de energie (de exemplu, micro pauze,
reducerea volumului de muncd, mentorat intre colegi) am putea pune in aplicare si cu care Ariane s-ar
putea angaja in mod realist in starea sa actuald?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului

Grija de sine a Arianei s-a dizolvat in modul de supravietuire si a cedat sub greutatea responsabilitatilor
sale. Mesele sunt ratate, casa ei este in dezordine, iar weekend-urile dispar sub patura. S-a indepartat
de colegi, nu din antipatie, ci din pura incapacitate de a se conecta si acum simte ca ei ar putea vedea
doar absenta ei, nu si persoana din spatele ei. ingrijorarea partenerului ei creste pe masura ce vede
cum bucuria ei dispare in apatie. Epuizarea ei, desi profund personala, arunca o umbra asupra celor
care au grija de ea, lasandu-i nesiguri cum sa ajunga la ea. Credea ca nu face suficient, dar, de fapt, isi
da seama Tncet-incet ca s-ar putea sa-si fi depasit limitele.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

uri, ci practici sistemice care sd prevind epuizarea inainte ca aceasta sd devind debilitantd?

7. Sprijinirea recuperarii
n ciuda epuizarii sale actuale, Ariane pastreaza in ea inima unui educator care a transformat odat3
haosul in colaborare. Revenirea clasei la ordine a fost triumful ei, dar a avut un cost. Firele pasiunii ei
raman, desi rupte, asteptand odihna si reinnoire. Recuperarea, pentru ea, nu inseamna doar sa lase in
urma epuizarea, ci si sa redescopere bucuria de a preda din nou. Desi nu o poate vedea acum, puterea
ei inca traieste sub oboseala.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum ar ardta recuperarea pentru Ariane - nu doar in ceea ce priveste intoarcerea la muncd, ci si in ceea

ce priveste recdstigarea bucuriei, a limitelor si a durabilitdtii in profesia sa?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire
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Ariane a incercat sa inteleaga sistemele de sprijin pe care le are la dispozitie, dar informatiile sunt
dispersate si coplesitoare. Ea nu are certitudinea ca institutia in care preda ofera programe de
sustinere a starii de bine sau resurse dedicate sanatatii mintale. Nu stie unde sa se adreseze pentru
resurse de sandtate mintald prin intermediul scolii sale. Concediul sau medical se simte mai degraba
ca o izolare decat ca un sprijin, deoarece nimeni din administratie nu a contactat-o pentru a o verifica.
Obstacolele birocratice par mai degraba poveri suplimentare decat linii de salvare. Sistemele
concepute pentru a sprijini profesorii sunt invizibile pentru ea, ceea ce i sporeste singuratatea. Ea
simte ca a cazut prin crapaturile unei institutii care o lauda, dar nu o protejeaza. Izolarea ei creste pe
masura ce se intreaba daca exista ajutor dincolo de indemnul partenerului ei.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Ce sisteme (resurse umane, sprijin sindical, programe de bundstare, consiliere) o dezamdgesc in prezent
pe Ariane si cum putem face aceste servicii mai vizibile, mai coordonate si mai accesibile pentru
educatorii coplesiti?

9. Tndrumarea si ajutarea persoanei si navigheze prin diferite servicii

Partenerul Arianei vede nevoia ei de sprijin profesional, dar nu stie cum sa o indrume. Administratia
scolii, desi ingrijorata de absenta ei, nu a contactat-o cu resurse concrete sau recomandari. Ariane se
simte prinsa intre a avea nevoie de ajutor si a nu sti unde sa il gaseasca si a gasi energia pentru a face
ceva in acest sens. S-a gandit sa apeleze la terapeutul ei de acum cateva luni, dar se simte rusinata sa
recunoasca cat de mult a decazut. Tacerea dintre lupta ei si sprijin nu face decat sa-i adanceasca
sentimentul de neajutorare. Se simte singura nu pentru ca nu exista ajutor, ci pentru cd nimeni nu a
ajutat-o sa 1l gaseasca in modul in care ar avea nevoie.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum ne putem asigura cd Ariane primeste o recomandare caldd si incurajatoare cdtre serviciile de
sdandtate mintald - o recomandare care inldturd rusinea, simplifica procesul si asigurd monitorizarea?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie
Epuizarea lui Ariane se afla in punctul mort dintre educatie si serviciile de sanatate mintala. Drumul ei
prin epuizarea profesionald ramane invizibil pentru cei din afara clasei sale — medicul ei nu este la
curent cu situatia, iar daca ar fi consultat, ar observa doar impactul fizic, fara a identifica adevarata
cauza profesionald, intrucat Ariane s-a simtit prea rusinata pentru a se deschide, spunand doar ca are
nevoie de putin timp pentru a se recupera dupa o gripa. Consilierul scolar, care ar putea interveni in
sprijinul ei, nu este constient de lupta ei tot mai profunda si nu detine informatiile necesare.
Profesionistul din domeniul sanatatii mintale care a ajutat-o candva nu a mai fost contactat de cand
simptomele ei s-au agravat. Echipa de resurse umane a scolii sale, desi este constienta de absenta ei,
vede doar un dosar si pare sa nu vada persoana din spatele acestuia. Lacunele dintre educatie si
asistenta medicald o lasa izolata intre doud lumi care rareori se intersecteaza. Fiecare vede o parte din
ea, dar deocamdata niciunul nu vede intregul. Criza ei, desi personala, este si sistemica.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum pot colabora mai eficient sectoarele educatiei si sandtdtii mintale, astfel incGt epuizarea lui Ariane
sd nu fie vdazutd ca o sldbiciune individuald, ci ca o problemd sistemicd ce necesitd responsabilitate
comuna?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii

Povestea Arianei scoate la iveald nevoia de programe de bunastare preventiva pentru profesori, care
sa mearga dincolo de recunoasterea superficiald. Epuizarea ei este un avertisment ca transformarea
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fara sprijin este nesustenabild. Calatoria ei de la pasiune la epuizare ar putea contribui la formarea
privind gestionarea conflictelor la clasa si strategiile de autoingrijire. Daca vocea ei ar ajunge la factorii
de decizie, ar putea influenta politicile care promoveaza limitele volumului de munca si resursele de
sanatate mintald. Vocea ei va pleda pentru zile dedicate sanatatii mintale, pentru grupuri de sprijin
reciproc si pentru dezvoltarea profesionalda in materie de autoingrijire. Experienta ei ar putea servi
drept model pentru programele care impiedic3 alti educatori sa ajungd in acest punct. In cazul ei, vocea
ei este tacuta in sectorul sanatatii si al educatiei, iar nevoile ei nu sunt satisfacute pentru ca nu a putut
gasi inca puterea de a face primul pas pe cont propriu.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum poate experienta Arianei sa creeze politici de bundstare in scoli, programe de sprijin preventiv sau
strategii de interventie timpurie pentru personalul cu risc de epuizare?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa

Colegii Arianei observa absenta acesteia de la sedintele echipei si sunt ingrijorati, dar nu vad intreaga
poveste din spatele ei si nici nu sunt siguri cum sa ajunga la ea. Acestia au observat absenta ei de la
intalnirile personalului si de la proiectele de grup Thainte de a fi in concediu, dar nu au facut legatura.
Discutiile despre volumul de munca si epuizarea ei nu au ajuns niciodata la echipa de conducere, au
fost discutate in treacat cu colegii, dar nu au fost abordate niciodata in mod colectiv, ca o echipa. Lipsa
de comunicare dintre ea si conducere a facut ca criza ei sa nu fie observata pana cand a fost prea tarziu.
Tn lipsa unui sistem clar de comunicare intre personal si administratie, nevoile ei au trecut neobservate
pana cand epuizarea a cuprins-o complet. Echipa, divizata in functie de roluri si presupuneri, a ratat
sansa de a o salva de la epuizare.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum pot echipele scolare (profesori, consilieri, administratori) sd imbundtdteascd comunicarea si
detectarea timpurie, astfel incdt colegii ca Ariane sd nu treacd neobservati atunci cdnd au probleme?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale

Tn momentele de frustrare, Ariane a simtit tensiunea dintre nevoia sa de control asupra clasei si
politicile disciplinare ale scolii. Ea a pledat pentru consolidarea pozitiva, dar unii colegi au crezut in
masuri mai stricte, ceea ce a dus la frictiuni. intalnirile cu personalul aduceau adesea dezbateri aprinse
cu privire la stilurile de gestionare a clasei, iar aceste dezacorduri, lasate nerezolvate, ii sporeau
izolarea si indoiala de sine. Absenta unei rezolutii comune a lasat-o cu sentimentul ca metodele sale,
desi eficiente, au avut loc in detrimentul sprijinului sdu. Tn lipsa unui spatiu de dialog profesional,
metodele ei au devenit in acelasi timp puterea si povara ei. Conflictele, nerezolvate si nespuse, au
devenit o alta povara pe care o purta singura.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum putem crea spatii sigure si constructive in cadrul scolilor pentru ca personalul sa discute si sa
rezolve conflictele filosofice sau practice legate de disciplind, gestionarea comportamentului sau
strategiile de sprijin emotional?

14. Luarea in comun a deciziilor
Ariane a simtit ca deciziile cu privire la managementul clasei, curriculum si planificare 1i erau transmise
fara ca ea sa participe. S-a adaptat la fiecare schimbare, dar fiecare ajustare i-a consumat mai multa
energie. Ariane a fost rareori inclusa in discutiile privind politicile care i afecteaza in mod direct
volumul de munca si bunastarea. Ea nu a fost niciodata consultata cu privire la marimea clasei, alocarea
resurselor sau strategiile de sprijin comportamental. isi dorea s3 aibd un cuvant de spus in politicile
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care fi afectau activitatea de zi cu zi. isi dorea un loc la masa la care se luau deciziile, dar in schimb a
fost lasata cu consecintele. Cand colegii isi sarbatoreau succesele comune, ea se simtea nevazuta,
contributiile ei fiind izolate de sistemul care beneficia de ele. Epuizarea ei nu era cauzata doar de
suprasolicitare, ci si de faptul ca se simtea neauzita in deciziile care ii modelau lumea.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce mecanisme pot fi puse in aplicare pentru a se asigura cd profesorii precum Ariane sunt inclusi in
deciziile care le afecteazd volumul de muncd, componenta clasei si bundstarea?

15. Reflectie

Ariane a retrait fiecare moment al luptei sale din clasa - fiecare strigat, fiecare moment de pierdere a
controlului, fiecare confruntare, fiecare triumf, fiecare esec si fiecare gram de recuperare. Ea se
intreaba daca nu cumva a provocat ea insasi aceasta epuizare prin faptul ca i-a pasat prea mult sau ca
nu a reusit sa stabileasca limite. Se intreaba daca ar fi trebuit sa se astepte la asta, daca a insistat prea
mult sau daca i-a pasat prea mult. Se intreaba cum a lasat oboseala sa se strecoare dincolo de
constiinta ei pana cand a consumat-o in intregime. Reflectiile ei sunt Tnvaluite in vinovatie pentru ca
si-a lasat elevii fard profesorul lor. n reflectia sa, ea simte atat regret, cat si tristete - regret pentru ci
nu a cautat ajutor mai devreme si tristete pentru ca a pierdut bucuria care a definit-o odata. Reflectia
ei este cruda, sincera si plina de dorinta pentru un echilibru pe care nu-l mai simte. Dar sub sentimentul
de vinovatie, ea stie ca ceea ce a distrus-o nu a fost predarea, ci costul de a o face singura. Povestea ei
nu este un esec; este o oglinda a unui sistem care se astepta ca ea sa duca mai mult decat ar putea
duce oricine.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Ce prejudecdti interne sau puncte oarbe institutionale ar fi putut contribui la faptul cd profesionistii si
conducerea au trecut cu vederea epuizarea crescndd a lui Ariane? Cum putem reflecta mai constient
asupra semnelor de avertizare timpurie?

16. Clarificarea rolului

Rolul de profesor al Arianei s-a transformat in consilier, disciplinator, asistent social si manager de
criza. Ariane resimte aceasta confuzie ca pe o estompare a limitelor, cauzata de asumarea a prea
multor roluri simultan — educator, consilier, mediator si creator de continut — fara delimitari clare intre
ele. Ea a absorbit fara sprijin responsabilitatile unui asistent pentru nevoi speciale, ale unui asistent
social si ale unui terapeut. A avut in vedere nevoile fiecarui copil, dar nu i s-a spus unde sa stabileasca
granita. Ariane nu stia unde se termina munca ei si unde incepeau responsabilitatile sistemului. Rolul
ei de profesoara se simte pierdut sub greutatea sarcinilor pe care nimeni nu le-a definit, dar pe care
toata lumea le asteaptd. Confuzia dintre ceea ce se astepta de la ea si ceea ce era necesar i-a alimentat
surmenajul. Ea se simte nevdzuta ca profesionist, redusa la un rezolvator de probleme fara a-si
recunoaste limitele. Confuzia rolurilor a facut-o sa fie suprasolicitata si nevazuta. Epuizarea ei nu este
doar oboseala — este prabusirea unui rol care nu a fost niciodata clar definit.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot liderii scolari sd defineascd si sd protejeze mai bine limitele rolului unui profesor, astfel incdt
educatori precum Ariane sd nu fie asteptati in mod silentios sd actioneze in calitate de consilieri,

asistenti sociali si manageri de crizd fdrd formare sau sprijin?

17. Valori si etica interprofesionala
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Ariane a simtit diferenta dintre valorile scolii si actiunile acesteia. A fost sarbatorita pentru succesul ei,
dar nu s-a simtit sustinutd in lupta ei. Sistemul vorbea despre bundstarea elevilor, dar parea sa
neglijeze bunastarea profesorilor. Le-a oferit elevilor sai demnitate, corectitudine si empatie - valori
pe care i-ar fi placut sa le primeasca in schimb Tn termeni practici. Valorile scolii, desi promovau public
bunastarea, nu au reusit sa o atinga Tn practica. Epuizarea ei nu este un esec personal, ci un esec etic
al unui sistem care a uitat cum sa se asigure ca ingrijirea este extinsa la cei care o ofera.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Cum ne putem asigura cd valori precum grija, durabilitatea, demnitatea si corectitudinea se aplicd nu
doar studentilor, ci si educatorilor insisi - si ce responsabilitate eticd au institutiile pentru a sustine acest
lucru?

48




PROMENS

Context

Ruta, o eleva in varsta de 14 ani, a inceput recent sa fie mai retrasa in viata ei de zi cu zi, atat la scoala,
cat si acasa. Candva o adolescenta activa si entuziasta, care excela in sport, in special in atletism, Ruta
a Incetat sa mai participe la sedintele de antrenament si arata putin interes pentru activitatile pe care
le iubea Tnainte. Tn ultimele luni, parintii si profesorii ei au observat c3 isi petrece excesiv de mult timp
pe telefon, in special pe platformele de socializare. Ruta se compara adesea cu influenceri si colegi
online, dezvoltandu-si o imagine corporala distorsionata, desi este sanatoasa si atletica. Un comentariu
la una dintre postarile ei de pe retelele de socializare - care sugera ca nu este ,suficient de slaba” - a
declansat o schimbare semnificativa in comportamentul ei. De atunci, Ruta a devenit obsedatd de
pierderea in greutate, incercand in special sa isi reduca masa musculara, pe care acum o percepe ca
fiind ,prea mare” sau ,nefeminina.” A redus drastic din mancare, a inceput sa sara peste mese si evita
cinele in familie. Performantele sale scolare au scazut, deoarece pare distrasa, obosita si neimplicata
la ore. Acasa, Ruta se izoleaza in camera ei, cufundata in lumea online. Parintii ei, care initial nu erau
constienti de amploarea problemei, au Tncercat sa li limiteze timpul petrecut in fata ecranului, dar au
intdmpinat rezistenta, ceea ce a dus la certuri si la o indepartare si mai mare. Ei se straduiesc sa
comunice cu Ruta, nefiind siguri cum sa o abordeze fara a provoca si mai multe conflicte. Profesorii au
raportat absenta ei de la activitatile extracurriculare si ingrijorari crescande cu privire la bunastarea ei.
Recent, un consilier scolar a fost informat dupa ce Ruta a lesinat in timpul orei de educatie fizica,
probabil din cauza faptului ca nu a mancat corespunzator. Este din ce in ce mai clar ca Ruta se afla intr-
un stadiu incipient de dezvoltare a unei tulburari de alimentatie, agravata de cyberbullying, de
presiunea social media si de lipsa unei comunicari deschise acasa.

Intrebare orientativa generali:

Cum pot crea un spatiu sigur si de Incredere pentru ca Ruta sd isi exprime luptele cu presiunile social
media, imaginea de sine si retragerea, intelegdnd in acelasi timp semnalele tdcute pe care poate nu
stie incd sd le exprime?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta:

1. Competente fundamentale de ajutorare

Atunci cand este abordata de adulti, Ruta respinge ingrijorarile cu o ridicare din umeri sau un ,Sunt
bine” distrat. Privirea ei se mai intalneste rar cu cea a profesorilor sau a parintilor ei, revenind adesea
la telefonul sdu. Tn cadrul sedintelor cu consilierul scolar, ea oferd rdspunsuri vagi, in mod clar
temandu-se sa nu fie judecata sau inteleasa gresit. Doar atunci cand consilierul sta rabdator in tacerile
lungi si vorbeste fara sa insiste, Ruta lasa sa iasa la suprafata scurte franturi din suferinta ei - mentiuni
despre faptul ca se simte ,insuficient de buna” sau ca este ,satula de toate”

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum o pot aborda pe Ruta cu rdbdare si empatie pentru a o ajuta sd se simtd suficient de in sigurantd
pentru a se destdinui despre ceea ce trdieste in spatele tdcerii si a rdspunsurilor ei dispretuitoare?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Ruta provine dintr-o familie in care discutiile despre sanatatea mintala sunt rare, iar rezilienta este
asteptata. Parintii ei, ambii profesionisti foarte ocupati, apreciaza succesul scolar si disciplina, dar
considera ca utilizarea excesiva a telefonului este mai degraba o lene adolescentina decat un
mecanism de adaptare. Pe internet, Ruta este expusa standardelor globale de frumusete care se
ciocnesc de viziunile mai traditionale ale familiei sale. Imaginile corporale online din fotografii si
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videoclipuri sunt imagini corporale distorsionate care, de cele mai multe ori, sunt photoshopate sau
folosesc filtre fara a fi mentionate ca atare. Simtindu-se prinsa intre aceste lumi, ea isi ascunde luptele,
crezand ca parintii ei nu ar intelege presiunile cu care se confrunta in spatiile digitale.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum ar putea valorile familiale, cultura digitald si asteptdrile societdtii sd influenteze perceptia Rutei
asupra sandtdtii mintale, a imaginii corporale si a solicitdrii de ajutor?

3. Cunostinte de sanatate mintala

Ruta nu recunoaste ca scroll-ul obsesiv, mesele sarite si anxietatea in crestere sunt semne ale unor
probleme mai profunde de sanatate mintala. Pentru ea, tot ceea ce face inseamna pur si simplu ca
»incearca sa se imbunatateasca”, urmand sfaturi de viata sanatoasa pe care le gaseste online. Ea crede
ca, daca pierde suficient in greutate, totul va fi mai bine. Durerile de cap, ametelile si comparatiile
constante par sa faca parte din viata normald, nu sunt semne de avertizare ale unei tulburari
alimentare emergente si ale epuizarii digitale.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

intelege Ruta cd comportamentele sale - cum ar fi timpul excesiv petrecut in fata ecranului, séritul peste
mese si vorbirea negativd despre sine - ar putea indica aparitia unor probleme de sdndtate mintala?
Cum pot sd o sensibilizez usor?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor

Tn ultimele s&ptdmani, pierderea in greutate a Rutei a devenit vizibild, hainele ei stand mai largi pe
silueta care i se subtiaza. A lesinat o data in timpul orei, dar a insistat ca doar s-a ridicat prea repede.
Evitd sa manance in fata altora si sterge mesajele prietenilor care o invita in oras. Gandurile intunecate
au Tnceput sa se strecoare - ganduri ca ea nu ,valoreaza prea mult” daca nu poate fi perfecta. Nimeni
nu a intrebat-o direct despre aceste ganduri, iar ea le tine ascunse, nesigura daca cineva le va lua in
serios.

Intrebare orientativi bazati pe competente:

Ce semne sugereazd cd Ruta ar putea fi expusd riscului de a dezvolta probleme grave de sdndtate
mintald, cum ar fi o tulburare de alimentatie sau depresie, si cum pot explora aceste riscuri cu ea in
mod sensibil?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi

Ruta se simtea confortabil odata n rutina structurata a scolii si a sportului, dar acum zilele ei se invart
in jurul algoritmilor social media. Petrece ore intregi consumand continut ,fitspiration”, crezand ca
este productiva. Un profesor a sugerat odatd o aplicatie de mindfulness in timpul orei, dar Ruta a
respins-o, considerand-o inutila in comparatie cu influencerii fithess pe care ii admira. Nu i s-au
prezentat strategii mai sandtoase de adaptare si ramane prinsa intr-un ciclu de validare digitala si
autocritica.

intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce strategii practice, bazate pe dovezi, as putea introduce pentru a o ajuta pe Ruta sd isi gestioneze
utilizarea retelelor de socializare si imaginea de sine intr-un mod realizabil si care sd o susting?

6. ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/ personalului

Dirigintele Rutei a inceput sa se simta din ce in ce mai ingrijorat, dar si frustrat - nefiind sigur daca
comportamentul Rutei era o toana tipicd adolescentilor sau ceva mai serios. Dupa mai multe incercari
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esuate de a o implica, profesorul s-a simtit epuizat emotional, intrebandu-se daca nu cumva a exagerat.
Consilierul scolar, care jongla cu multe cazuri, a observat sentimente similare de neajutorare, Ruta
ramanand distanta in ciuda eforturilor sale.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum pot sd rdmdn atent/d la propriile mele reactii emotionale atunci cdnd o sprijin pe Ruta,
asigurdndu-md cd nu devin coplesit/d sau frustrat/d de rezistenta ei sau de progresul lent?

7. Sprijinirea recuperarii

Tn ciuda tuturor lucrurilor, Ruta incd mai face schite in caietul ei - un lucru care fi place incé din copildrie.
Deseneaza in liniste in timpul pauzelor, evadand in creativitate atunci cand nimeni nu o priveste. Cand
un coleg de clasa i-a complimentat lucrarea, ea a zambit pentru prima data in ultimele zile. Desi nu mai
face sport, partea din ea care cauta exprimare si conexiune prin arta ramane. Aceste mici scantei
sugereaza puncte forte care ar putea fi cultivate daca cineva ar ajuta-o sa se reconecteze cu ceea ce fi
aduce bucurie dincolo de ecrane si aparente.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce puncte forte, interese sau pasiuni - cum ar fi dragostea Rutei pentru desen - pot sd incurajez pentru
a o agjuta sd se reconecteze cu un sentiment al valorii de sine dincolo de validarea din social media?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire

Parintii Rutei, observand izolarea ei si pierderea in greutate, au incercat sa faca o programare la medic,
dar Ruta a refuzat sa mearga, insistand ca nu este nimic in neregula cu ea. Ei nu cunosteau serviciile de
sanatate mintald pentru adolescenti din zona lor si nu erau siguri daca acest lucru era ,suficient de
grav” pentru a solicita ajutor profesional. Nesiguranta familiei cu privire la directia in care sa se
indrepte a lasat-o pe Ruta fara sprijin extern, in timp ce timpul trecea si starea ei se inrautatea in liniste.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot sd o ajut pe Ruta si familia ei sd inteleagd si sd acceseze servicii adecvate de sdndtate mintald
si de sprijin pentru adolescenti, fard ca acest proces sd pard coplesitor sau stigmatizant?

9. indrumarea si ajutarea persoanei si navigheze prin diferite servicii

Dupa ce Ruta a lesinat, asistenta medicala a scolii le-a recomandat parintilor ei sa apeleze la consiliere
specializata pentru tulburari alimentare. Cu toate acestea, recomandarea a fost inmanata sub forma
de brosura si nimeni nu a dat curs solicitarii. Ruta, coplesita de ideea de a vorbi cu strdinii, a ignorat
complet sugestia. Fara cineva care sd o ghideze prin proces sau safi explice cum ar putea arata sprijinul,
oportunitatea de interventie timpurie a disparut in fundal.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce pot face pentru a md asigura cd Ruta se simte indrumatd - nu abandonatd - atunci cdnd este trimisd
cdtre servicii externe si cum md pot asigura cd intelege fiecare etapd a procesului?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie

Cand cazul Rutei a ajuns in cele din urma Tn atentia unei clinici locale de sanatate pentru adolescenti,
scoala a furnizat putine informatii in afara de fisa de prezenta si de notitele despre episodul de lesin.
Clinica nu a fost informata cu privire la utilizarea de catre aceasta a retelelor de socializare sau la
incidentul de intimidare care a declansat declinul ei. in lipsa unei imagini complete, profesionistii din
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domeniul sanatatii s-au concentrat doar asupra simptomelor fizice ale pacientei, trecand cu vederea
straturile digitale si emotionale care 1i provocau suferinta.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum md pot asigura cd toti profesionistii relevanti, inclusiv furnizorii de asistentd medicald si serviciile
pentru tineri, primesc o imagine completd a situatiei Rutei, dincolo de simptomele sale fizice?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii

Experienta Rutei a preluat povesti similare din cadrul scolii - lupte discrete legate de presiunile social
media, care au trecut neobservate pana cand au devenit critice. Profesorii vorbeau n soapta despre
numarul tot mai mare de elevi obsedati de aparitiile online, dar niciun program oficial nu aborda
bunastarea digitala. Daca situatia Rutei ar fi fost discutata in mod deschis, ar fi putut genera initiative
privind utilizarea sanatoasa a retelelor de socializare sau grupuri de sprijin reciproc, dar in schimb, a
ramas un caz izolat.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce lectii din experienta Rutei ar putea contribui la imbundtdtirea politicilor sau a programelor scolare
care abordeazd presiunile media sociale, imaginea corporald si sGndtatea mintald a adolescentilor?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa

Tn cadrul sedintelor cu personalul, numele Rutei a aparut pe scurt - profesorul de educatie fizici a
mentionat absenta ei brusca de la sport, iar dirigintele a notat lipsa temelor. Cu toate acestea, nimeni
nu a luat initiativa de a conecta aceste preocupari. Consilierul nu a fost implicat decat dupa ce Ruta s-
a prabusit Tn clasa. Fiecare profesor vazuse semne, dar, in lipsa unei comunicari structurate, acestea
au ramas observatii fragmentate, mai degraba decat un raspuns coordonat.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum pot Imbundtdti comunicarea n cadrul echipei scolare pentru a md asigura cd semnele de
avertizare timpurie - cum ar fi renuntarea la sport si lipsa angajdrii in clasd - sunt conectate si luate in
considerare in mod colectiv?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale

Cand au avut loc discutiile despre Ruta, au aparut neintelegeri intre angajati. Unii profesori credeau ca
avea nevoie de o disciplina mai stricta pentru ca chiulea de la ore, in timp ce altii sustineau o abordare
plind de compasiune, axata pe bunastarea ei. Lipsa unei strategii clare si unitare a intarziat actiunile de
sustinere, ldsand-o pe Ruta prinsa intre perspective contradictorii cu privire la faptul daca era
sfidatoare sau suferea in tacere.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Dacd apar dezacorduri cu privire la modul de sustinere al Rutei (aborddri disciplinare vs. de sustinere),
cum pot pleda pentru un rdspuns plin de compasiune, centrat pe elev?

14. Luarea in comun a deciziilor

Cand Ruta a fost chemata la o intalnire cu parintii si personalul scolii, a stat linistita in timp ce se luau
decizii cu privire la viitorul ei - programari, ore de scoala reduse si sesiuni de consiliere. Nimeni nu a
intrebat-o ce parere are despre aceste planuri sau ce crede ea ca ar putea ajuta-o. A parasit sala
simtindu-se mai degraba ca o problema care trebuie rezolvata, decat ca o persoana cu o voce in propria
recuperare.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum o pot implica pe Ruta in deciziile privind ingrijirea ei si adaptdrile scolare, asigurédndu-ma ca se
simte ascultatd si puternicd, mai degrabd decdt gestionatd de adulti?

15. Reflectie

Ulterior, mai multi profesori au reflectat asupra modului in care au trecut cu vederea schimbarile
treptate ale Rutei. Unii au recunoscut ca au considerat utilizarea telefonului drept un comportament
tipic al adolescentilor, fara sa ia in considerare ceea ce ea experimenta de fapt online. Consilierul si-a
dat seama ca nu pusese intrebarile potrivite suficient de devreme - se concentrase prea mult asupra
studiilor academice pentru a vedea suferinta emotionala care se acumulase sub suprafata.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce presupuneri am putut face eu sau colegii mei cu privire la comportamentul Rutei si cum ne poate
ajuta practica reflexiva sa rdspundem mai eficient elevilor care se confruntd cu dificultdti ascunse?

16. Clarificarea rolului

Ruta a devenit confuza cu privire la cine era responsabil sa o ajute. Asistenta medicala a vorbit despre
sanatate, consilierul a mentionat emotiile, iar profesorii au presat-o cu privire la temele ratate. Nu stia
la cine sa apeleze atunci cand se simtea coplesitd, temandu-se ca orice i-ar fi impartasit va fi pur si
simplu transmis mai departe fara consimtamantul ei. Lipsa unor roluri clare a facut-o sa ezite si mai
mult sa se deschida.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
Cum ii pot comunica in mod clar rolul meu Rutei, astfel incdt sa stie ce fel de sprijin 7i pot oferi si in cine
altcineva poate avea incredere pentru nevoi specifice?

17. Valori si etica interprofesionala

Unii membri ai personalului au dezbatut cat de mult sa le dezvaluie parintilor Rutei, nefiind siguri daca
impértisirea detaliilor despre activitatea ei pe retelele de socializare ar incélca intimitatea acesteia. in
timp ce doreau sa-i tind familia la curent, au recunoscut si nevoia Rutei de a avea un spatiu sigur in
care sa se exprime. Echilibrul dintre transparenta si confidentialitate a devenit o problema delicat3,
care a necesitat o analiza atentd a autonomiei si increderii sale.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum sd echilibrez respectarea vietii private a Rutei cu responsabilitatea de a-i informa pdrintii si alti
profesionisti atunci cdnd bundstarea ei este in pericol?
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Context

Christian, un barbat in varsta de 26 ani, isi duce viata intr-un scaun cu rotile de cand un accident de
masina la varsta de 20 ani l-a lasat cu o leziune a maduvei spinarii. Candva un student universitar activ,
inconjurat de prieteni, acum se simte din ce in ce mai izolat. Tn ultimii doi ani, prietenii sai apropiati s-
au mutat in strainatate pentru munca si studii, lasandu-l pe Christian fara un cerc social puternic. Viata
sociala vibranta de care se bucura odinioara s-a redus la conversatii online ocazionale si promisiuni
indepartate de ,,a ne revedea in curand.”

Christian Tsi cauta un loc de munca de cand si-a terminat studiile Tn design grafic, dar se confrunta cu
bariere constante - atat fizice, cat si de atitudine. Cu o ocazie, a fost invitat la un interviu de angajare
promitator, doar pentru a ajunge si a descoperi ca biroul se afla la etajul patru, fara acces la lift.
Experiente de acest gen l-au facut sa se simta frustrat, nevazut si exclus.

Traieste singur intr-un apartament mic si accesibil, oferit prin intermediul unui program de locuinte
sociale, dar zilele sunt lungi si repetitive. Motivatia sa a scazut constant si a observat tristete
persistenta, lipsa de energie si retragere din activitatile care 1i placeau odata, cum ar fi arta digitala si
participarea la intalniri locale.

Lui Christian 1i lipsesc nu numai prietenii, ci si perspectiva relatiilor romantice, simtindu-se adesea
ignorat din cauza handicapului sau. lesirile sociale au devenit rare; multe locuri sunt inaccesibile, iar el
se simte nelinistit ca este o ,,povara” pentru ceilalti. Desi este constient de existenta unor servicii de
sprijin pentru persoanele cu handicap, s-a saturat sa navigheze prin sisteme complexe care duc adesea
la impasuri sau la gesturi simbolice fara o incluziune reala.

Tncrederea lui se erodeazs si, desi incd viseazd la o cariera si o viatd personald implinite, nu este sigur
cum sa mearga mai departe intr-o lume care pare sa ignore oamenii ca el.

Intrebare orientativa generali:

Cum 1l pot sprijini pe Christian sd-si recdstige sentimentul de autonomie, sé facd fatd excluziunii sociale
si sistemice si sd-si reconstruiascd o participare semnificativd in viatd, aborddnd in acelasi timp
barierele emotionale si structurale?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare

Atunci cand Christian se intalneste cu profesionisti, el isi mascheaza adesea frustrarea printr-o
detasare politicoasa, raspunzand la intrebari cu un rezervat ,,Ma descurc.” Tonul sau poartd o nota de
resemnare, modelatd de ani de zile in care s-a simtit ignorat sau tratat cu condescendentd. In
conversatii, observa cand oamenii ii vorbesc diferit - prea prudent sau cu un optimism fortat care pare
nesincer. In putinele ocazii in care cineva il ascultd cu adevarat, fird presupuneri sau mil3, el vorbeste
despre greutatile sale - despre sentimentul de a fi lasat in urma, despre usile, atat la propriu, cat si la
figurat, care raman inchise pentru el.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Cum pot sd md asigur cd Christian se simte vdzut, respectat si ascultat in mod real, intr-un mod care
creeazd incredere si conexiune?
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2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Christian a devenit foarte constient de modul in care societatea percepe handicapul - nu doar ca o
conditie fizica, ci ca o caracteristica definitorie. El simte schimbarea comportamentului oamenilor, de
la ofertele exagerate de ajutor la disconfortul discret atunci cand navigheaza prin spatiile publice.
Crescut intr-o cultura in care independenta este foarte apreciata, Christian se simte conflictual -
recunoscator pentru sprijin, dar impovarat de stigmatul dependentei. Fiecare cladire inaccesibila sau
privire dispretuitoare fi intareste sentimentul de excluziune, facandu-| ezitant sa se implice pe deplin
in comunitatea sa.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum influenteazd experienta trditd de Christian, ca persoand cu handicap, viziunea sa asupra lumii si
interactiunile sale cu sistemele de sprijin?

3. Cunostinte de sanatate mintala

Christian nu recunoaste imediat ca oboseala sa constantd, retragerea din activitatile sociale si
sentimentul de inutilitate ar putea deveni o problema pe termen lung. El le respinge ca pe o
descurajare temporard datorata dificulttilor sale in ciutarea unui loc de munca. isi spune cé trebuie
doar ,,sa incerce mai mult” sau ,,sa ramana pozitiv”. Ideea ca sanatatea sa mintala ar putea necesita
atentie pare secundara in comparatie cu provocarile vizibile cu care se confrunta zilnic. Fara sa
inteleaga cum dizabilitatea si izolarea pot afecta bunastarea emotionald, el continua sa minimalizeze
luptele sale interioare.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum il pot ajuta pe Christian sd inteleagd mai bine modul in care simptomele sale emotionale si fizice
pot fi legate de sdndtatea mintald si de factorii de stres social?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor

n ultima vreme, lui Christian i este mai greu s3 se dea jos din pat, chiar si atunci cand nu are unde s3
mearga. Zilele se estompeaza, fiind marcate de ore petrecute navigand pe telefon sau uitandu-se la
cereri de angajare neterminate. A lipsit de la cinele Tn familie, pretinzand ca este obosit, dar, de fapt,
nu poate face fata conversatiilor care 1i amintesc de tot ceea ce simte ca nu realizeaza. Gandurile i s-
au Tntunecat - se intreaba daca viata lui se va simti mereu atat de mica, atat de limitata. Desi nu a
exprimat acest lucru, el a inceput sa se intrebe daca lucrurile se vor imbunatati vreodata, un risc discret,
dar in crestere, ascuns in spatele fatadei sale politicoase.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce semne sugereazd cd retragerea sociald si oboseala emotionald a lui Christian pot evolua spre
depresie clinicd sau alte riscuri pentru sandtatea mintala?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi
Christian a incercat odata sa participe la un eveniment de networking pentru tineri profesionisti, dar,
dupa ce a intdampinat dificultati in accesarea locatiei si nu s-a simtit in largul lui, nu s-a mai intors. Un

prieten i-a sugerat platforme de locuri de munca online adaptate persoanelor cu handicap, dar
Christian a ezitat, temandu-se ca etichetarea sa i-ar limita si mai mult oportunitatile. El nu este la curent
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cu programele bazate pe dovezi care i-ar putea sprijini atat perspectivele de angajare, cat si sanatatea
mintala, considerand ca majoritatea serviciilor fie se concentreaza asupra handicapului sau, fieflignora
complet. Mici reusite, precum actualizarea CV-ului, 1i aduc o satisfactie temporara, insa, fara un sprijin
structurat, motivatia 1i scade rapid.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce aborddri dovedite si pasi mici I-ar putea ajuta pe Christian sd se reconecteze cu punctele sale forte
si cu obiectivele sale intr-un mod usor de gestionat si de responsabilizat?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului

Rutina lui Christian s-a deteriorat Tncet. Obisnuia sa isi inceapa diminetile cu hotarare, dar acum sta
adesea in pijama pana la pranz. Mesele sunt omise sau inlocuite cu gustari, iar intretinerea scaunului
sau cu rotile - cdndva un motiv de mandrie - este intarziata. Scaderea grijii fata de sine este subtila, dar
constanta. Profesionistii din jurul sau, desi bine intentionati, se simt uneori extenuati de limitarile
sistemice, nefiind siguri cum sa ofere sprijin holistic fara a-si depasi rolurile sau fara a intari sentimentul
de dependenta al lui Christian.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum imi mentin rezistenta emotionald in timp ce il sustin pe Christian, in special in fata nedreptdtii
sistemice sau a schimbdrilor lente?

7. Sprijinirea recuperarii

Tn ciuda tuturor lucrurilor, Christian incd se lumineaza cand vorbeste despre campaniile de marketing
la care a lucrat in timpul stagiilor universitare. El viseaza sa contribuie creativ, sa faca parte dintr-o
echipa in care ideile sale conteaza. Cand isi ajuta varul mai mic cu proiectele scolare, simte o licarire a
vechii sale increderi. Pentru Christian, recuperarea se bazeaza pe reconectarea cu un sens al scopului
si pe a fi vazut dincolo de scaunul cu rotile. Dorinta de a-si reface viata exista, dar este Tngropata sub
straturi de dezamagire si teama de a fi respins in continuare.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce activitdti, valori sau aspiratii sunt importante pentru Christian si cum pot acestea sd ne ghideze
sprijinul pentru recuperarea si reconstruirea identitdtii sale?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire

Christian a incercat sa apeleze la serviciile de ocupare a fortei de munca, dar fiecare experienta a fost
frustranta. Asteptarile lungi, birourile inaccesibile si consilierii care se concentreazda mai mult pe
limitarile sale decat pe competentele sale I-au dezamagit. El a aplicat o data pentru o subventie de
mobilitate, dar a renuntat dupa ce a primit informatii contradictorii cu privire la eligibilitate.
Complexitatea navigdrii prin serviciile sociale, combinata cu barierele fizice, |-a facut sa simta ca
sistemul este conceput pentru a-l epuiza, in loc sa il ridice.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Ce bariere a intdmpinat Christian in sistemele existente si cum il pot ajuta sd se implice mai eficient in
acestea sau sd acceseze alternative?
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9. indrumarea si ajutarea persoanei si navigheze prin diferite servicii

Cand Christian a fost indrumat catre un program de reabilitare profesionala, nimeni nu i-a explicat cum
s-ar putea alinia acesta cu experienta sa in marketing. Accentul a fost pus pe locuri de munca generice,
adesea Tn domenii care nu aveau legdturda cu interesele sau calificarile sale. Fara indrumare
personalizata, Christian se simtea doar ca un alt numar de caz. El a ratat programe specializate care I-
ar fi putut conecta la oportunitati de munca la distanta sau la mentorat, deoarece nimeni nu si-a facut
timp pentru a corela serviciile cu aspiratiile sale.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
De ce servicii ar putea beneficia Christian si cum md pot asigura ca trimiterile sunt accesibile, sprijinite
si urmate?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie

Furnizorii de servicii medicale se ocupa de sanatatea fizica a lui Christian, dar nu sunt constienti de
problemele sale de angajare sau de bunastarea sa emotionald. Centrul pentru ocuparea fortei de
munca nu comunica cu fizioterapeutul sau si nimeni nu |-a conectat la serviciile de sanatate mintala.
Fiecare sector il priveste dintr-o perspectiva ingusta - mobilitatea sa, statutul sau de somer - dar
niciodata ca pe o persoana intreaga care se confruntd cu provocari multiple. Absenta colaborarii
intersectoriale lasa lacune critice in reteaua sa de sprijin.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum pot colabora intre sectoare pentru a md asigura ca nevoile fizice, emotionale si ocupationale ale
lui Christian sunt abordate in mod integrat?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii

Experientele lui Christian reflecta deficiente sistemice - lipsa locurilor de munca accesibile, servicii
fragmentate si constientizarea limitata a modului in care dizabilitatea se intersecteaza cu sandtatea
mintala. Daca ar fi consultat, Christian ar putea oferi informatii valoroase cu privire la modul in care
serviciile ar putea sprijini mai bine tinerii profesionisti cu handicap - subliniind nevoia de platforme de
locuri de munca incluzive, procese de interviu accesibile si resurse de sanatate mintala adaptate celor
care se confrunta cu bariere sociale agravate. Dar nimeni nu i-a cerut sa se implice in modelarea
acestor servicii.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce informatii din experienta lui Christian pot contribui la proiectarea unor servicii mai incluzive si mai
receptive pentru alte persoane cu handicap?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa
La agentia de ocupare a fortei de munca, dosarul lui Christian a trecut prin mai multe maini. Fiecare
consilier parea sa nu stie ce a sugerat cel precedent, ceea ce a condus la explicatii repetate si sfaturi

inconsecvente. Un consilier I-a incurajat sa aplice pentru functii de marketing, in timp ce un altul I-a
indemnat sa lucreze in domeniul administrativ, fara sa ia in considerare interesele sale. Lipsa de
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comunicare interna l-a facut pe Christian sa se simta ca si cum ar fi luat-o de la zero la fiecare intalnire,
ceea ce i-a diminuat si mai mult motivatia deja scazuta.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum putem coordona mai bine comunicarea intre profesionistii implicati in ingrijirea lui Christian
pentru a evita suprapunerile si a asigura coerenta?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale

Christian a auzit odata doi profesionisti care discutau daca este ,prea ambitios” cand isi propune o
cariera in marketing. Unul credea in sustinerea obiectivelor sale, in timp ce celdlalt insista pe
gestionarea asteptarilor, sugerandu-i sa se multumeasca cu orice loc de munca disponibil. Acest
conflict i-a intarziat accesul la oportunitati relevante. Christian a simtit tensiunea, dar nu a fost inclus
in conversatie, lasandu-| frustrat de deciziile luate cu privire la viitorul sau fara contributia sa.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
In cazul in care profesionistii care il sprijind pe Christian nu sunt de acord, cum putem rezolva aceastd
problemd fdrd a-i marginaliza vocea sau a intdrzia acordarea ajutorului de care are nevoie?

14. Luarea in comun a deciziilor

Christian are adesea impresia ca alegerile privind cariera sa profesionalad sunt facute pentru el, nu
ifmpreuna cu el. El a fost indrumat catre roluri care nu corespund aptitudinilor sau intereselor sale,
doar pentru ca sunt considerate ,,mai usoare” pentru cineva aflat in situatia sa. Rareori a fost intrebat
ce fel de munca 1l pasioneaza sau cum isi vede cariera. Absenta unei planificari colaborative a erodat
sentimentul sdu de apartenenta, facandu-| sa ezite sa se implice in oportunitati viitoare.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Cum md pot asigura cd Christian are o contributie semnificativd la deciziile privind viitorul sdu,
obiectivele sale si serviciile la care are acces?

15. Reflectie

Christian se Intreaba adesea daca nu cumva asteapta prea mult de la o lume care nu pare pregatita
pentru oameni ca el. El se gandeste la cat de repede i-a disparut increderea dupa esecurile repetate si
se intreaba daca ar fi putut lupta mai mult impotriva barierelor. Cu toate acestea, in adancul sufletului
sau, el stie ca luptele sale nu se datoreaza esecurilor personale, ci structurilor societatii care limiteaza
incluziunea. Reflectia sa este nuantata atat de autocritica, cat si de o intelegere tacuta a faptului ca
este nevoie de o schimbare dincolo de eforturile sale individuale.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Sunt constient de propriile mele presupuneri sau prejudecdti atunci cdnd lucrez cu Christian si cum ar
putea acestea sd influenteze interactiunile noastre?

16. Clarificarea rolului
Christian a interactionat cu consilieri de locuri de munca, asistenti sociali, furnizori de servicii medicale

si grupuri de advocacy - dar deseori pleaca de la intalniri fara sa stie cine este responsabil pentru ce. El
a fost plimbat de la un departament la altul, fiecare sustinand ca un anumit sprijin nu intra in sfera lor
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de aplicare. Confuzia cu privire la roluri |-a facut sa fie reticent in a pune intrebari, temandu-se de alte
impasuri. Pentru Christian, claritatea nu este doar utila - este diferenta dintre speranta si resemnare.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum Ti pot comunica in mod clar rolul meu lui Christian si cum il pot ajuta sd inteleagd cine este
responsabil pentru fiecare parte a sprijinului sdu?

17. Valori si etica interprofesionala

Christian a simtit cand profesionistii il respectau cu adevarat - si cand vedeau doar scaunul lui cu rotile.
Unii l-au tratat cu demnitate, implicandu-l in discutii si recunoscandu-i potentialul. Altii vorbeau peste
el sau faceau presupuneri cu privire la capacitatile sale. El apreciaza onestitatea si incluziunea, dorindu-
si ca angajamentele etice fata de egalitate sa fie reflectate nu doar in documentele politice, ci si in
interactiunile de zi cu zi. Fiecare intalnire |-a Tnvatat ca adevaratul profesionalism consta in a vedea
persoana, nu doar handicapul.

Intrebare orientativi bazata pe competente:

Cum pot sd md asigur cd Christian este tratat cu respect, demnitate si corectitudine in fiecare
interactiune profesionald, in special atunci cdnd sistemele il dezamdgesc?
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Context:

Karolina, o fetita de 6 ani, a ajuns intr-o tard noua impreuna cu fratele si mama ei in varsta de 13 ani,
dupa ce a fugit de razboiul din tara lor natala. Tnainte de a ajunge in sigurant3, ei au petrecut doud luni
stramutati, confruntandu-se cu incertitudinea si frica. Tatal ei a trebuit sa rdmana in tara pentru a lupta
in armata, iar Karolina ii duce dorul profund. Tranzitia intr-o tarad strdina a fost coplesitoare - nu
vorbeste Tnca limba locala, se simte izolata la scoala si se straduieste sa se adapteze la o lume care i se
pare necunoscuta si neprimitoare.

Desi unii oameni au dat dovada de bunatate, Karolina a intalnit si forme subtile si deschise de rasism,
atat in spatiile publice, cat si la scoald. Se simte adesea ca un strain. Cosmarurile 1i tulbura somnul, iar
in timpul zilei, are flashback-uri care o lasa incremenita in frica pentru cateva momente, inainte de a-
si aminti ca acum este in siguranta. Apetitul i s-a diminuat si pierde in greutate.

Mama ei, desi face tot posibilul sa 1i ofere alinare, se confrunta si ea cu propria durere si anxietate.
Karolina simte cand mama ei se retrage, pierduta in grija viitorului lor si a soartei sotului ei. Fratele ei
mai mare se concentreaza pe adaptarea la noua sa scoald, lasand-o pe Karolina sa se simta si mai
singurd. li este dor de vechii ei prieteni - unii au reusit si scape, dar sunt imprastiati in diferite tari, iar
un prieten apropiat a fost ucis Tn timpul unui atac. Karolina tanjeste dupa viata pe care a cunoscut-o
candva - o viata normalad, de familie si siguranta.

Retrasa si tacuta, Karolina nu se implica prea mult in clasa. Profesorii observa tacerea ei, dar nu sunt
siguri cum sa o abordeze. Greutatea stramutarii, durerea, teama si deconectarea culturala fac din
fiecare zi o luptd ticutd pentru o fetitd care se simte pierdutd intre doud lumi. Tsi doreste zilele de
dinainte de razboi, tanjind dupa siguranta, familiaritate si prezenta linistitoare a tatalui ei.

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Competente fundamentale de ajutorare

Karolina vorbeste rar in clasa, ochii ei fiind adesea atintiti pe podea sau inspre fereastra. Cand i se
adreseaza cineva, ea raspunde cu o inclinare timida a capului sau cu un cuvant bland in limba ei
maternd. Un asistent didactic a Tngenuncheat odata langa ea si a intrebat-o pur si simplu cum se
simte, fara sa o grabeasca sau sa o preseze. Pentru prima data, Karolina a soptit ca 1i este dor de tatal
ei. Acel scurt moment de atentie blanda i-a aratat cat de mult avea nevoie ca cineva sa o observe
dincolo de tacerea ei.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum pot crea incredere si comunica cu un copil care este speriat, retras si care vorbeste putin sau
deloc un limbaj comun?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Unii profesori au presupus initial c3 linistea Karolinei se datoreaza dezinteresului sau timiditatii. Tn
timp, au inceput sa inteleaga povara culturala si emotionala pe care o poarta - de la navigarea intr-o
limba straina la confruntarea cu excluderea subtild din partea colegilor de clasa. Un profesor a aflat
despre trecutul ei si a inceput sa incorporeze mici elemente din cultura Karolinei in activitatile din
clasa, ceea ce a ajutat-o pe Karolina sa se simta putin mai vizibila, desi sentimentul ei de apartenenta
a ramas fragil.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
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Recunosc si respect contextul cultural si experientele care modeleazd comportamentul si emotiile
acestui copil?

3. Cunostinte de sanatate mintala

Refuzul Karolinei de a manca pranzul si cosmarurile sale frecvente au fost considerate initial
probleme tipice de adaptare. Abia dupa ce un consilier scolar a recunoscut ca acestea sunt posibile
reactii traumatice, adultii din jurul ei au inceput sa inteleaga ca fetitei nu 1i era doar dor de cas3, ci
dadea semne de anxietate, suferinta si posibil PTSD. Fara aceasta constientizare, nevoile ei de
sanatate mintala ar fi ramas ascunse in spatele etichetei de ,,copil refugiat tacut”.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Inteleg cum s-ar putea manifesta evenimentele stresante, posibilele traume sau mutarea in
comportamentul si reactiile emotionale ale unui copil?

4. Evaluarea problemelor de sanatate mintala si a riscurilor

Cand Karolina a inghetat in timpul unui zgomot puternic la scoald, ramanand paralizata pe hol,
profesorul ei si-a dat seama ca acestea nu erau simple momente de distractie. in combinatie cu
pierderea poftei de mancare, insomnia si izolarea sociald, scoala a semnalat cazul ei pentru o
evaluare psihologica suplimentara. Desi Karolina nu a exprimat niciodata ganduri negative, tristetea
profunda si detasarea ei au generat ingrijorari cu privire la bunastarea ei emotionala si la riscul de
agravare a problemelor de sanatate mintala.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce semne de suferintd emotionald sau potentiald traumd, anxietate sau comportamente neobisnuite
ar trebui s observ in interactiunile zilnice ale acestui copil?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi

Un consilier scolar a introdus tehnici blande de ancorare in timpul sesiunilor de joaca, ajutand-o pe
Karolina sa gestioneze momentele de frica. Rutinele incurajatoare, spatiile sigure din clasa si
implicarea ei in activitati artistice i-au oferit modalitati non-verbale de a se exprima. Abordarile
bazate pe dovezi, cum ar fiingrijirea informata cu privire la traume, au inceput sa aiba mici efecte
pozitive - Karolina a inceput sa faca desene care spuneau povesti atat despre trecutul ei, cat si despre
sperantele ei.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce strategii informate cu privire la traumd pot implementa pentru a oferi sigurantd emotionald
imediatd si sprijin pe termen lung?

6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului

Tnvatitoarea primard a Karolinei a fost afectatd emotional de suferinta ticuts a fetitei, ducand
adesea grija acasa. Scoala a organizat intalniri de sprijin reciproc pentru personalul care se confrunta
cu cazuri dificile din punct de vedere emotional, precum cel al Karolinei, reamintindu-le profesorilor
de importanta propriei sanatati mintale in timp ce sprijina copiii vulnerabili.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Sunt constient de modul in care acest caz provocator din punct de vedere emotional ar putea afecta

propria mea bundstare si cum pot solicita sprijin?

7. Sprijinirea recuperarii
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Karolina a zambit slab cand a fost invitata sa ajute la udarea plantelor din clasa - o sarcinda marunta
care i-a dat un sentiment de responsabilitate si normalitate. Desi a ramas distanta n timpul celor mai
multe activitati de grup, aceste momente in care putea sa se ocupe de ceva viu au trezit scurte sclipiri
din sinele ei jucaus. Pentru Karolina, recuperarea a inceput prin reconstruirea increderii, a sigurantei
si prin Tncurajarea blanda de a se reconecta cu lumea din jurul ei.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum pot ajuta acest copil sd se reconecteze cu momente de bucurie, scop si incredere in sine in noul
mediu?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire

Mama Karolinei a avut dificultati Tn a intelege cum sa obtina sprijin psihologic pentru fiica sa.
Majoritatea informatiilor au fost furnizate intr-o limba pe care ea nu o putea citi. Abia dupa
interventia unui ONG local care lucreaza cu refugiati, Karolina a fost trimisa la serviciile de sanatate
mintala pentru copii. Fara aceasta punte, familia ar fi rdmas pierduta intr-un sistem prea complex si
inaccesibil.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
Cum md pot asigura cd barierele lingvistice si procesele birocratice nu impiedicd acest copil si aceastd
familie sa primeascd ajutor?

9. indrumarea si ajutarea persoanei si navigheze prin diferite servicii

Transferul calduros de la consilierul scolar la un psiholog specializat pentru copii a fost esential.
Consilierul nu s-a limitat sa i dea mamei Karolinei un numar de telefon, ci a ajutat-o sa obtina
asistenta pentru traducere si a insotit-o la prima Tntalnire. Aceasta abordare plina de compasiune a

barierelor birocratice.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
Cu cine pot pune in legdturd aceastd familie pentru a avea acces la asistentd psihologicd,
educationald si sociald adaptatd refugiatilor?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie
Cazul Karolinei a implicat coordonarea intre scoala, serviciile de sprijin pentru refugiati, furnizorii de
servicii medicale si psihologii pentru copii. Initial, aceste servicii functionau separat, dar dupa ce a
fost organizata o intalnire comuna, au dezvoltat un plan mai coerent pentru a raspunde atat nevoilor
educationale, cat si celor emotionale ale Karolinei.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum md pot coordona cu organizatiile de refugiati, furnizorii de asistentd medicald si serviciile sociale
pentru a oferi o Ingrijire holistica?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii

Experienta Karolinei a scos in evidenta lipsa practicilor care iau in considerare traumele in scolile
pentru tinerii refugiati. Cazul ei a fost discutat ulterior in cadrul unei sesiuni de dezvoltare a
personalului, declansand initiative de formare a cadrelor didactice cu privire la recunoasterea si
reactia la semnele de trauma la copiii stramutati. Povestea ei a devenit un catalizator pentru
sustinerea unei mai bune integrari a sprijinului pentru sanatatea mintala in cadrul institutiilor de
fnvatamant.
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Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce pot invdta din acest caz pentru a pleda in scoli pentru sisteme de sprijin mai bune pentru copiii
refugiati?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa

n cadrul scolii, profesorul Karolinei a observat c3 aceasta visa frecvent cu ochii deschisi si se
retragea, in timp ce asistenta scolara a observat ca nu manca tot timpul. Initial, aceste preocupari nu
au fost impartasite. Abia la o reuniune a personalului si-au dat seama ca erau martorii unor parti
diferite ale aceleiasi probleme. Odata ce au inceput sa faca schimb de observatii in mod regulat, i-au
putut oferi Karolinei un sprijin mai consistent.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Sunt toti membrii echipei informati si aliniati in sprijinirea nevoilor emotionale, educationale si sociale
ale acestui copil?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale

La inceput, au aparut neintelegeri intre personalul scolii si asistentii sociali externi. Profesorii au
acordat prioritate integrarii academice a Karolinei, in timp ce asistentii sociali au pus accentul pe
recuperarea ei emotionald. Intalnirile au devenit tensionate, ambele parti simtindu-se neauzite. in
cele din urma, o conferinta de caz a contribuit la alinierea abordarilor lor, recunoscand ca invatarea
Karolinei putea progresa numai daca bunastarea ei emotionala era abordata in primul rand.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot aborda opiniile profesionale divergente pentru a md asigura cd interesul superior al copilului
rdmdne in centrul atentiei?

14. Luarea in comun a deciziilor

Mama Karolinei s-a simtit adesea marginalizata in timpul discutiilor despre ingrijirea fiicei sale din
cauza barierelor lingvistice si a presupunerilor ca profesionistii stiu cel mai bine. Odata ce un
traducator a fost asigurat in mod constant, mama ei a putut participa activ, impartasind informatii
despre comportamentul Karolinei acasa si nuante culturale pe care profesionistii le trecusera cu
vederea. Includerea vocii mamei sale a schimbat dinamica, asigurandu-se ca deciziile reflecta
perspectiva si nevoile familiei.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
In ce fel ii pot oferi acestui copil mici alegeri pentru a-i reda sentimentul de control si independentd?

15. Reflectie

Unii profesori au reflectat ca initial au subestimat profunzimea traumei Karolinei, presupunand ca
toti copiii se adapteaza rapid. Prin intermediul sesiunilor de supraveghere, acestia si-au recunoscut
prejudecatile si tendinta de a se concentra asupra performantei academice in detrimentul bunastarii
emotionale. Aceasta reflectie a Tncurajat o abordare mai plind de compasiune si rabdare in
gestionarea nu numai a cazului Karolinei, ci si a cazurilor viitoare care implica copii stramutati.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Mi-am examinat propriile presupuneri cu privire la copiii refugiati si mi-am ajustat abordarea in
consecintd?
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16. Clarificarea rolului

Mama Karolinei a devenit confuza din cauza numarului de profesionisti implicati - profesori,
consilieri, asistenti sociali, psihologi - toti oferind diferite tipuri de ajutor fara explicatii clare. Dupa ce
a observat confuzia ei, scoala a desemnat o singura persoana de contact pentru a coordona
comunicarea. Acest lucru a clarificat cine era responsabil pentru ce, facilitdnd navigarea familiei prin
reteaua complexa de servicii de sprijin.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Familia intelege clar cine sunt eu, rolul meu si cum sunt implicati alti profesionisti in ingrijirea lor?

17. Valori si etica interprofesionala

Cazul Karolinei a ridicat probleme etice legate de confidentialitate, sensibilitate culturala si protectia
copilului. Unii membri ai personalului au dezbatut cat de mult sa le impartaseasca profesorilor
despre istoricul ei traumatizant. in cele din urma, ei au convenit sa acorde prioritate demnitétii
Karolinei, asigurandu-se ca numai informatiile esentiale sunt dezvaluite si intotdeauna incadrate cu
respect pentru contextul cultural si experientele personale ale acesteia.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum echilibrez confidentialitatea cu munca eficientd in echipd pentru a asigura un sprijin demn si
respectuos pentru acest copil?
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Context

Isabella, o fetita in varsta de 10 ani, locuieste cu parintii ei intr-un apartament mic si degradat dintr-
un cartier cu un nivel socio-economic scazut. Tatal ei este somer de cateva luni, dupa ce fabrica la
care lucra a fost inchisa, iar mama ei lucreaza multe ore ca femeie de serviciu, dar veniturile abia
acoperd chiria si nevoile de baza. In unele zile, nu exista suficientd mancare acas3, iar mesele constau
adesea in optiuni necostisitoare si nesanatoase, atunci cand sunt disponibile. Isabella merge frecvent
la culcare flamanda sau mananca doar o bucata de paine nainte de scoala.

La scoal3, Isabella se simte diferita de colegii ei. Ea nu are haine de firma, accesorii la moda sau
povesti despre vacante si activitati de weekend. De multe ori poarta aceleasi haine timp de mai
multe zile, deoarece familia ei nu isi permite sa spele frecvent rufele, iar uneori simte un miros
neplacut, care o nelinisteste, in preajma celorlalti. Odata, dupa ce si-a auzit colegii soptind despre
cum ,,miroase urat”, Isabella a fost atat de rusinata incat a chiulit de la scoala pentru o zi. Lipsa acelei
zile a ingreunat urmarea lectiilor ulterioare, adancindu-i sentimentul de inadecvare.

Isabella este un copil inteligent si curios, dar saracia i-a stirbit din incredere. Ezita sa participe la ore,
fiind convinsa ca nu este la fel de inteligenta sau de capabila ca si colegii ei. Atunci cand apar
oportunitati - cum ar fi inscrierea intr-un club scolar sau voluntariatul pentru un proiect - ea ramane
tacuta, simtind ca nu apartine locului sau temandu-se de respingere. O fata amabila din clasa ei
vorbeste uneori cu ea, dar Isabella a simtit ca parintii acestei fete dezaproba prietenia lor.

Acasa, parintii ei sunt iubitori, dar coplesiti de stresul financiar. Conversatiile se invart adesea in jurul
facturilor neplatite si a ingrijorarilor legate de evacuare. Nu exista televizor sau internet, iar Isabella
se simte deconectata de lumea in care traiesc colegii ei. Adesea se retrage in sine, luptandu-se cu
sentimente de inutilitate si rusine. in ultimul timp, profesorii au observat o izolare a ei din ce in ce
mai mare, lipsa de concentrare si absentele frecvente. Sanatatea mintala a Isabellei Tncepe sa se
deterioreze, dar inca nu i s-a oferit niciun sprijin, deoarece luptele ei raman ascunse in spatele
stigmatului saraciei.

intrebare orientativa general3 pentru cazul Isabellei

Cum pot recunoaste si aborda impactul adesea ascuns al saraciei asupra sanatatii mintale, stimei de
sine si functionarii zilnice a unui copil, asigurandu-ma ca Isabella se simte vazuta, sprijinita si
apreciata?

Etapele de evolutie a cazului in functie de competenta si intrebari orientative bazate pe
competente

1. Abilitati fundamentale de ajutorare
Cand Isabella este abordata de profesori sau de personal, de multe ori se retrage in sine, raspunzand
cu un ,Sunt bine” tacut sau evitand complet contactul vizual. A invatat sa isi mascheze luptele,
temandu-se de mild sau de judecat3. in rarele momente in care un profesor ii vorbeste cu blandete si
fara graba, comportamentul prudent al Isabellei se domoleste usor, dar increderea nu vine rapid. Este
mai probabil ca ea sa se deschida daca cineva o observa, fara a o face sa se simta expusa in fata colegilor
de clasa.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Cum pot crea un spatiu sigur, lipsit de prejudecdti, in care Isabella sd se simtd confortabil sa isi
Impdrtdseascd problemele, fard teama de rusine sau jena?

2. Constientizarea culturii si a diversitatii

Experienta de saracie a Isabellei o izoleaza intr-o cultura a consumerismului care domina mediul sau
scolar. Tn timp ce alti copii vorbesc despre gadgeturi noi sau excursii de weekend, Isabella se simte
invizibila. Profesorii, care nu cunosc situatia ei familiala, interpreteaza uneori gresit linistea ei ca
dezinteres sau lene. Excluziunea sociald subtild cu care se confruntad - fiind ldsata pe dinafara in
activitatile de grup sau vorbindu-se Tn soapta despre ea - reflecta o lipsa de constientizare a diversitatii
socio-economice in cadrul comunitatii scolare.

Intrebare orientativi bazati pe competente:
Sunt pe deplin constient de modul in care statutul socio-economic si stigmatizarea sociald influenteazd
comportamentul, oportunitdtile si interactiunile Isabellei la scoald?

3. Cunostinte de sanatate mintala

Isabella nu intelege ca sentimentele sale constante de tristete, anxietate si stima de sine scazuta sunt
legate de conditiile sale de viata. Ea crede ca exista ceva in mod inerent gresit cu ea - ca este ,,mai
putin” decat ceilalti. Ea nu stie ca saracia poate afecta sanatatea mintala sau ca epuizarea si
disperarea pe care le simte nu sunt semne de slabiciune, ci reactii normale la stresul cronicsi la
lipsuri.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot sa identific semne ca oboseala, increderea scazuta si izolarea Isabellei pot fi legate
de stres, anxietate sau depresie cauzate de saracie?

4. Probleme de sanatate mintala si evaluarea riscurilor

Profesorii au Tnceput sa observe absentele frecvente ale Isabellei, scaderea participarii si modul in
care se detaseaza in timpul orelor. Ea pare din ce in ce mai retrasa si evita interactiunea cu colegii.
Desi nimeni nu a evaluat-o oficial, Isabella prezinta semne timpurii de depresie - dispozitie scazuta
persistentd, izolare sociald, stima de sine scizut3 si lipsd de motivatie. in lipsa unei interventii, aceste
riscuri pot creste, in special pe masura ce internalizeaza convingeri negative despre sine.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Ce semne subtile de avertizare ar trebui sd caut care ar putea indica faptul ca suferinta
emotionala a Isabellei se transforma in riscuri mai grave pentru sandatatea sa mintala?

5. Realizarea unui impact fundamentat pe dovezi

Isabella gaseste o scurtd alinare desenand pe bucati de hartie sau ajutand-o pe mama ei cu mici
sarcini acasa. Aceste momente 1i dau un sentiment de control si de exprimare. Cu toate acestea, nu a
fost introdus niciun sprijin structurat care sa ii stimuleze punctele forte sau rezilienta. Programele
scolare bazate pe dovezi - cum ar fi activitatile extracurriculare incluzive sau consilierea - ar putea
face diferenta, dar pana acum, Isabella ramane neobservata in sistem, amestecandu-se in fundalul
unei clase aglomerate.

Intrebare orientativa bazati pe competente:

Cum pot aplica strategii bazate pe dovezi pentru a sprijini copii precum Isabella, a cdror sdndtate
mintald este afectata de nesiguranta financiara cronica?
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6. Ingrijirea de sine si ingrijirea colegilor/personalului

Isabella nu gandeste in termeni de ,,ingrijire de sine” - pentru ea, supravietuirea si ajutorarea familiei
sale sunt pe primul loc. Adesea, nu ia masa sau mananca doar ce este disponibil, fara sa tina cont de
valoarea nutritiva. Igiena este o provocare atunci cand hainele curate si articolele de toaleta de baza
nu sunt Tntotdeauna accesibile. La scoald, personalul care este constient de situatia ei simte
ingrijorare, dar si neputintd, deoarece jongleaza cu nevoile multor elevi fara resurse adecvate sau
indrumare cu privire la modul de sprijinire a copiilor care se confrunta cu provocari legate de saracie.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Cum md asigur cd, sprijinind copii vulnerabili precum Isabella, imi mentin propria rezistentd
emotionala si incurajez sprijinul reciproc in randul personalului?

7. Sprijin pentru recuperare

Tn ciuda greutatilor pe care le intampina, Isabella se lumineaz3 atunci cand i se dau mici
responsabilitati, cum ar fi organizarea materialelor din clasa sau ajutarea elevilor mai mici. Aceste
momente 1i reamintesc ca este capabila si valoroasa. Viseaza linistita sa devind medic veterinar intr-o
zi, dar nu crede ca este ceva realist. Nimeni nu a fncurajat-o inca sa isi vada punctele forte ca pe niste
trepte catre un viitor dincolo de circumstantele sale actuale.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Ce puncte forte si interese pot dezvolta la Isabella pentru a o ajuta sd isi recapete increderea si
sentimentul de apartenentd, in ciuda circumstantelor dificile?

8. Navigarea in cadrul sistemelor mai largi de sprijin si ingrijire

Parintii Isabellei au Tncercat odata sa solicite asistenta sociala, dar au fost coplesiti de birocratie si de
comunicarea inconsecventa din partea agentiilor. Familia a alunecat printre crapaturile serviciilor
sociale, pierzand sprijinul pentru locuinta, programele alimentare si beneficiile medicale. La scoal3,
nu exista o legatura clara intre educatori si serviciile sociale externe, ldasand-o pe Isabella fara sprijin
coordonat.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot sd o conectez in mod eficient pe Isabella si familia sa cu serviciile sociale disponibile,
asigurdndu-md cd nu sunt coplesiti de procese complexe?

9. indrumarea si sprijinirea persoanei in navigarea prin diferite servicii

O profesoara a observat ca Isabella poarta aceleasi haine de cateva zile si a sugerat discret
consilierului scolar sa verifice. Cu toate acestea, nimeni nu le-a explicat Isabellei sau parintilor ei ce
ajutor ar putea fi disponibil. Fara o recomandare calda, ghidata - cum ar fi insotirea familiei la o
organizatie caritabild locala sau aranjarea accesului la programele de masa scolara - sugestia a ramas
doar cuvinte. Isabella continua sa infrunte fiecare zi fara sa stie ca exista ajutor practic.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Ce mdsuri practice pot lua pentru a indruma familia Isabellei cdtre resurse precum programe
alimentare sau consiliere, respecténdu-le demnitatea si intimitatea?

10. Colaborarea/comunicarea cu profesionisti si servicii din afara propriului sector si organizatie
Comunicarea dintre scoala si organizatiile externe care ar putea ajuta familia Isabellei a fost redusa
sau inexistenta. Profesorii nu cunosc bancile locale de alimente sau programele de donatii de
imbracaminte. Furnizorii de servicii medicale nu sunt informati cu privire la bunastarea emotionala a
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Isabellei, iar serviciile sociale nu stiu cum saracia ii afecteaza educatia. Fiecare sector functioneaza
izolat, Iasand-o pe Isabella fara sprijin din partea unei retele care ar trebui sa existe in jurul ei si sa
comunice intre ele.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum pot incuraja colaborarea dintre scoald si serviciile sociale externe pentru a crea o plasd de
sigurantd pentru nevoile educationale si emotionale ale Isabellei?

11. Sprijinirea dezvoltarii altor servicii

Luptele zilnice ale Isabellei evidentiaza esecul sistemelor de a aborda intersectia dintre saracie si
sanatatea mintala a copiilor. Daca povestea ei ar fi auzita, ar arata nevoia urgenta de programe
scolare care sa ofere siguranta alimentara, sprijin vestimentar si consiliere emotionala. Cu toate
acestea, vocea ei - la fel ca a multora in situatia ei - ramane neauzita in conversatiile in care sunt
concepute astfel de servicii.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
In ce fel experienta Isabellei poate contribui la imbundtdtirea programelor de asistentd sociald in scoli
pentru a sprijini mai bine copiii care trdiesc in sdrdcie?

12. Colaborarea/comunicarea cu profesionistii din propria echipa

n cadrul scolii, profesorul Isabellei a mentionat preocupérile consilierului scolar, dar nu a avut loc
nicio monitorizare structurata. Lipsa unor protocoale clare de comunicare inseamna ca observatiile
cu privire la starea ei de bine sunt fragmentate. Fiecare membru al personalului vede o parte a
imaginii, dar, fara colaborare, nimeni nu actioneaza pe baza intregii povesti a scaderii increderii in
sine si a nevoilor nesatisfacute ale Isabellei.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
Cum md asigur cd tot personalul implicat in educatia Isabellei Isi impdrtdseste observatiile si Tsi
coordoneazd eforturile pentru a evita neglijarea ei?

13. Rezolvarea conflictelor interprofesionale

Atunci cand situatia Isabellei a fost discutata pe scurt in timpul unei sedinte a personalului, au aparut
opinii diferite - unii profesori au considerat ca este o problema sociala care depdseste
responsabilitatea scolii, in timp ce altii au sustinut implicarea proactiva. Fara o rezolutie clara,
actiunile au stagnat. Acest dezacord profesional a ldsat-o pe Isabella in aceeasi pozitie vulnerabila,
fara un plan de sprijin coordonat.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
Cum pot aborda dezacordurile dintre profesionisti cu privire la cel mai bun mod de a o sprijini pe
Isabella, asigurdndu-md cd aceste conflicte nu intdrzie ajutorul esential?

14. Luarea deciziilor in comun

Isabella este rareori intrebata ce vrea sau de ce are nevoie. Adultii fac presupuneri - oferind sfaturi
generice sau disciplina atunci cand ea pare distrasa sau absenta. Nimeni nu a stat de vorba cu ea
pentru a o intreba ce parere are despre scoala, prietenii sau ce i-ar face zilele mai usoare. Absenta
vocii sale Tn deciziile care 1i afecteaza bundstarea 1i intareste convingerea ca nu conteaza.

Intrebare orientativa bazata pe competente:
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Cum o pot implica activ pe Isabella in discutiile despre bundstarea ei, astfel incdt s se simtd
Incurajatd si ascultatd in deciziile care ii afecteaza viata?

15. Reflectie

Unele cadre didactice au interpretat initial linistea si igiena precara a Isabellei drept semne de
neglijenta sau dezinteres. Doar dupa reflectie, unii au inceput sa ia in considerare modul in care
sardcia 1i modeleaza fetei comportamentul si stima de sine. Aceasta schimbare de perspectiva a venit
prea tarziu pentru a preveni adancirea izolarii Isabellei, dar a deschis usa pentru abordari mai pline
de compasiune in viitor.

Intrebare orientativi bazata pe competente:
Reflectez critic asupra propriilor presupuneri si prejudecdti cu privire la sdrdcie si la modul in care
acestea ar putea afecta in mod inconstient sprijinul meu pentru Isabella?

16. Clarificarea rolurilor

Parintii Isabellei nu sunt siguri la cine din scoala pot apela pentru ajutor. Ei nu stiu daca profesorul,
directorul sau consilierul scolar se ocupa de probleme precum mesele gratuite sau donatiile de
imbracaminte. Aceasta confuzie duce la inactivitate, deoarece se tem sa nu fie judecati sau respinsi.
Definirea clara a rolurilor ar fi putut reduce acest decalaj inainte ca lucrurile sa se agraveze pentru
Isabella.

Intrebare orientativa bazati pe competente:
I-am comunicat in mod clar rolul meu - si rolurile altor profesionisti - Isabellei si familiei ei,
astfel incat sa stie cui sa se adreseze pentru sprijin specific?

17. Valori si etica interprofesionale

Desi scoala promoveaza valorile de incluziune si ingrijire, Isabella se simte adesea invizibila. Profesorii
jongleaza cu multe responsabilitati, iar limitarile sistemice - cum ar fi lipsa de fonduri pentru
bunastarea elevilor - limiteaza ceea ce pot oferi. Zilnic apar dileme etice: cum sa sprijinim fara sa
depasim rolurile, cum s3 respectdm intimitatea in timp ce aborddm semne clare de suferinta. In cazul
Isabellei, aceste provocari au dus la raspunsuri bine intentionate, dar insuficiente.

Intrebare orientativa bazata pe competente:

Cum pot sustine principiile etice ale demnitdtii, respectului si incluziunii atunci cdnd o sprijin pe Isabella,
in special in condlitiile unor resurse limitate?
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