SERVICIILE SOCIALE IN LUME

UNELE ASPECTE PRIVIND CONDITIILE DE VIATA
ALE COPIILOR iN S.U.A.

HILDEGARD PUWAK

Sfirgitul secolului al XX-lea pare si aduci familiei americane griji in plus,
determinate de diminuarea posibilititilor de a-gi creste copiii in conditii la fel de bune ca in
urmi cu cifiva ani.

Incredibil pentru noi la prima vedere, §i poate chiar pentru mulfi americani,
numeroase familii dispun de mai puline venituri si chiar de mai putin timp pentru ingrijirea
¢ educarea copiilor, recesiunea economici accentuind incertitudinile gi temerile parintilor
pentru viitorul copiilor lor. in mod normal, conseciniele acestora nu pot fi ignorate nici de
cetiifeanul obignuit, nici de lumea stiintificd §i politic3 Intrucit efectele crizei familiei, ale
neglijirii copiilor §i ale exercitdrii unor abuzuri asupra lor se manifesti cu o intesitate
crescindi, fiind potenjate si de alte fenomene sociale cu impact negativ ca: s¥rficia, somajul,
alcoolismul, divorfialitatea etc.

Cercetdrile efectuate! in domeniul politicii familiale caracterizeazii drept grav starea
actual® a copilului in societatea americand, iar instabilitatea economic gi lipsa coerentei
politicii in acest domeniu fiind de naturfi si méreascil proporfia copiilor subalimentati,
needucati, acelor nepregiiti{i pentru viata profesionali si cea de familie.

“Ca natiune, avem nevoie urgentd de o politici familial¥ coerentd care s fie
relevantii pentru circumstantele familiei de azi st care si se fundeze pe premisa ci familiile
trebuie sprijinite in satisfacerea nevoilor copiilor lor. Dacdi nu vom proceda astfel nu vom
avea nici copii séindtosi §i nici cetdfeni productivi”, precizeazi un studiu recent.2

Modificarea situatiei actuale implicd mai mult decit o corectie. Dezbaterile din
cercurile de specialisti si din cele politice se centreazi pe ideea de reformi radicalX, care s3
antreneze nu numai familia ci g alte domenii cum sint: politica salarial¥, fiscalitatea,
sistemul de securitate sociald, subsistemele economice §i sociale care pot contribui la
asigurarea bunastani.

fn acest context meriti sA fie prezentate unele aspecte privind starea copilului dintr-o
perspectivd temporald, legate de necesitatea unor schimbiiri in modul de concepere i
implementare a unei strategii privind familia §i copilul, impus si de aprecierea majori tiii
populatiei care considerd c “in prezent-situafia copilului este mai rea decit in urmi cu 5
ani” (70% dintre americani impdrtisesc adest punct de vedere, iar 88% declari ci “a educa un
copil astdzi este mult mai greu decit ar trebui s4 fie, iar copiii se afl¥ intr-o situatie mai rea

1 Norman Furniss, Friture for the Welfare State, Indianapolis, Indiana University Press, Bloomington,
1992

2 Douglas W. Nelson, State: Profile of Child Well-Being, Washington DC, Center for the Study of Social
policy, 1992
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decit cea a generafiei antericarelor”.3

-in S.U.A., populatia cuprinsi intre O si 18 ani a fost in anul 1990 de 474
milioane. In cadrul acesteia, unul din cinci copii tréiegte in familii monoparentale, cu rude
sau in institufii. Urmare a cresterii divorgialititii §i a numirului de pagteri in rindul tinerelor
minore, numé#rul copiilor care tréiesc in familii monoparentale a crescut de 1,5 or in
ultimele doud decenii.

O treime din numdrul copiilor nascufi in afara césitoriei apar{in minorelor sub 16
ani. in 1980, acestia reprezentau 7,5% dintre noii nscufi. Intr-un interval de 10 ani,
numdirul lor a crescut de 4 ori. In fiecare an, aproape 1 milion de copii sint supusi stress-
ului provocat de divorful périnfilor si de schimbarea condifiilor lor de viafi. Efectul
neasigurdrii vnui climat de viatd familiald corespunzitor se poate miisura prin cresterea
numdrului de sinucideri @ a omorurilor in rindul copiilor, a cresterii incidentei unor boli
psihice, a delincventei juvenile, a celor care recurg la droguri sau dobindesc SIDA.

Partial, dificultstile familiilor isi au originea in deteriorarea statusului lor economic.
intre 1979 si 1990, venitul median real al familiilor cu copii a scizut cu 5%, in timp ce
costul vietii aproape s-a dublat. In familiile minorititilor descresterile au fost mai mari:
11% in familiile hispanice gi 14% in cele ale negrilor.

Evolutia venitului median al familiilor
cu copii Tn perioada 1979-1990

$50

$40 -

$30

$20 1

$10 1

$0 -
u.s. Afro-american Hispanic

De regul4, sciderile veniturilor reale s-au inregistrat in grupele ce se situeazi sub un
venit median de 35.000 dolari pe an. Acest indicator ia valori diferite pentru cele 51 de
state, el variind intre 47.748 dolari pe an in Connecticut si 24.773 dolari in Mississippi.

3 Datele au fost preluate din cercetarea efectuati de National Association of Children's Hospitals din
S.U.A. in ianuarie 1992,
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Un nivel ce depigeste 35.000 dolari pe an se giiseste doar in 19 state. Diferentele in nivelul
venitului median al familiilor cu copii dupi rasi gi etnicitate, in 1979 gi 1990 se prezinti in
graficul nr. 1. Rezultd o diferent clard dupd aceste criterii, categoriile de populatie afro-
americani §i hispanicX situindu-se aproape la jum#tates veniturilor albilor, Aceast#
distributie a veniturilor explici gi defavorizarea prin siricie a copiilor. Astfel 30,5% dintre
copiii intre 0-17 ani triiau la sfirgitul anvlui 1991 in siricie4. Dintre acegtia, 23,1% sint
albi §i 47,4% provin din rindul populatiei de culoare. Practic unul din 5 copii tréiegte in
sérdcie.

O analiz a datelor privind evolutia ratei siriciei la trei grupe de vitste ale populafiei
(tabelul 1) aratsi ci in oricare interval de 5 ani al pericadei 1970-1985 cea mai afectat} de
siricie este populalia tiniri,

Tabelnr.1

Rata siiriiclel pe grupe de virste
-in%-

Grupe de virste (ani)
Anul
0-17 18- 64 65 §i peste

1970 151 9.0 246
1975 17,1 92 153
1980 183 101 157
1985 207 113 124
1990 206 108 122

Situatia reflectd, de altfel, conceplia i orientarea protectiei sociale spre populatia
virstnic#l care beneficiazii de aceasta ca grup, in timp ce protectia copiilor individualizati
fiind, nu este intotdeauna asigurati eficient gi datoritd mecanismului de eligibilizare
(necunoagterea drepturilor, intermedierea obtinerii ajutorului prin péirin{i sau alte persoane
etc.)

Dacll s#iricia se leag¥ de neglijarea copilului din punct de vedere al satisfacerii
nevoilor sale fundamentale, periclitindu-i sintatea, abuzurile exercitate asupra sa ii
pericliteazX nu rareori viata. Cele mai recente studii5 disponibile pe aceasti tem# arati ci
aproximativ 1,5 milioane copii au fost confruntati cu o asemenea situaie o dati sau de mai
multe ori. Intre 1986 i 1990, numirul copiilor care au suferit din aceastd cauz2i a crescut cu
51%. Dintre acestea 64% din cazurile de neglijen{d si abuz, corespunzind unei rate de 14,6
la mie sint din categoria neglijirii copilului, restul situindu-se in sfera abuzului; anual peste
300.000 copii suferi un abuz fizic, peste 188.000 copii sint supusi unui abuz emotional,
iar peste 133.000 copii sint inregistrati ca fiind victime ale abuzului sexual.

Cea mai frecventi form# de neglijare este cea fizicd, afectind 8 copii dintr-o mie. Pe
locul doi, la jumitate fatd de proportia anterioard se situeazi neglijarea educationald g
aproximativ de aceeasi proportie este cea afectiv¥, emofional4.

4 Albert Sedlak, National Incidence and Prevalence of Child Abuse and Neglect: 1988-Revised Report
(septembrie 1992), U.S, Departement for Health and Human Services, Administration for Children, Youth and
Families.

5 *"* Child Abuse and Neglect: A Shared Community Concern, Washington DC, U.S. Department of
Health and Human Services, martie 1992.
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Factorii favorizani ai situatiilor de neglijare §i abuz se prezinti astfel6:

* caracteristici individuale ale p¥rintilor: consumul de droguri §i alcool (mamele
alcoolice sint de trei ori mai violente, iar tafii de opt ori decit pirintii nealcoolici);
imaturitate §i deprivare emotionald, sentimente de inutilitate, stare precard de sinitate;

* caracteristici individuale ale copiilor, determinate, in pnnmpal de sentimentul ci
nu sint doriti datorit} felului lor de a fi sau unor defecte fizice;

* relafii nearmonioase intre membrii familiei; imposibilitatea stabilirii unei
comuniciri;

* conditii de mediu: deteriorarea stabilité(ii familiei gi a conditiilor financiare, ale
statutului de ocupare, stressul.

Nu rareori acjiunea acestor factori se perpetueazi si prin faptul ci violenta s
disponibilitatea parintilor asupra copiilor sint considerate valori culturale.

Un alt aspect reiegit din cercetéri const3 in faptul ci cele mai frecvente cazuri de
neglijare a copiilor se inregistreazA in familiile cu venituri sub 15.000 dolari pe an, in care
acest fenomen se produce de 7 ori mai frecvent, precum i in familiile cu mai mult de 4
copii. Inciden{a abuzului s-a dovedit a fi fard legaturd cu zona geograficd si cu originea
etnicil,

Alcoolismul parental este una din cauzele abuzului exercitat asupra copiilor.
Proportia copiilor afecta(i de abuzul exercitat de parinii alcoolici asupra lor ajunge la 92%
din cei care triiesc in familii in care unul sau ambii pirinti sint alcoolici. Astiizi, in 8.U.A.
unul din 8 ceti{eni este alcoolic sau a avut o experien{d negativdl datoratd consumului
* excesiv de alcool pe perioade mari. Costul pe care societatea americani il plétegte ca urmare
a alcoolismului este estimat la aproximativ 85 miliarde dolari anual’.

in S.U.A., din populatia totals, circa 10%, (28,6 milioane persoane) provin din
pirinti alcoolici, iar 6,6 milioane minori sint alcoolici.

Efectele ce decurg din alcoolismul périntilor nu se manifesti numai ca neglijen( sau
abuz asupra copiilor. Alte urméri sint afectarea fondului genetic, a capacitiii intelectuale a
personalitiifii, a gradului de integrare in colectivitate, predispunind la anxietate gi
depresiune, 1a reproducerea comportamentului périntilor, Ia delincven{si. Deseori i copiii
niscuti de mame minore prezintfl semnele unui alcoolism fetal.

"

Percepind starea actuald a conditiei copilului ca ingrijoritoare gi recunoscind-o ca o
prioritate a politicii sociale, guvernul 8.U.A. a inscris in cadrul programului “Healthy
People 2000: National Promotion and Disease Prevention Objectives” nivelul pentru unii
indicatori care exprim¥ bunistarea copiilor (tabelul nr. 2). In tabel, pe ling4 indicatorii
previizufi in program in ultima coloanX sint redate pirerile Centrului de Studii pentru
Politica Sociald din Washington privitoare la realismul si perspectivele almgem
obiectivelor.

8 " Child Maltreatement; How Widespread is the problem, Washington DC, National Center on Child
Abuse and Neglect, 1992,

7 ™ Children o Alcoholics. Tends to Run in Families, Alcohol, Washington DC, Drug Abuse and Metal
Health Administration, 1991,
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Tabel nr. 2

Indicatori

Nivelul de bazi

anul 2

Obiective previizute pentru

Daci obiectivul propus
poate fi realizat

Frecvenia nagterilor
subponderale

Rata mortaliti{ii
imfantile

Rata mortalitd{ii juve-
nile (numir copii intre
1-14 ani decedati la
100.000 copii)

7,0% (1989)
13,2% (1989)
9,8% (1989)

17,7% (1989)
32,4% (1989)

niscutilor vii
ricand, max. 9%

ndsculi vii

niiscuti vii

100.000 copii

maximum 5% din numirul
- pentru populajia afro-ame-
maximum 7 cazuri la 1000

- pentru populatia afro-ame-
ricand, maximum 11 la 1000

maximum 29 decese la

nu

Dac# lufim in considerare aceste anticipiri ale specialistilor la care addugim faptul ¢
indicatorii de baz3 pentru starea copiilor cum sint rata mortalitijii din cauze violente,
ponderea nasterilor in afara ciisitoriei, rata siriciei, ponderea copiilor care triiesc cu un
singur pirinte, care prin nivelul lor foarte ridicat dau dimensiune gravitd{ii situatiei actuale
s-ar putea rispunde la o intrebare care friminti o lume intreag¥: de ce Statele Unite ale
Americii nu se numér¥ printre (drile semnatare ale Conventiei asupra Drepturilor Copilului?



