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Acoperirea publica a terapiilor pentru autism si ADHD in Uniunea Europeana este
una fragmentata, deoarece domeniul se afla sub jurisdictia directa a fiecarui stat membru.
Desi un numar de rezolutii europene converg, prin concluziile formulate, spre necesitatea
armonizarii reglementative, practicile de rambursare variaza considerabil de la o tara la
alta.

Diferentele existente sunt vizibile: in Europa de Nord (Danemarca, Suedia,
Finlanda) exista sisteme integrate care pun accent pe inclusivitate si pe interventia
timpurie (cu un puternic si solid sprijin public); in alte state din Europa de Vest (in
Germania sau Spania, de exemplu) accesul este stabil si bine reglementat; in Franta,
unde strategiile nationale existente sunt cuprinzatoare si bine redactate, accesul la
servicii este descris ca fiind mai putin eficient decéat la vecinii sai (intarzierile in
diagnosticare reprezinta aspectul cel mai criticat). Pentru Europa de Est, mentiunile
generale privesc inconsistenta serviciilor (se considera ca serviciile publice sunt relativ
limitate si lipsesc, inca, mecanismele de rambursare extinsa).

ASPECTE COMPARATIVE

AUSTRIA

In Austria, cadrul juridic pentru acoperirea publicd a terapiilor pentru copiii cu
autism si ADHD se constituie in ceea ce se poate numi ,un sistem dual”. Domeniul este
reglementat atat de legile federale privind asigurarile sociale (pentru tratamente
medicale) céat si de legile provinciale privind dizabilitatile (pentru servicii de integrare
pedagogica si sociala).

Programele terapeutice pentru copiii cu tulburari din spectrul autist sunt realizate
atdt in centrele publice de asigurari, cat si in ONG-uri specializate, precum
,Osterreichische Autistenhilfe”, organizatia umbreld a ONG-urilor din Austria care se
ocupa de autism sau Centrul pentru autism Sunshine din Austria Inferioara.

,Osterreichische Autistenhilfe” este un centru de competenta si terapie pentru
persoanele cu autism si ofera, de exemplu, terapie, ateliere pentru copiii cu autism si
parintii acestora, si sprijina grupurile si coaching-ul profesional pentru tinerii cu autism.

Incepand din 2026, Fondul austriac de asigurari de sanatate (OGK) va oferi, pentru
prima data, tratament psihologic clinic ca prestatie acoperita, facilitand astfel in mod
semnificativ accesul la tratament. in acest sens, a fost incheiat un contract la nivel
national cu Asociatia austriaca a psihologilor (BOP), in cooperare cu Institutia de asigurari



https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC6116926/
http://www.autismushilfe.at/
http://www.autismuszentrum-sonnenschein.at/
https://www.gesundheitskasse.at/cdscontent/?contentid=10007.908362&portal=oegkportal#:~:text=Die%20%C3%96sterreichische%20Gesundheitskasse%20(%C3%96GK)%20erm%C3%B6glicht,und%20Psychologen%20(B%C3%96P)%20abgeschlossen.

sociale pentru lucratorii independenti (SVS) si Oficiul federal de asigurari pentru angajatii
publici (BVAEB).

Pana in prezent, tratamentele psihologice clinice erau acoperite de subventii.
Odata cu incheierea noului contract, aproximativ 120.700 de sedinte de tratament
psihologic clinic vor fi disponibile anual ca beneficiu acoperit incepand cu 2026. Aceasta
masura va imbunatati ingrijirea persoanelor cu boli mintale. Costurile initiale pentru
aceste sedinte de tratament vor fi eliminate pentru asigurati, iar timpii de asteptare vor fi
redusi. Accesul va fi asigurat incepand din primavara anului 2026 prin intermediul unui
punct central de servicii al asociatiei profesionale BOP. Asiguratii se pot inregistra la acest
serviciu si vor fi apoi indrumati catre psihologi clinici calificati din apropierea locului de
resedinta. Servicile vor fi furnizate la nivel national, in conformitate cu distributia
populatiei.

Deoarece autismul este adesea clasificat ca ,dizabilitate” si nu doar ca o ,boald”,
o mare parte din sprijinul pe termen lung este reglementat de cele noua legi provinciale
privind dizabilitatea (Landesbehindertengesetze).

Interventia timpurie (Frihférderung) este obligatorie din punct de vedere legal
pentru copiii expusi riscului de dizabilitate. Aceasta include terapie mobila sau
ambulatorie (logopedie, terapie ocupationala) si este de obicei gratuitéd sau se bazeaza
pe o scara de venituri variabila.

Asistenta pentru integrare (Eingliederungshilfe): parintii pot solicita acest lucru prin
intermediul Comisiei districtuale locale (Bezirkshauptmannschaft) sau, in Viena, prin
Fondul social din Viena (FSW). Aceasta acopera:

e terapii specializate pentru autism (de exemplu, abordari bazate pe teacch
sau aba).

e costurile pentru asistenti scolari (schulassistenz) pentru a ajuta copilul sa
se integreze in sistemul de invatamant general.

e asistenta mobila pentru familie.

in majoritatea cazurilor, parintii sunt obligati s contribuie la costuri in mod
corespunzator situatiei lor financiare.

Avand in vedere faptul ca asigurarea medicala obligatorie trebuie s& actioneze in
cazul unei afectiuni medicale care se califica drept boald in sensul legislatiei privind
asigurarile sociale (ceea ce este cazul atunci cand o tulburare mentala sau fizica necesita
tratament medical), prestatiile de asigurare medicalad sunt acoperite in cazul tulburarilor
din spectrul autist, daca acestea din urma indeplinesc criteriile de boala.

Tratamentul medical care trebuie furnizat (care vizeaza, de asemenea, consolidarea
si imbunatatirea starii de sanatate a pacientului) include nu numai serviciile medicilor si


https://www.jusline.at/gesetz/bbg/gesamt
https://www.oesterreich.gv.at/de/themen/menschen_mit_behinderungen/kindheit_und_behinderung/2/Seite.1220210
https://www.fsw.at/
https://www.oesterreich.gv.at/de/themen/menschen_mit_behinderungen/kindheit_und_behinderung/2/Seite.1220220

furnizarea de ajutoare medicale si terapeutice, ci si posibilitatea de a beneficia de
tratamente fizioterapeutice, logopedice-foniatric-audiologice sau ergo-terapeutice
(,terapii”). Pentru ca costurile acestor terapii sa fie acoperite de asigurarea de sanatate,
este necesara o reteta medicala. Cu o reteta medicala sau o trimitere de la un
fizioterapeut, pacientii pot beneficia si de servicile de diagnostic ale unui psiholog
clinician.

Pe langa acoperirea directa a terapiei, cadrul legal prevede ajutor financiar
compensatoriu:

Alocatia familiala (Erh6hte Familienbeihilfe) e majorata incepand cu 1 ianuarie
2025 la 189,20 EUR pe luna. Aceasta se plateste in plus fatd de alocatia familiala
obisnuitd. Se acorda atata timp cat se primeste alocatia familiald obisnuita si poate fi
acordata si retroactiv, dar pentru o perioada maxima de cinci ani de la luna depunerii
cererii.

Alocatie pentru ingrijire (Pflegegeld) se acorda atunci cand copilul are nevoie de
asistenta zilnica semnificativa, peste ceea ce este normal pentru varsta sa, si poate avea
dreptul la o alocatie lunara pentru ingrijire (7 niveluri). Aceasta este reglementata de
Legea federala privind alocatia pentru ingrijire (BPGG).

Bonus familial Plus este un credit fiscal de pana la 2.000 EUR pe an pentru fiecare
copil, care are nevoie de ingrijire chiar si dupa implinirea varstei de 18 ani, daca primeste
in continuare alocatie familiald din cauza unei dizabilitati.

BELGIA

in Belgia, protectia financiara pentru persoanele cu ADHD depinde de varsta
acestora - respectiv daca persoana respectiva este copil sau adult, precum si de
gravitatea impactului afectiunii asupra vietii de zi cu zi.

Sprijinul financiar pentru copiii cu ADHD este gestionat, in general, prin intermediul
sistemelor regionale de alocatii pentru copii (Groeipakket in Flandra, Famiris in Bruxelles
si Famiwal in Valonia).

In Flandra, Agentia Opgroeien stabileste sprijinul de care are nevoie copilul
diagnosticat si impactul afectiunii asupra vietii cotidiene a copilului si a familiei. Pentru
aceasta, se verifica informatiile furnizate prin portalul digital Kids Life in raport cu scala
medico-sociala. Gravitatea afectiunii medicale a tanarului este determinata pe baza a trei
piloni:

e impactul fizic si/sau mental al dizabilitatii sau bolii copilului;
e impactul dizabilitatii sau bolii asupra vietii cotidiene a copilului;


https://www.oesterreich.gv.at/de/themen/familie_und_partnerschaft/familienbeihilfe/Seite.1220330
https://pflege.gv.at/en/care-allowance-levels#:~:text=How%20many%20care%20allowance%20levels,receive%20for%20your%20care%20level%3F
https://www.bmf.gv.at/en/topics/taxation/family-and-children/family-bonus-faq.html#:~:text=The%20Family%20Bonus%20Plus%20is%20a%20monthly%20tax%20credit%2C%20i.e.,%E2%80%A2
https://www.kidslife.be/en/child-benefits/supplementary-child-benefit/care-allowance/flanders

e impactul dizabilitatii sau bolii asupra familiei in care locuieste copilul.

Fiecare pilon primeste un numar de puncte. Daca se vor obtine 4 puncte sau mai
mult in pilonul 1 sau 6 puncte in cei 3 piloni combinati, atunci copilul are dreptul la o
alocatie de ingrijire. Cu cat scorul este mai mare, cu atat este mai mare si suma alocatiei
de ingrijire.

La varsta de 21 de ani, alocatia de ingrijire inceteaza. Se va primi atunci doar
suma de baza din Pachetul de crestere daca copilul indeplineste in continuare conditiile

legate de studii si ocuparea fortei de munca. Cu toate acestea, se poate solicita o alocatie
de inlocuire a venitului sau o alocatie de integrare pentru persoane cu handicap.

Suplimentul lunar se adauga la Groeipakket (alocatia pentru copii) de baza.

Punctaj (P1 + P2 + P3) || Punctajintre1 <4 puncte || Punctaj intre1 = 4 puncte

0 - 5 puncte Fara supliment €93.18
6 - 8 puncte €124.09 €478.02
9 - 11 puncte €289.58 €478.02
12 - 14 puncte €478.02 €478.02
15 - 17 puncte €543.54 €543.54
18 - 20 puncte €582.36 €582.36

Peste 20 puncte €621.18 €621.18

Parintii unui copil cu un handicap recunoscut au dreptul la mai multe facilitati
fiscale printre care:

e scutire de impozit: o transa mai mare din venitul parintilor este scutita de
impozitul pe venit, ceea ce duce la o crestere efectiva a salariului net

o statutul de ,persoana dependenta cu handicap”: in declaratia de impozit, un
copil cu handicap este considerat ca echivalentul a ,doi copii’, ceea ce
reduce semnificativ povara fiscala.


https://www.kidslife.be/en/child-benefits/supplementary-child-benefit/care-allowance/flanders
https://www.kidslife.be/en/key-moments/my-child-needs-extra-care#:~:text=Families%20with%20children%20who%20have,your%20electricity%20or%20gas%20meter.
https://www.kidslife.be/en/key-moments/my-child-needs-extra-care#:~:text=Families%20with%20children%20who%20have,your%20electricity%20or%20gas%20meter.

Pentru copiii cu dizabilitati, se pot deduce costurile pentru ingrijirea lor (cresa,
ingrijire dupa scoala sau tabere specializate) pana cand copilul implineste 21 de ani, in
timp ce pentru ceilalti copii, acest beneficiu inceteaza la varsta de 14 ani.

Pentru cazurile complexe de ADHD, parintii pot apela la un centru de reabilitare
ambulatorie (RCA) sau la un centru pentru tulburari de dezvoltare (CTD).

Aceste centre ofera ingrijire multidisciplinara (psiholog + logoped +
kinetoterapeut).

Costurile sunt acoperite aproape in totalitate de fondul de asigurari de sanatate,
parintii avand de achitat doar o mica suma (aproximativ 2-6 euro per vizita).

BULGARIA

Activitatile de diagnosticare si tratament pentru copiii cu autism si ADHD sunt in
responsabilitatea a trei ministere:

e Ministerul Sanatatii asigura diagnosticarea si evaluarea psihiatrica si
psihologica a copiilor cu autism, precum si monitorizarea acestora,
evaluarea de catre experti a deficientelor, deciziile TELC si, in cazuri rare,
in cazul complicatiilor severe, spitalizarea pe termen scurt.

e Ministerul Educatiei si Stiintei ofera sprijin material pentru acesti copii prin
intermediul gradinitei si, ulterior, prin intermediul scolii, care include sprijin
pedagogic, psihologic si logopedic.

e Ministerul Muncii si Politicii Sociale, prin Legea serviciilor sociale, ofera o
serie de servicii, care includ informare, consiliere, insotire terapeutica etc.
In practica, serviciile sociale includ si terapii pentru copiii cu autism si, atunci
cand este necesar, pentru cei cu ADHD. Acest lucru se realizeaza la nivel
regional in intreaga tara prin echipe multidisciplinare formate, la care
participa un logoped, un psiholog, un reabilitator/kineterapeut, un asistent
social si educatori.

In Bulgaria, terapiile nu sunt rambursate, dar diverse alte activitati sunt finantate
din fonduri publice prin:

o Sectiile psihiatrice de zi pentru copii si adolescenti — in total 6 in tara, unde,
pe langa diagnosticarea de catre o echipa multidisciplinara, se desfasoara
activitati precum consilierea si psihoeducatia parintilor.

multidisciplinare, care pot desfasura activitati de diagnostic si terapeutice.


https://www.mh.government.bg/en/
https://www.mon.bg/
https://www.mlsp.government.bg/eng
https://www.mlsp.government.bg/uploads/37/politiki/trud/zakonodatelstvo/eng/social-services-act.pdf

e Serviciile sociale din comunitate, prin bugetele locale implementeaza
activitati de natura psihologica, de logopedie si de reabilitare (la nivel
regional si prin intermediul municipalitatilor).

Serviciile furnizate Tn comunitate sunt urmatoarele:

« Centre de zi pentru copii si/sau tineri cu dizabilitati (DCDMU) — ofera
ingrijire de zi in comunitate;

+ Centre de zi pentru persoane cu dizabilitati (DCLU) — ofera ingrijire
de zi in comunitate;

+ Centre de reabilitare si integrare sociala (CSRI) pentru copii — ofera
servicii pe ora in comunitate;

* Centre de sprijin comunitar (CCS) — ofera servicii pe ora in
comunitate;

+ Complexe pentru servicii sociale (CSS) — ofera servicii pe ora in
comunitate.

Ministerele relevante sunt responsabile pentru aceste activitati, iar la nivel local -
municipalitatile. In Bulgaria, sistemul de sdnatate este responsabil pentru diagnosticarea
si evaluarea de catre experti a autismului si ADHD, dar terapiile pe termen lung sunt
acoperite in principal de sistemul social prin centrele de zi listate si servicii specifice.

O cerintd de baza pentru accesul la terapie este prezenta unui diagnostic stabilit
de o echipa multidisciplinara si a unei documentatii medicale detaliate a rezultatelor
diferitelor aspecte ale evaluarii. Acest lucru se aplica atat copiilor cu autism, cat si tuturor
afectiunilor deficitare care fac obiectul interventiilor terapeutice.

Terapiile recunoscute si finantate public sunt: terapia comportamentala, terapia
logopedica, fizioterapia si formarea parintilor.

CIPRU

in Cipru, terapiile pentru copiii diagnosticati cu autism si/sau ADHD sunt partial
acoperite de asigurarea publica. Unele terapii medicale conexe (logopedie, terapie
ocupationala, fizioterapie si psihologie clinica) sunt acoperite de Sistemul National de
Sanéatate Generala (GESY). in plus, Ministerul Sanatatii gestioneaza un program separat
de subventii pentru ,terapii de sanatate pentru copiii cu dizabilitati”, care ofera o mica
subventie pe sesiune pentru anumite terapii. Alte forme de sprijin specifice autismului (de
exemplu, programe ABA specializate, ABA intensiva la domiciliu, anumite cursuri de
formare pentru parinti, centre rezidentiale specializate sau centre specifice autismului)
sunt adesea furnizate in mod privat sau prin programe pilot limitate si nu sunt finantate in
totalitate de sistemul public.



https://www.gesy.org.cy/sites/Sites?d=Desktop&locale=en_US&lookuphost=/en-us/&lookuppage=home-en
https://www.gesy.org.cy/sites/Sites?d=Desktop&locale=en_US&lookuphost=/en-us/&lookuppage=home-en

Autoritatea publica pentru sistemul general de sanatate (GESY) incheie contracte
si ramburseaza furnizorii de servicii medicale inregistrati (medici personali, profesionisti
din domeniul sanatatii, cum ar fi logopezi, terapeuti ocupationali, fizioterapeuti, psihologi
clinici).

Ministerul Sanatatii gestioneazé schema de subventii pentru ,terapii de sénatate
pentru copiii cu dizabilitati” si ofera servicii de sanatate mintala pentru copii si adolescenti
in spitale/centre publice.

Departamentul pentru incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitati (Ministerul
Muncii, Protectiei Sociale si Asigurarilor Sociale) ofera unele alocatii pentru dizabilitati,
prestatii de asistenta sociala si poate finanta sau cofinanta servicii pentru familiile eligibile.

in plus, Centrul de interventie si sprijin familial pentru autism gestioneaza un
program aprobat si cofinantat de guvern, destinat sa ofere sprijin coordonat (este inca in
curs de implementare etapizata). .

Orice beneficiar inregistrat in cadrul GESY poate accesa serviciile medicale
conexe enumerate in sistemul general de sdnatate. In practica, accesul necesitd de
obicei inregistrarea la un medic si, pentru unele trimiteri la specialisti/pacienti ambulatoriu,
o trimitere de la medicul generalist.

Subventiile Ministerului Sanatatii pentru copiii cu dizabilitati sunt destinate copiilor
cu dizabilitati cu varste cuprinse intre 3 si 18 ani, pentru a-i ajuta sa continue sa
frecventeze scoala. Solicitantii trebuie sa depuna o cerere oficiald la Departamentul
pentru pacienti subventionati al Ministerului, Tmpreuna cu documentatia
medicala/diagnostica justificativa.

Acoperite de GESY (rambursare publica / furnizori contractati):

e Terapie logopedica (logopezi). (Logopezii integrati in GESY din 2021).
e Terapie ocupationala.

e Fizioterapie.

e Psihologie clinica / psihoterapie

in plus, schema de subventii a ministerului mentioneazd in mod explicit
fizioterapia, terapia ocupationald, hidroterapia si terapia logopedica ca fiind incluse in
sfera de aplicare a subventiei pentru copiii cu dizabilitati.

Servicile GESY implica, in mod normal, coplati minime din partea pacientului
pentru vizitele in ambulatoriu: de exemplu, pentru vizitele la logoped in cadrul GESY,
coplata pacientului este de 10 EUR pe vizita (pana la atingerea plafonului anual de
coplata). Alte coplati pentru servicii in ambulatoriu (specialisti, asistenti medicali, alte
categorii de profesionisti ) au tarife standard reduse in cadrul GESY. Furnizorii
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https://www.gov.cy/moh/en/
https://www.gesy.org.cy/sites/Sites?d=Desktop&locale=en_US&lookuphost=/en-us/&lookuppage=home-en
https://www.gesy.org.cy/sites/Sites?d=Desktop&locale=en_US&lookuphost=/en-us/&lookuppage=home-en

beneficiaza de rambursari de la Autoritatea de Asigurari de Sanatate sub forma unei
taxe pentru servicii sau in conformitate cu alte metode convenite.

Subventia acordata de minister pentru copiii cu dizabilitati este de 20 EUR per
sedinta de terapie, iar plata se face direct terapeutului — orice suma care depaseste 20
EUR trebuie platitd de familia pacientului. Subventia se aplicd numai in timpul anului
scolar (nu si in timpul vacantei de vara/Craciun/Paste).

ESTONIA

in Estonia, copiii cu ADHD sunt protejati printr-un mix de legi nationale, politici
educationale incluzive si sisteme de asistenta sociala. ADHD-ul este tratat sub egida
"Nevoilor Educationale Speciale” (SEN) si a drepturilor persoanelor cu dizabilitati,
autoritatile asigurandu-se ca sprijinul se bazeaza pe nevoile functionale reale ale
copilului, mai degraba decat pe un diagnostic medical.

Actori-cheie din sectorul public:

- Fondul estonian de asigurari de sanatate este responsabil cu administrarea
asigurarilor nationale de sanatate si finantarea servicilor de asistenta
medicala, inclusiv psihiatria infantila, psihologia clinica, logopedia, fizioterapia
si serviciile de terapie la nivel primar (fondul de terapie).

- Consiliul de asigurari sociale organizeaza si finanteaza servicii de reabilitare
sociala pentru copii, precum si evaluarea dizabilitatilor si anumite prestatii
legate de serviciile sociale.

- Administratiile locale furnizeaza si/sau finanteaza diverse servicii sociale (de
exemplu, persoane de sprijin, servicii de ingrijire a copiilor, servicii de
transport), in special pentru familiile care cresc copii cu dizabilitati severe sau
profunde.

- Ministerul Educatiei si Cercetarii este responsabil pentru sistemul si finantarea
serviciilor de sprijin educational, inclusiv specialisti in sprijin, Tn scoli si in
reteaua Rajaleidja. Se gasesc mai multe informatii despre nevoile educationale
speciale la adresa de web https://www.hm.ee/en/education-research-and-
youth-affairs/special-educational-needs

Pentru un copil diagnosticat cu ADHD sau cu o tulburare pervaziva de dezvoltare
(TPD), necesitatea terapiei este evaluata de medicul curant al copilului (inclusiv echipa
de tratament). Pe baza acestei evaluari, toate terapiile incluse in lista serviciilor de
sanatate — precum psihoterapia, terapia ocupationald, fizioterapia si altele — sunt
rambursate de Fondul de asigurari de sanatate din Estonia, dupa cum este necesar.
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https://tervisekassa.ee/en
https://www.hm.ee/en/education-research-and-youth-affairs/special-educational-needs
https://www.hm.ee/en/education-research-and-youth-affairs/special-educational-needs

In majoritatea cazurilor, serviciile rambursate de Fondul de asiqurari de sanétate
din Estonia necesita ca persoana sa aiba o asigurare de sanatate valabila si o trimitere.
Cu toate acestea, unele servicii de sanatate mintala sunt disponibile pentru toata lumea,
adica fara trimitere si, de asemenea, pentru persoanele neasigurate. De exemplu, tinerii
cu varsta de pana la 26 de ani au acces la servicii gratuite de consiliere in domeniul
sanatatii mintale, cu prag redus.

Pentru serviciile medicale se aplica urmatoarele conditii:

- serviciul trebuie sa fie inclus in lista serviciilor medicale rambursate de Fondul
de asiqurari de sanatate din Estonia;

- serviciul trebuie sa fie furnizat in conditiile specificate in lista respectiva;

- furnizorul de servicii medicale trebuie sa aiba un contract cu Fondul de
asigurari de sanatate din Estonia, iar specialitatea relevanta trebuie sa fie
inclusa in contract (de exemplu, psihologie independenta sau psihiatrie);

- serviciul trebuie furnizat in conformitate cu termenii contractuali (de exemplu,
se aplica cerinte specifice pentru consilierea privind renuntarea la fumat,
consilierea privind dependenta de nicotina si tratamentul tulburarilor legate de
consumul de alcool).

Atunci cand Fondul de asigurari de sanatate din Estonia acopera costul unui
serviciu in numele unei persoane, se aplica urmatoarele:

- Coplata nu este permisa pentru serviciile psihiatrice si psihologice, cu exceptia
cazului in care acest lucru este permis in mod specific in lista oficiala a
serviciilor medicale rambursabile.

- Furnizorii pot percepe o taxa de vizita in conformitate cu Legea asigurarilor de
sanatate.

- La inceperea tratamentului se intocmeste un plan de tratament pentru fiecare
pacient. Fondul de asigurari de sanatate plateste toate serviciile indicate din
punct de vedere medical incluse in planul de tratament, cu conditia ca acestea
sa fie incluse in catalogul oficial al serviciilor medicale. Furnizorul de servicii
medicale trebuie sa isi planifice activitatea in limitele financiare prevazute in
contractul incheiat cu Fondul de asigurari de s&natate. in cazul in care
furnizorul depaseste volumul financiar convenit, acesta poate prezenta facturi
in conformitate cu normele privind preluarea obligatillor de plata de catre
Fondul de asigurari de sanatate. Termenii contractuali includ specialitatea, locul
prestarii serviciilor, numarul de cazuri tratate, suma totala si costul mediu pe
caz. Daca costul mediu pe caz al furnizorului devine mai mare decat cel
convenit, numarul de cazuri pentru anul urmator va fi redus in consecinta.
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Statul acorda subventii semnificative pentru medicamentele destinate tratarii
ADHD. La inceputul anului 2026, Fondul de asigurari de sanatate a extins aceste
subventii pentru a include si adultii (anterior fiind destinate in principal copiilor), insa
pentru a beneficia de reducere trebuie indeplinite anumite criterii specifice.

Tratamentele gen "terapia cognitiv-comportamentala (TCC)” sunt acoperite atunci
cand sunt prescrise de un medic, desi timpul de asteptare pentru specialisti poate fi lung.

Consiliul de Asigurari Sociale (Sotsiaalkindlustusamet) gestioneaza sprijinul
acordat persoanelor a caror stare afecteaza in mod semnificativ viata de zi cu zi.

Familiile pot solicita stabilirea ,gradului de gravitate a dizabilitatii” (moderat, sever
sau profund). Acest lucru se bazeaza pe nevoia copilului de indrumare si supraveghere,
nu doar pe diagnosticul in sine.

Ministerul Educatiei se asigura ca toti copiii cu ADHD si autism pot avea succes la
scoala prin intermediul retelei Rajaleidija:

Rajaleidja (practic, aceasta este echivalentul unui sistem national de consiliere
inclusa in Autoritatea pentru Educatie si Tineret) ofera consiliere educationala gratuita.
Expertii recomanda ajustari specifice pentru scoala, cum ar fi planuri de studiu
individuale, invatare in grupuri mici sau asistenta unei persoane de sprijin (tugiisik).

Odata ce Rajaleidja face o recomandare formald pentru un program educational
special, autoritatile locale si scoala au obligatia legala de a oferi acest sprijin.

Pentru persoanele cu autism care au nevoie de sprijin intens, statul finanteaza
,Servicii speciale de asistenta sociala” pentru adulti si adolescenti, inclusiv sprijin in viata
de zi cu zi, sprijin pentru angajare si asistenta la domiciliu.

In timp ce caile medicale traditionale acopera terapia standard, bugetul pentru
reabilitare sociala mentionat mai sus poate fi adesea utilizat pentru interventii
specializate, cum ar fi analiza comportamentala aplicata (ABA) sau terapia de integrare
senzoriala la centre autorizate.

FINLANDA

Sprijinul acordat de Finlanda copiilor cu ADHD si autism se bazeaz& pe un model
,bazat pe nevoi” - sprijinul este dictat mai mult de provocarile functionale ale copilului si
mai putin de diagnosticul medical. Sistemul este gestionat prin trei piloni principali: Kela
(Institutia de asigurari sociale), serviciile de bunéstare/welfare ale unitatilor administrative
(asistenta medicala publica) si sistemul de invatamant.
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In Finlanda, terapiile sunt finantate in principal ca reprezentand un proces de
reabilitare medicald intensiva, daca afectiunea are un impact semnificativ asupra vietii
cotidiene, sau ca psihoterapie de reabilitare.

Terapiile pentru copiii diagnosticati cu autism si/sau ADHD sunt disponibile si
finantate din fonduri publice. Cu toate acestea, nu exista programe nationale de finantare
publica pentru diagnosticare sau alte afectiuni specifice. in schimb, copiii diagnosticati cu
autism si/sau ADHD sunt tratati in cadrul sistemului public de sanatate. Masurile de sprijin
in scoli si in educatia timpurie sunt, de asemenea, esentiale pentru acesti copii. Serviciile
de bunastare judetene sunt responsabile de asistenta sociala si de sanatate in Finlanda.
Astfel, acestea sunt responsabile de tratamentul si ingrijirea medicala a copiilor
diagnosticati cu autism si/sau ADHD.

Serviciile de sanatate publica pentru copii sunt oferite (in principiu) gratuit. Dupa
ce primeste diagnosticul de autism si/sau ADHD, copilul este adesea transferat la un
centru de ingrijire medicala specializat, unde se elaboreaza un plan de reabilitare. Acest
plan este esential pentru a ghida organizarea masurilor de sprijin.

Institutia de asigurari sociale din Finlanda (Kela) este responsabild pentru mai
multe tipuri de servicii de reabilitare in Finlanda, in conformitate cu Legea privind
reabilitarea 566/2005. Serviciile de reabilitare sunt oferite gratuit si sunt disponibile la
cerere.

Pentru copiii diagnosticati cu autism si/sau ADHD si pentru parintii acestora, Kela
ofera cursuri de reabilitare si adaptare care ajuta copiii si familiile lor sa se adapteze la
schimbaérile aduse de diagnostic. in timpul cursului, familile primesc informatii despre
diagnostic si beneficiaza de sprijinul altor parinti si de ajutor in gestionarea vietii de zi cu
zi. Pentru informatii mai detaliate, va rugam sa vizitati aceste site-uri web:

- ADHD, curs pentru familie

- Tulburare usoara sau moderata din spectrul autist, curs pentru familie

- Tulburare severa din spectrul autist cu debut precoce, curs pentru familie

- Reabilitare familiala LAKU

In plus, Kela oferd servicii de reabilitare medicala intensiva, care pot include
diverse  tipuri de terapii. Pentru mai multe informatii, consultati:
https://www.kela.fi/therapies . Kela este responsabila si de psihoterapia de reabilitare,
care poate fi oferita sub forma de psihoterapie individuala, de grup, de familie sau de
cuplu.

Terapia cognitiv-comportamentala (TCC) este larg acceptata si acoperita de Kela.
Aceasta poate fi accesata ca parte a psihoterapiei de reabilitare (pentru persoanele cu
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varsta cuprinsa intre 16 si 67 de ani) sau ca reabilitare medicala intensiva pentru copiii
mai mici. Statul plateste o parte semnificativd (aproximativ 57,60 € per sedinta

individuala), desi familiile pot plati o mica taxa ,diferentd” daca terapeutul privat percepe
un tarif mai mare.

Pretul unei sedinte de psihoterapie poate varia in functie de psihoterapeut si de
forma de psihoterapie. La clinica Mehildainen, pretul mediu pentru psihoterapia de
reabilitare rambursata de Kela este de 110-125 € pe sedinta (zona metropolitana Helsinki,
Tampere si Turku) si 100-115 € pe sedinta (alte regiuni din Finlanda). Rambursarea Kela
de 57,60 € pe sedinta se deduce din pret.

Kela acorda sprijin pentru psihoterapia de reabilitare pentru o perioada de un an.
Dupa aceasta, psihiatrul va reevalua situatia si, daca este necesar, va elibera un nou
certificat medical B pentru inca un an de terapie. Durata maxima a psihoterapiei de
reabilitare rambursata de Kela este de trei ani. Se ramburseazd maximum 80 de sedinte
de psihoterapie pe an (si un total de 200 de sedinte).

Finlanda este unul dintre liderii mondiali in domeniul educatiei incluzive.
Majoritatea copiilor cu ADHD si autism frecventeaza scoli obisnuite, dar beneficiaza de
unul dintre cele trei niveluri de sprijin:

e Sprijin general care cuprinde ajustari minore pentru toti elevii.

e Sprijin intensificat cu un plan formal de invatare cu ajutor regulat in grupuri
mici.

e Sprijin special cu un plan individual de invatare (ILP) cu caracter juridic
obligatoriu. Acesta poate include un asistent scolar dedicat
(koulunkayntiavustaja), examene modificate si metode de predare
specializate.

FRANTA

in Franta, protectia si sprijinul copiilor cu ADHD si autism sunt gestionate printr-un
sistem centralizat care combina acoperirea medicala (asigurarile sociale) cu centre locale
de sprijin pentru persoanele cu dizabilitati, cunoscute sub numele de MDPH (Maison
Départementale des Personnes Handicapées).

Exista diferite programe in acest domeniu:

- AEEH - desemneaza alocatia pentru educatia unui copil cu dizabilitati. AEEH
reprezinta practic o suma de bani acordata parintilor care au un copil cu
dizabilitati. Pentru a beneficia de AEEH, copilul trebuie sa aiba sub 20 de ani
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si sa locuiasca in Franta. Pentru a beneficia de AEEH, copilul trebuie, de
asemenea, sa aiba un grad de handicap de 80% sau mai mult, sau un grad de
handicap intre 50% si mai putin de 80% si sa aiba nevoie de sprijin si ingrijire
speciala. Aceasta alocatie este uneori insuficienta pentru a acoperi cheltuielile
suplimentare, care pot fi finantate prin suplimentul AEEH. Temeiul juridic al
acordarii acestui ajutor este Codul securitatii sociale. De exemplu, articolul
L541-1 detaliaza conditiile de eligibilitate: “Orice persoané care are in ingrijire
un copil cu handicap are dreptul la alocatia pentru educatia copilului cu
handicap, dacé handicapul permanent al copilului este cel putin egal cu un
procent specificat. O alocatie suplimentara se acorda unui copil cu dizabilitati a
cdrei natura sau gravitate necesita cheltuieli deosebit de mari sau necesita
asistenta frecventa din partea unei terte parti. Cuantumul acesteia variazéa in
functie de amploarea cheltuielilor suplimentare suportate sau de natura
continué a asistentei necesatre. (...)"

AAH sau alocatia pentru adultii cu handicap. Aceasta suma de bani se acorda
daca persoana in cauza nu poate lucra deloc sau suficient din cauza
handicapului si nu castiga suficient pentru a se intretine. Pentru a primi AAH,
persoana trebuie sa: locuiasca in Franta si sa aiba cel putin 20 de ani. (Uneori,
AAH se acorda incepand cu varsta de 16 ani.) Pentru a beneficia de AAH,
trebuie sa existe un grad de handicap de 80% sau mai mult sau un grad de
handicap intre 50% si mai putin de 80%. Temeiul juridic al acestei asistente
este, de asemenea, Codul securitatii sociale si Codul actiunii_sociale si al
familiei. De exemplu, anexa 2-4 specifica scala de evaluare a dizabilitatilor.
Ajutorul parental PCH (compensatie personalizata pentru handicap) este
componenta de asistenta parentala a prestatiei de compensare pentru
handicap. Statul finanteaza asistenta umana sau tehnica pentru a permite unui
parinte cu handicap sa se ingrijeasca de copilul sau. Temeiul juridic este
Decretul nr. 2020-1826 din 31 decembrie 2020 privind imbunatatirea prestatiei
de compensare pentru handicap.

Pentru cheltuielile medicale, sunt disponibile diverse forme de asistenta:

Asigurarea medicala suplimentara solidara (Complémentaire santé solidaire)
ofera acoperire medicala suplimentara gratuita sau la costuri reduse. Aceasta
este disponibila persoanelor care locuiesc in Franta in mod stabil si regulat si
ale caror venituri nu depasesc anumite limite, stabilite in functie de componenta
gospodariei.

Codul securitatii sociale descrie modul de functionare al asigurarii medicale
suplimentare bazate pe solidaritate: Articolul L861-1 prevede:
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“Persoanele mentionate la articolul L. 160-1 au dreptul la asigurare medicala
suplimentara in urmatoarele conditii:

o Faré a plati nicio contributie financiara atunci cand venitul lor, precum si
cel al altor membri ai aceleiasi gospodarii, este sub un plafon stabilit prin
decret;

o Sub rezerva pléatii unei contributii financiare atunci cand venitul lor,
precum si cel al altor membri ai aceleiasi gospodatrii, se situeaza intre
plafonul mentionat la punctul 1° si acelasi plafon majorat cu 35%. (...)”

- Acoperirea universala de sanatate (PUMa) permite oricarei persoane care
lucreaza sau locuieste permanent in Franta sa beneficieze de acoperirea costurilor de
sanatate (rambursarea consultatiilor medicale, medicamentelor, analizelor etc.) fara nicio
intrerupere a prestatiilor. Aceasta permite persoanelor sa beneficieze de rambursarea
directad a partii obligatorii din costurile medicale achitate personal (consultari medicale,
medicamente, analize), cunoscuta sub denumirea de ,partea de securitate sociald”; si
acoperirea costurilor medicale de catre sistemul de asigurari de sanatate, chiar daca

situatia persoanei in cauza se schimba.

Codul securitatii sociale detaliazd acest mecanism in articolul L160-1: “Orice
persoand care lucreazd sau, dacad nu este angajata, locuieste permanent si in mod
regulat in Franta are dreptul, in caz de boald sau maternitate, la acoperirea costurilor de
sé&natate in conditiile prevéazute in prezentul cod. (...)"

- Bolile de lunga durata (ALD) sunt boli a caror gravitate si durata necesita un
tratament prelungit, regulat si deosebit de costisitor. Exista doua tipuri de ALD: cele
considerate ,scutite” si cele considerate ,nescutite”, pentru care nu acorda aceleasi
drepturi. Daca boala persoanei in cauza este recunoscuta ca ALD scutita, poate beneficia
de acoperirea 100% a cheltuielilor medicale legate de aceasta boala. Persoanele cu
ADHD nu pot fi recunoscute ca avand o boala ALD scutita. Cu toate acestea, in anumite
cazuri, persoanele cu autism, in functie de gravitatea afectiunii psihiatrice, pot beneficia
de acest mecanism. Aceasta asistenta este, de asemenea, reglementatd de Codul
securitatii sociale.

De exemplu, articolul 324-1 din cod prevede: “In cazul unei boli de lungd duraté Si

o perioadd determinatd, medicul curant stabileste tratamentul pe care beneficiarul
asigurdrii de sanatate trebuie sa il urmeze daca ingrijirea este asigurata fara intrerupere

()

- Copiii cu varste cuprinse intre 0 si 12 ani cu intarzieri in dezvoltare care
sugereaza o tulburare de dezvoltare neurologica (NDD) sunt eligibili pentru
pachetul de interventie timpurie. Acest pachet acopera costurile evaluarilor si
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sedintelor cu terapeuti ocupationali, terapeuti psihomotori sau psihologi timp
de un an. Codul securitatii sociale si Codul sanatatii publice reglementeaza
aceasta chestiune.

- Programul Mon soutien psy a inlocuit MonParcoursPsy in 2023. Acesta permite
copiilor de la varsta de 3 ani, tinerilor si adultilor care sufera de tulburari psihice sa
beneficieze de sedinte de sprijin cu un psiholog, rambursate de asigurarea de sanatate.

Securitatea sociala este alcatuita din sase ramuri. Pentru acoperirea terapiilor
pentru persoanele cu ADHD sau autism, ramura asigurarilor de sanatate este cea
relevanta. Aceasta acopera cheltuielile medicale ale persoanelor asigurate si garanteaza
accesul la ingrijire medicala. Promoveaza prevenirea si contribuie la reglementarea
sistemului francez de sanatate. Acopera riscurile de boala, maternitate, invaliditate si
deces.

In cadrul sistemului general de securitate social&, ramura asigurérilor de sinatate
este gestionatd de Fondul National de Asigurari de Sanatate (CNAM) si reteaua din
coordonarea sa, care cuprinde fondurile locale de asigurari de sanatate (CPAM), fondurile
generale de securitate sociala (CGSS) din departamentele de peste mari, fondurile de
pensii si de asigurari de sanatate ocupationald (Carsat) si uniunile care gestioneaza
institutiile fondurilor de asigurari de sanatate (Ugecam).

Pentru asistenta mentionata anterior, alte organizatii sunt implicate in furnizarea
acestor prestatii, cum ar fi consiliul departamental pentru prestatia de compensare a
invaliditatii si/sau alocatia pentru adulti cu handicap (AAH) si AEEH (alocatia pentru
educatia copiilor cu handicap) pentru copii, care sunt platite de Fondul de Alocatii
Familiale (CAF) din departamentul de care apartine persoana in cauza.

MDPH (Centrul departamental pentru persoane cu handicap) joaca, de asemenea,
un rol in procesul de implementare a planului de viata pentru fiecare persoana cu
handicap. Acesta evalueaza nevoile de sprijin necesare pentru realizarea acestui plan
individual si aloca asistenta necesara (financiara, materiala sau umana) in functie de
situatia dumneavoastra.

in ceea ce priveste coordonarea, Ministerul Sanatatii si serviciile din subordine
sunt responsabile de coordonarea diverselor politici publice privind acoperirea
cheltuielilor medicale pentru persoanele cu handicap.

Uneori, persoanele au nevoie de terapie logopedica, terapie psihomotorie, terapie
ocupationala, sprijin educational sau grupuri de dezvoltare a abilitatilor sociale pentru a
progresa, a comunica si a-si depasi dificultatile. Unele dintre aceste specialitati nu sunt
recunoscute oficial si nu sunt acoperite de asigurarea nationald de sanatate. Cu toate
acestea, daca sedintele sunt prescrise de un medic, MDPH (Casa Departamentala pentru
Persoane cu Dizabilitati) le poate acoperi integral sau partial.
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GERMANIA

in Germania, copiii cu tulburare de deficit de atentie si hiperactivitate (ADHD) sau
cu o tulburare din spectrul autist (ASD) pot beneficia de diferite servicii, in functie de
diagnosticul specific si de obiectivul masurii. Reglementarile relevante pentru acoperirea
costurilor se regasesc in diferite baze juridice, in special in: Codul social, cartea a cincea
(SGB V) — Asigurarea medicala obligatorie; Codul social, cartea a opta (SGB VIII) —
Asistenta pentru copii si tineri; Codul social, cartea a noua (SGB IX) — Reabilitarea si
participarea persoanelor cu dizabilitati; Codul social, cartea a unsprezecea (SGB Xl) —
Asigurarea socialda de ingrijire; Codul social, cartea a douasprezecea (SGB Xll) —
Asistenta sociala.

In Germania, copiii cu ADHD si autism sunt protejati si sprijiniti printr-o abordare
duala, strict reglementata, care implica asigurarea de sanatate (Krankenkasse) pentru
tratamente medicale si asistenta socialad/pentru tineret (Jugendamt/Sozialamt) pentru
integrarea sociala si educationala.

In Germania, aproximativ 90% din populatie este inscrisa in sistemul public de
asigurari de sanatate (de exemplu, TK, AOK, Barmer). Pentru copii, aceste servicii sunt,
in general, gratuite (fara coplati):

Terapia cognitiv-comportamentala (CBT) este acoperita integral. CBT este una
dintre cele patru metode de psihoterapie ,recunoscute stiintific’ in Germania. Este
necesara o diagnosticare din partea unui medic si o cerere din partea unui terapeut
autorizat de catre compania de asigurari.

Terapia ocupationala (Ergotherapie) este acoperita integral de sistemul asigirarilor
de sanatate. Aceasta este o ,remediu” standard (Heilmittel) pentru ADHD si autism. Este
utilizata pentru imbunatatirea abilitatilor motorii, a concentrarii si a functionarii zilnice. Un
pediatru sau psihiatru trebuie sa elibereze o reteta.

Logopedia (Logopéadie) este acoperita integral. La fel ca terapia ocupationala, este
acoperita daca este prescrisa de un medic pentru a trata problemele de comunicare sau
de interactiune sociala frecvente in cazul autismului.

Terapia de integrare senzoriala este acoperita (de obicei). Aceasta este efectuata
de obicei de terapeuti ocupationali. Desi terapia senzoriala ,purd” este uneori contestata
de asiguratori, aceasta este aproape intotdeauna acoperita atunci cand este integrata

intr-o prescriptie standard de terapie ocupationala.

Medicamentele standard pentru ADHD (cum ar fi metilfenidatul) sunt acoperite,
necesitand de obicei doar o mica coplata de 5 € pe reteta (scutita pentru copii).
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GRECIA

in Grecia, tratamentele pentru copiii diagnosticati cu tulburari din spectrul autist
(TSA) sau ADHD pot fi finantate sau rambursate de stat, in principal prin Organizatia
Nationald pentru Furnizarea Serviciilor de Sanatate (EOPYY) si programele de stat
specializate; rambursarile se bazeaza pe un cadru juridic structurat pentru educatia
speciala si sprijinul copiilor cu dizabilitati:

* Legea 2716/1999

* Legea 2817/2000

* Legea 3699/2008

* Legea 4186/2013 articolul 28

In ceea ce priveste politica sociala, programul pilot ,Interventie timpurie in
copilarie” (2025) a fost implementat pentru copiii cu autism sau cu alte tulburari de
dezvoltare pana la varsta de 6 ani, la care pot participa si copiii cu ADHD. Programul face
parte din planul strategic national de reforma ,Grecia 2.0" si este finantat de Uniunea
Europeana.

in ceea ce priveste sectorul educatiei, in conformitate cu Legea 4823/2021,
Centrele interdisciplinare de evaluare, consiliere si sprijin (KEDASY) sunt structurile
oficiale ale Directiilor regionale de educatie, responsabile de evaluarea interdisciplinara,
consilierea si sprijinul elevilor, scolilor si profesorilor, in special celor cu nevoi
educationale speciale sau dizabilitati.

Centrele interdisciplinare de evaluare, consiliere si sprijin KEDASY:

e evalueaza nevoile educationale si psihosociale ale elevilor,

e emite avize si recomandari pentru punerea in aplicare a masurilor adecvate
si a programelor de sprijin individualizate si

o ofera consiliere profesorilor si scolilor cu privire la punerea in aplicare a
interventiilor educationale, predarea diferentiata si incluziunea elevilor cu
nevoi speciale in mediul scolar.

Legea prevede dotarea KEDASY cu personal interdisciplinar adecvat, inclusiv
psihologi, asistenti sociali si educatori speciali, si defineste organizarea, functionarea si
responsabilitatile acestora, cu scopul de a asigura accesul egal al tuturor elevilor la
ingrijire educationala personalizata si masuri de sprijin in functie de nevoile lor.
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Finantarea si coordonarea terapiilor pentru copiii cu ADHD si autism implica
numeroase organisme publice, cu roluri clare in functie de nevoile copilului:

+ Organizatia Nationala pentru Furnizarea Servicilor de Sanatate (EOPYY)
finanteaza educatia speciala, terapia ocupationala, logopedia, psihoterapia si
consilierea parentala, precum si interventia timpurie pentru copiii de varsta
prescolara, pe baza avizului KEDASY sau al unui psihiatru pediatru, stabilind
numarul de sedinte si furnizorii contractati.

+ KEDASY evalueaza nevoile speciale ale copilului Tn materie de educatie si
dezvoltare, emite avize oficiale si recomanda tipul si intensitatea terapiilor.

« Ministerul Sanatatii gestioneaza structurile publice de sanatate mintala, cum ar
fi sectiile de psihiatrie infantila din spitale si centrele de sanatate mintala pentru
copii si adolescenti, oferind sesiuni gratuite sau la pret redus pentru copiii cu
ADHD si autism.

Pentru ca un copil cu ADHD sau autism sa aiba acces la terapii finantate din fonduri
publice in Grecia, acesta trebuie sa obtina mai intai un diagnostic oficial specializat de la
KEDASY, de la un psihiatru pediatru, un neurolog pediatru, un specialist in dezvoltare
sau de la un departament public de psihiatrie pediatrica, care trebuie sa descrie in detaliu
nu numai tulburarea, ci si efectele sale functionale (de exemplu, dificultati de concentrare,
hiperactivitate, comunicare sociala, dezvoltarea limbajului, sensibilitati senzoriale, lacune
in invatare).

Avizul trebuie sa specifice, de asemenea, terapiile de care are nevoie copilul, cum
ar fi terapia ocupationala, terapia logopedica, educatia speciald sau psihoterapia,
deoarece EOPYY aproba sedintele pe baza acestei recomandari; fara o astfel de
specializare sau fara documentatie suficienta, terapiile pot sa nu fie acceptate. Desi nu
este necesar un procent de handicap pentru acoperirea tratamentului, trebuie sa se
precizeze in mod clar ca dificultdtile afecteazd functionalitatea in viata de zi cu zi,
comunicarea sau adaptarea scolara.

Tratamentele EOPYY acopera toate varstele minorilor, de la sugari péna la 18 ani,
in timp ce programele precum ,Interventia timpurie in copilarie” sunt destinate exclusiv
copiilor cu vérste cuprinse intre 0 si 6 ani si necesitd un diagnostic de tulburare de
dezvoltare si necesitatea unei interventii timpuriil.

Terapiile pentru copiii cu autism sau ADHD pot fi furnizate fie de institutii publice,
si sunt gratuite, fie de terapeuti privati, costul fiind acoperit partial sau integral de fondurile
de asigurari, de la caz la caz. Terapiile recunoscute si rambursate includ:

1 https://www.infokids.gr/wp-

content/uploads/2019/01/%CE%95%CE%93%CE%9A%CE %A5%CE%9A%CE%9B%CE%99%CE%9F
% CE%A3-%CE%95%CE%99%CE%94%CE%99%CE%9A%CE%97 %CF %82-
%CE%91%CE%93%CE%A9%CE%93%CE %97 %CE%A3.pdf
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+ terapie logopedicd pentru dificultdti de limbaj, vorbire, comunicare s
pragmatica;

+ terapia ocupationald pentru dificultati senzoriale, abilitati motorii fine s
grosiere, autoreglare si abilitati de viata cotidiana;

+ terapia fizica pentru tulburari motorii sau dificultati musculo-scheletice;

+ educatie speciala/tratament special, care vizeaza abilitatile de invatare,
imbunatatirea cognitiva, abilitatile sociale si interventia structurata la copiii cu
tulburari de dezvoltare.

+ psihoterapie/sprijin psihologic, care acopera nevoile de reglare emotionala,
dificultatile comportamentale si sprijinul familial, iar in unele cazuri consilierea
familiala este, de asemenea, acoperitd ca parte a interventiei terapeutice
globale?.

In Grecia, terapiile educationale speciale pentru copiii cu autism, ADHD sau alte
dificultati de dezvoltare nu sunt acoperite integral, ci sunt rambursate partial de EOPYY,
cu limite financiare si cantitative specifice, precum si cu un proces de aprobare strict.
Acoperirea nu este nelimitata; exista sume maxime pe luna pentru fiecare diagnostic.
Numarul de sesiuni de educatie speciald acoperite sau rambursate de EOPYY depinde
de diagnostic, de opinia specialistului relevant si de aprobarea organizatiei®.

In Grecia, copiii cu ADHD sau autism pot beneficia de tratament atat prin serviciile
publice, cat si prin furnizori privati. Furnizorii pot fi:

* Furnizori contractati de EOPYY: atunci cand furnizorul (de exemplu, logoped,
terapeut ocupational, kinetoterapeut) are contract cu EOPYY, compensatia se
plateste direct furnizorului. Aceasta inseamna ca parintii nu platesc costul
integral si nu asteapta rambursarea; EOPYY plateste furnizorului direct suma
aprobata pentru sedintele copilului. Parintii acopera de obicei doar diferenta
daca costul sedintei este mai mare decat suma rambursata.

* Furnizori necontractati (privati): daca parintii aleg un terapeut care nu are
contract cu EOPYY, ei trebuie sa plateasca singuri costul integral al sedintei. in
primul réand, parintii sau tutorii depun o cerere de rambursare prin intermediul
gov.gr, insotita de un raport complet al unui specialist competent (de exemplu,
KEDASY, psihiatru pediatru, neurolog pediatru sau specialist in dezvoltare), in
care se mentioneaza diagnosticul, dificultatile functionale ale copilului, precum
si tipul, frecventa si durata sedintelor recomandate. Cererea este apoi evaluata
de EOPYY, care aproba numarul de sedinte care vor fi rambursate si suma pe

2 https://fsa.gr/wp-content/uploads/2025/06/%CE%9D % CE%95%CE%9F % CE%A3-
%CE%9A%CE%91%CE%9D%CE%9F % CE%9D%CE%99%CE%A3%CE%9C%CE%9F % CE%A3-
%CE%95%CE%9F % CE%A0%CE%A5%CE%A5-2.5.25.pdf

3 https://www.eopyy.gov.gr/media/fOwkbflh/fek-4737 tb 04-09-25-parartima-arthron-36-37-38-kai-39.pdf
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sedinta, tindnd cont de diagnostic, gravitatea afectiunii, tipul de terapeut
(contractat sau necontractat) si fondurile disponibile®.

EOPYY recunoaste si ramburseaza sprijinul psihoterapeutic sau psihologic pentru
parinti atunci cand este considerat necesar pentru a satisface nevoile copilului si este
indicat Tn avizul organismului public competent (KEDASY, psihiatru pediatru, neurolog
pediatru, specialist in dezvoltare). Acest sprijin se incadreaza de obicei in categoria
,consiliere familiala” sau ,psihopedagogie parentala” si implica sesiuni care ajuta parintii
sa gestioneze dificultatile comportamentale, sa aplice tehnici structurate acasa, sa
inteleaga nevoile copilului si sa coopereze cu terapeutii®.

ITALIA

in Italia, copiii cu ADHD si tulburéri din spectrul autist (TSA) sunt protejati de un
cadru juridic solid, care pune accentul pe incluziune (in special in scoli) si ingrijire
integrata. Sistemul italian este gestionat in principal prin Servizio Sanitario Nazionale
(SSN) / serviciul public de sanatate. Prin Legea stabilitatii din 2016 (articolul 1, alineatul
401, Legea nr. 208 din 2015), a fost infiintat Fondul pentru ingrijirea persoanelor cu
tulburari din spectrul autist in cadrul bugetului Ministerului Sanatatii, cu o alocare de 5
milioane de euro pe an incepand din 2016. Ulterior, alocarea fondului a fost majorata cu
50 de milioane de euro pentru anul 2021 prin Legea bugetului pe 2021 (articolul 1
alineatul 454 din Legea nr. 178 din 2020) si cu 27 de milioane de euro pentru anul 2022
prin Legea bugetului pe 2022 (articolul 1 alineatul 181 litera (a) din Legea nr. 234 din
2021).

Alineatul 402 din Legea nr. 208 din 2015 mentionata anterior (modificata cel mai
recent prin articolul 14-bis din Decretul-lege nr. 24 din 2022 — Legea nr. 52 din 2022)
stabileste ca, prin decret al ministrului sanatatii, in acord cu ministrul pentru persoane cu
dizabilitati, ministrul economiei si finantelor si ministrul universitatilor si cercetarii, Si sub
rezerva acordului in cadrul Conferintei unificate a statului si regiunilor, se definesc
criteriile si metodele de utilizare a resurselor fondului, cu conditia ca aceste resurse sa fie
alocate urmatoarelor domenii de interventie:

4

https://mitos.gov.gr/index.php/%CE%94%CE %94 %3A%CE%91%CF %80%CE%BF %CE%B6%CE%B7%
CE%BC%CE%AF%CF%89%CF%83%CE%B7 %CE%B8%CE%B5%CF%81%CE%B1%CF%80%CE%
B5%CE%B9%CF%8E%CE%BD %CE%B5%CE%B9%CE%B4%CE%B9%CE%BA%CE%AE%CF %82
%CE%B1%CE%B3%CF%89%CE%B3%CE%AE%CF %82

5 https://fsa.gr/wp-content/uploads/2025/06/%CE%9D %CE%95%CE %9F % CE %A3-
%CE%9A%CE%91%CE%9D%CE%9F % CE%9D%CE%99%CE%A3%CE%9C%CE%9F % CE%A3-
%CE%95%CE%9F % CE%A0%CE%A5%CE%A5-2.5.25.pdf
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a) pentru o cotd egala cu 15%, pentru dezvoltarea de proiecte de cercetare
fundamentala aplicatd, precum si pentru modele clinico-organizationale si bune
practici terapeutice si educationale. Proiectele de cercetare trebuie sa provina de
la organisme de cercetare si structuri publice si private ale Serviciului National de
Sanatate (SSN) si trebuie selectate prin proceduri publice;

b) pentru o cota egald cu 50% — care urmeaza sa fie distribuitd intre regiuni si
provincii autonome — pentru cresterea personalului SSN alocat furnizarii
interventiilor descrise in Ghidul ISS (Institutul National de Sanatate) privind
diagnosticul si tratamentul tulburarilor din spectrul autist;

c) pentru o cota egala cu 15%, pentru initiative de formare, cum ar fi cursuri avansate
si programe de masterat universitar — destinate personalului SSN si lucratorilor din
sectorul social-sanitar, inclusiv personalului mentionat la litera b) — in analiza
comportamentala aplicata si in alte interventii prevazute in Ghidul privind
tulburarile din spectrul autist;

d) pentru o cota egala cu 20%, pentru initiative regionale care vizeaza, cu sprijinul
ISS, dezvoltarea:

e oretea teritoriald de ingrijire pentru supraveghere, cu scopul de a identifica,
diagnostica si oferi interventie timpurie pentru tulburarile de dezvoltare
neurologica in cadrul serviciilor de educatie timpurie pentru copii,
controalelor medicale pediatrice, serviciilor de neuropsihiatrie pentru copii
si adolescenti si terapiei intensive neonatale;

e proiecte de viata personalizate bazate pe calitatea vietii, care sa asigure cai

integrarea educationala si incluziunea sociala si profesionala.

Desi statul ,acopera” aceste terapii, accesibilitatea depinde adesea de
disponibilitatea locala si de certificarile specifice.

Acoperirea este determinata de LEA (Livelli Essenziali di Assistenza) — o lista
nationala a ,nivelurilor esentiale de ingrijire” pe care fiecare regiune trebuie sa le asigure.

» Logopedia (Logopedia) este acoperita integral de SSN, serviciul public
de sanatate. Este una dintre cele mai frecvente terapii publice oferite
copiilor cu TSA sau intarzieri in comunicare.

+ Terapia ocupationald (Terapia Occupazionale) este acoperita, desi
adesea este furnizata prin ,Psihomotricitate” (Psicomotricita) in sistemul
public italian, care se concentreaza pe abilitatile motorii si dezvoltarea
senzorial-motorie.

» Terapia cognitiv-comportamentala (CBT) este acoperitd, in general,
daca este furnizata de departamentul local de neuropsihiatrie pediatrica
(UONPIA). Cu toate acestea, listele de asteptare publice pentru
psihoterapie pot fi foarte lungi.
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Analiza comportamentala aplicata (ABA) este recunoscuta oficial de Institutul
National de Sanatate din Italia (Istituto Superiore di Sanita) ca o practica bazata pe
dovezi. Desi statul ar trebui sa o acopere, in practica, furnizarea publica directa este
limitatd. Unele regiuni (cum ar fi Veneto sau Puglia) oferd rambursari partiale sau
vouchere, dar multe familii ajung sa plateasca din fonduri private.

Terapia senzoriala este de obicei integrata in sesiunile de psiho-motricitate sau
terapie ocupationala, mai degraba, decét o prestatie acoperita independent.

,Legea 104" (Legge 104/92) - aceasta cuprinde cea importanta protectie legala

pentru copiii cu dizabilitati din ltalia. Odata ce un copil este ,certificat” in conformitate cu
Legea 104 poate beneficia de urmatoarele facilitati:

- Sprijin scolar - Italia are un model de ,incluziune completd”. Nu exista aproape
deloc ,scoli speciale”; copiii sunt plasati in clase obisnuite si au dreptul legal la
un Insegnante di Sostegno (profesor de sprijin) si la un plan educational
individualizat (PEI).

- Alocatii financiare - familile pot beneficia de Indennita di Accompagnamento
sau Indennita di Frequenza (o alocatie lunara pentru a ajuta la acoperirea
costurilor legate de terapie sau scoala).

- Drepturile périntesti - parintii beneficiaza de concediu platit (3 zile pe luna) si
de ,concediu extraordinar” prelungit pentru a avea grija de copilul lor.

POLONIA

In Polonia, terapiile pentru copiii cu tulburari din spectrul autist (TSA) si tulburari
de hiperactivitate cu deficit de atentie (ADHD) sunt finantate din fonduri publice in cadrul
sistemului de sanatate, al sistemului de invatamant si al sistemului de reabilitare sociala.

in conformitate cu Legea din 27 august 2004 privind serviciile de sanéatate finantate
din fonduri publice, cetatenii polonezi cu varsta sub 18 ani au dreptul la servicii de
sanatate finantate din fonduri publice, indiferent daca sunt acoperiti de asigurarea de
sdnatate obligatorie sau voluntara. in cazul in care acesti pacienti nu sunt asigurati,
serviciile care le sunt furnizate de entitatile de sanatate contractate de Fondul National
de Sanatate (Narodowy Fundusz Zdrowia, NFZ) sunt finantate din bugetul de stat.

Catalogul detaliat al serviciilor, inclusiv psihoterapia, interventiile psihologice,
logopedia si reabilitarea, este specificat in reglementarile emise de ministrul sanatatii, in
special in Regulamentul ministrului sanatatii din 19 iunie 2019 privind serviciile garantate
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de specialitate in regim ambulatoriu si Regulamentul ministrului sanatatii din 6 noiembrie
2013 privind serviciile garantate in domeniul reabilitarii medicale .

in sistemul de invatamant, terapiile sunt finantate in temeiul Legii din 14 decembrie
2016 — Legea invatamantului si al Regulamentului ministrului invatamantului national din
24 august 2017 privind organizarea sprijinului pentru dezvoltarea timpurie a copiilor , care
garanteaza copiilor cu TSA si ADHD accesul la terapii educationale si de dezvoltare
gratuite.

In sistemul de reabilitare sociald, temeiul juridic este Legea din 27 august 1997
privind reabilitarea profesionala si sociala si angajarea persoanelor cu dizabilitati, in
temeiul careia Fondul de Stat pentru Reabilitarea Persoanelor cu Dizabilitati (Panstwowy
Fundusz Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych, PFRON) finanteaza sau cofinanteaza
programe suplimentare de sprijin.

In Polonia, responsabilitatea pentru finantarea si coordonarea terapiilor pentru
copiii cu TSA si ADHD este in responsabilitatea mai multor institutii publice, in
conformitate cu competentele lor statutare.

« In sistemul de sanatate, Ministerul Sanatatii supravegheaza politica de
sanatate, in timp ce platitorul direct al serviciilor este Fondul National de
Sanatate, care contracteaza servicii de psihoterapie, logopedie,
reabilitare si psihiatrie.

« In sistemul de finvatdmant, responsabilitatea revine ministrului
competent pentru educatie, care asigura finantarea terapiilor prin
subventia pentru educatie. Aceste terapii sunt furnizate de scoli si centre
publice de consiliere psihologica si pedagogica gestionate de unitatile
administratiei locale.

« Tn domeniul reabilitarii sociale si al sprijinului familial, Fondul de Stat
pentru Reabilitarea Persoanelor cu Dizabilitati (PERON) joaca un rol
important, finantand programe terapeutice suplimentare si de formare
pentru parintii copiilor cu dizabilitati.

Accesul la terapii finantate din fonduri publice necesitd indeplinirea unor criterii
specifice, care difera in functie de sistem (sanatate, educatie, reabilitare sociala).

in sistemul de s&natate, este necesara confirmarea diagnosticului de TSA sau
ADHD de catre un specialist autorizat, cel mai adesea un psihiatru pediatru, un neurolog
pediatru sau un psiholog clinic. Pentru unele servicii (de exemplu, reabilitare, logopedie
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medicala. Pentru centrele de sanatate mintala pentru copii si adolescenti, nu este
necesara o trimitere medicala®.

In sistemul de invatamant, accesul la terapie necesita un aviz privind necesitatea
sprijinului pentru dezvoltarea timpurie a copilului (wczesne wspomaganie rozwoju, WWR)
sau o declaratie privind necesitatea educatiei speciale, emisa de un centru public de
consiliere psihologica si pedagogica din cadrul acestui sistem. WWR se adreseaza
copiilor de la nastere pana la varsta de 7 ani, in timp ce educatia speciald poate fi
asigurata pe intreaga perioada de scolarizare’.

In sistemul PFRON, accesul la programele terapeutice necesita, de obicei, un
certificat de handicap, precum si indeplinirea conditilor specificate intr-un anumit
program PFRON, cum ar fi un criteriu de venit sau alte cerinte formale®.

Terapiile medicale pentru copiii cu TSA si ADHD finantate de Fondul National de
Sanatate sunt rambursate integral, ceea ce inseamna ca pacientii nu trebuie sa plateasca
nimic. Limitele serviciilor rezulta din contractele incheiate intre furnizor si Fondul National
Centrele de sanatate mintala pentru copii si adolescenti, nu exista limite privind numarul
de vizite.

In sistemul de invatamant, terapiile din cadrul programului de dezvoltare timpurie
(wczesne wspomaganie rozwoju WWR) sunt finantate integral, iar durata minima a
acestora este de 4-8 ore pe luna, in conformitate cu regulamentul Ministerului Educatiei.
Educatia speciala este finantata direct din subventia pentru invatamant si acopera
intreaga gama de activitati terapeutice.

In sistemul PFRON, finantarea depinde de programul specific, pentru unele
proiecte se acopera integral costurile terapiei, in timp ce pentru alte proiecte este
necesara cofinantarea.

Rambursarea terapiilor finantate din fonduri publice se realizeaza prin plati
efectuate de institutiile publice direct catre furnizorii de servicii, fara nicio contributie
financiara din partea familiilor.

In sistemul de sanatate, Fondul National de Sanatate achiti serviciile pe baza
rapoartelor electronice transmise de unitatile medicale. Pacientii nu suporta niciun cost si
nu depun cereri de rambursare.

6 https://www.czd.pl/strony/dzialalnosc-kliniczna/poradnie/poradnia-psychiatryczna-dla-dzieci-i-mlodziezy
7 https://polskiautyzm.pl/wczesne-wspomaganie-rozwoju/
8 https://www.fundacjaavalon.pl/abc/dofinansowanie-z-pfron-na-rehabilitacje-mozliwosci-wsparcia/
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In sistemul de nvatamant, finantarea se realizeaza prin transferul de resurse din
subventia pentru invatamant catre unitatile administratiei locale, care, la randul lor,
finanteaza activitatile terapeutice oferite de scoli si centre de consiliere.

PFRON implementeaza finantarea sub forma de granturi pentru organizatii
neguvernamentale, administratii locale sau instituti care implementeaza proiecte
terapeutice, acoperind direct costurile terapiei.

In Polonia, parintii copiilor cu TSA si ADHD au la dispozitie diverse forme de sprijin
terapeutic si educational.

Ca parte a serviciilor garantate oferite de Fondul National de Sanatate, parintii pot
beneficia de psihoterapie familiala, consultatii psihologice si psihoeducatie, care

in sistemul de invatdmant, centrele publice de consiliere psihologica si pedagogica
ofera parintilor consultantd gratuita, ateliere si indrumare privind lucrul cu copilul lor.
Parintii sunt, de asemenea, inclusi in procesul terapeutic din cadrul WWR si al educatiei
speciale.

Sprijinul  suplimentar pentru parinti este finantat de PFRON, care permite
participarea la cursuri de formare in terapia comportamentala, comunicare alternativa si
gestionarea comportamentului.

PORTUGALIA

In Portugalia, existd un set de politici in domeniu, dar si alte forme de sprijin public
pentru persoanele cu dizabilitati, optiuni care sunt disponibile si pentru copiii cu tulburari
din spectrul autist si pentru copiii cu hiperactivitate si tulburari de deficit de atentie.
Persoanele cu tulburari din spectrul autist pot beneficia de avantaje fiscale si sociale
legale.

Pentru copiii cu varsta de pana la 6 ani, exista un Sistem national de interventie
timpurie in copilarie (SNIPI), creat prin Decretul-lege nr. 281/2009 din 6 octombrie, care
consta intr-un grup organizat de entitati institutionale si familiale, cu scopul de a asigura
conditii pentru dezvoltarea copiilor cu afectiuni fizice sau structuri care le limiteaza
cresterea personala si sociala si participarea la activitati adecvate varstei, precum si a
copiilor cu risc grav de intarziere in dezvoltare (articolul 1 alineatul (1)). Acest sistem
intreprinde actiuni preventive si de reabilitare in domeniile educatiei, sanatatii si
bunastarii. Aceste actiuni sunt orientate catre nevoile copiilor si ale familiilor lor si sunt
elaborate intr-un Plan individual de interventie timpurie (PIIP) de catre Echipa locala de
interventie (ELI) din zona de resedintd a familiei. Aceste echipe sunt formate din
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profesionisti din domeniile sanatatii, educatiei, serviciilor sociale, terapeuti si psihologi,
printre alte specialitati, iar actiunile lor vizeaza:

- Imbunatatirea oportunitatilor de invatare ale copilului.
+ Consolidarea competentelor ingrijitorilor.
» Promovarea resurselor familiilor si comunitatii.

La implinirea varstei de 6 ani, daca copilul a fost ajutat de SNIPI, echipa de
interventie impreunad cu familia trebuie sa pregateasca tranzitia catre sistemul de
invatamant. La momentul inscrierii, toate documentele considerate relevante pentru
evaluarea si analiza cazului copilului trebuie prezentate scolii. Aceasta analiza va fi
efectuata de echipa multidisciplinara care sprijina educatia incluziva.

Educatia incluziva este reglementata de Decretul-lege nr. 54/2018 din 6 iulie, care
creeaza conditiile pentru ca scolile sa fie locuri de incluziune capabile sa recunoasca
diversitatea tuturor elevilor si sa raspunda capacitatilor si nevoilor individuale ale
acestora. In acest scop, acesta stabileste un set de masuri de sprijinire a invatarii si
incluziunii care garanteaza accesul acestora la procesul educational si incluziunea
sociala deplina.

Persoanele cu tulburari din spectrul autist pot beneficia de diverse forme de sprijin
disponibile pentru persoanele cu dizabilitati, inclusiv solicitarea de prestatii sociale, cum
ar fi:

» Prestatia sociala pentru incluziune (PSI) (creata prin Decretul-lege nr.
126-A/2017 din 6 octombrie si extinsa la copiii si tinerii cu varsta sub 18
ani prin Decretul-lege nr. 136/2019 din 6 septembrie) — poate fi solicitata
de la nastere si se plateste lunar tuturor persoanelor al caror grad de
handicap este egal sau mai mare de 60 %, cu scopul de a promova
autonomia si incluziunea sociald a acestora. Aceasta include trei
componente: componenta de baza, suplimentul si suprataxa. Pana la
varsta de 18 ani, valoarea PSI corespunde cu 50 % din valoarea
componentei de baz&. Nu poate fi combinat cu suplimentul la alocatia
familiald pentru copii si tineri cu dizabilitati, nici cu alocatia pentru
asistenta terta parte.

« Alocatia familiala pentru copii si tineri (instituitd prin Decretul-lege nr.
176/2003 din 2 auqust) — prestatie lunara in numerar destinata
compensarii cheltuielilor familiale legate de intretinerea si educatia
copiilor si tinerilor.

« Supliment la alocatia familiald pentru copii si tineri cu dizabilitati (in
conformitate cu Decretul-lege nr. 133-B/97 din 30 mai, cu modificarile
introduse prin Decretul-lege nr. 136/2019 din 6 septembrie) — acest
supliment se adauga la alocatia familiald pentru copii si tineri. Este
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destinat copiilor si tinerilor cu dizabilitati cu varsta sub 24 de ani care, la
30 septembrie 2019, beneficiau deja de suplimentul pentru dizabilitati;
sau copiilor cu varsta de pana la 10 ani care solicita alocatia incepand
cu 1 octombrie 2019 si au nevoie de sprijin special, cum ar fi terapie
adecvata dizabilitatii lor, frecventeaza sau pot frecventa o scoala sau un
centru specializat de reabilitare. Nu poate fi combinat cu PSI.

« Sistemul de atribuire a produselor de sprijin (SAPA) (aprobat prin
Decretul-lege nr. 93/2009 din 16 aprilie) — are ca scop sa ajute
persoanele cu dizabilitati sau deficiente sa aiba acces la produse si
echipamente de sprijin esentiale. Aceste produse de sprijin sunt
finantate prin Institutul de Securitate Sociala, pe baza prescriptiei
medicale eliberate de centrele specializate desemnate de Institutul de
Securitate Sociala. Sunt eligibile pentru finantare prin SAPA produsele
de sprijin incluse in lista aprobata prin Ordinul nr. 11077/2025 din 19
septembrie. Este disponibil un catalog.

In ceeace priveste beneficiile fiscale, contribuabilii cu dizabilitati sau cu persoane
dependente cu dizabilitati beneficiaza de deducerile speciale prevazute la articolul 84 si
articolul 87 din Codul impozitului pe veniturile persoanelor fizice (Codul IRS), cu conditia
indeplinirii cerintelor respective. De asemenea, este posibila deducerea cheltuielilor
medicale. Articolul 78-C permite deducerea serviciilor si achizitilor de bunuri la
prezentarea unei facturi de catre un furnizor clasificat in conformitate cu Clasificarea
portugheza a activitatilor economice, revizuirea 4 (CAE - Rev. 4), aprobata prin Decretul-
lege nr. 9/2025 din 12 februarie, in sectiunea R, clasa 86 - Activitati de sanatate umana
si asistentd sociald (articolul 78c alineatul (1) litera (a) punctul (i)). Aceasta include
activitatile psihologilor si psihoterapeutilor, fizioterapia si alte activitati legate de sanatate.

Beneficii sociale orientate catre parintii copiilor cu dizabilitati ( e.g. autismul):

» Alocatia pentru ingrijirea copilului cu dizabilitati, boli cronice sau cancer (Decretul-
lege nr. 91/2009 din 9 aprilie) — prestatie acordata parintilor care iau concediu parental,
in conformitate cu articolul 53 din Codul muncii (Legea nr. 7/2009 din 12 februarie), pentru
ingrijirea unui copil cu dizabilitati, boli cronice sau cancer.

* Alocatia pentru educatie speciala (Decretul de reglementare nr. 3/2016 din 23
august) — sprijin financiar lunar pentru cheltuielile legate de frecventarea institutiilor pentru
persoane cu dizabilitati sau de sprijinul individual specializat. Nu poate fi combinata cu
alocatia pentru asistenta din partea unei terte persoane.

» Alocatia pentru asistenta din partea unei terte persoane (Decretul-lege nr. 133-
B/97 din 30 mai) — pentru familiile care primesc alocatia familiala si suplimentul pentru
copii si tineri cu dizabilitati si care au nevoie de sprijin permanent din partea unei terte
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persoane. Acest sprijin se plateste in functie de grupele de varsta. Nu poate fi combinat
cu alocatiile pentru educatie speciala si PSI.

Parintii pot beneficia, de asemenea, de statutul de ingrijitor informal (aprobat prin
Legea nr. 100/2019) daca ofera ingrijire permanenta sau regulata membrilor familiei care
se afla intr-o situatie de dependenta. Recunoasterea acestui statut se solicita Institutului
de Securitate Sociala si permite ingrijitorului informal s& beneficieze de diverse masuri
de sprijin, cum ar fi accesul la formare, sprijin psihosocial si consiliere, printre altele.

TARILE DE JOS

in Tarile de Jos, sistemul de sprijin pentru copiii cu ADHD sau autism (ASD) este
foarte bine organizat si functioneaza printr-un model descentralizat unic. De la punerea
in aplicare a Legii privind tineretul (Jeugdwet), responsabilitatea pentru ,ingrijirea tinerilor”
(inclusiv majoritatea tratamentelor pentru ADHD si ASD) a trecut de la asigurarea
nationala de sanatate la municipalitatile locale (Gemeenten).

Terapiile pentru copiii diagnosticati cu autism si/sau ADHD pot fi rambursate sau
finantate din fonduri publice, dar locul si modul n care se intdmpla acest lucru depind de
varsta, natura si gravitatea nevoii de asistenta si context. Autismul si/sau ADHD pot afecta
toate aspectele vietii cotidiene, cum ar fi ingrijirea personala, viata, dezvoltarea, scoala,
munca, relatiile si asa mai departe. Prin urmare, sprijinul pentru autism poate intra sub
incidenta tuturor celor patru legi privind sanatatea.

Olanda are patru legi privind sanatatea:

e Wet langdurige zorg (WIz) - Ingrijire intensiva pe tot parcursul vietii (24 de
ore pe zi)

e Jeugdwet (JW) - Asistenta pentru toti tinerii (pana la varsta de 18 ani) care
nu sunt acoperiti de Legea privind ingrijirea pe termen lung (WI|z)

e Wet maatschappelike ondersteuning (Wmo) - Asistenta pentru a trai
independent si a participa la viata sociala

e Zorgverzekeringswet (Zvw) - Sprijin psihologic, ingrijire medicala, asistenta
medicala la domiciliu

Asistenta pentru copiii i tinerii cu autism intra, de obicei, sub incidenta Leqii privind
tineretul. Adultii cu varsta de peste 18 ani sunt acoperiti de Legea privind sprijinul social
(Wmo) pentru sprijin si modificari ale locuintei, de exemplu, si de Legea privind asigurarea
de sanatate (Zvw) pentru orice terapie psihologica. Unele persoane cu autism sunt
eligibile pentru ingrijire Tn temeiul Legii privind ingrijirea pe termen lung (WIz).
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Jeugdwet (0—18 ani) — Asistentad municipald pentru tineri

Aceasta este principala cale de acces la asistenta finantata din fonduri publice
pentru minorii cu autism/ADHD.

Criterii de eligibilitate:

« Varsta: sub 18 ani.
* Resedinta: inregistrat intr-o municipalitate olandeza.

Trebuie sa existe o0 nevoie recunoscuta de ajutor care afecteaza dezvoltarea,
comportamentul, functionarea sau sanatatea mintala. Nu este intotdeauna necesara o
diagnosticare formala DSM (Manualul de diagnostic si statistica a tulburarilor mentale -
autism/ADHD) pentru a accesa sprijinul initial, desi poate fi necesara pentru tratamente
specifice (de exemplu, GGZ specializat®). Oricare dintre urmatoarele persoane poate
autoriza ingrijirea finantata din fonduri publice: medicul generalist, pediatru sau medic
specialist sau furnizori certificati de ingrijire pentru tineri. Terapia trebuie considerata
necesara si adecvata.

Wet langdurige zorg (Wlz) — pentru ingrijire intensiva, pe toata durata vietii
Acest cadru se aplica doar unui grup restrans de copii cu nevoi extreme de sprijin.
Criterii de eligibilitate:

* Nevoia de supraveghere sau ingrijire 24 de ore pe zi in imediata
apropiere.

* Autismul sau ADHD-ul in sine rareori sunt suficiente pentru a fi eligibil;
sunt eligibile numai cazurile cu limitari functionale severe si persistente.

» Evaluarea CIZ (Centrum Indicatiestelling Zorg). CIZ determina daca
persoana indeplineste criteriile legale pentru WIz.

» Varsta: fara varsta minima; copiii pot fi eligibili.

» Exemple tipice care pot fi eligibile:
- Autism sever cu automutilare sau incapacitate de a intelege pericolul
- Dizabilitati combinate (de exemplu, autism + dizabilitate intelectuald)
- Nevoie continua de structura si supraveghere

Zorgverzekeringswet (Zvw) — Asigurare de sandatate (in principal pentru
persoanele cu varsta peste 18 ani)

Pentru copiii cu varsta sub 18 ani, majoritatea serviciilor de sanatate mintala sunt
acoperite de Jeugdwet, dar anumite tratamente medicale sunt acoperite de Zvw.

9S-GGZ se caracterizeaza printr-un grad ridicat de complexitate a tratamentului, care necesitd cunostinte
specializate. Adesea, tratamentul va fi efectuat de un psiholog clinic sau psihoterapeut.
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Eligibilitatea se aplica atunci cand:

- ingriirea este medicald/somaticd, nu psihologicd (de exemplu,
medicatie pentru afectiuni comorbide).

« Sau cand tratamentul este atribuit legal Zvw (rar pentru psihoterapia
autismului/ADHD).

Cerintele pentru persoanele cu varsta peste 18 ani:

« Trimitere de la un medic generalist sau specialist.

« Un diagnostic DSM-5'° pentru accesul la servicii de sanatate mintala
specializate (GGZ).

» Terapia trebuie sa fie acoperita de categoriile GGZ asigurate.

Rambursarea pentru terapii se plateste direct furnizorului de servicii. Serviciile
furnizate in temeiul Legii privind tineretul sunt platite de autoritatea locala. Furnizorul
trimite facturile direct autoritatii locale.

Daca asiguratorul este obligat sa plateasca in temeiul Legii privind asigurarile de
sanatate, furnizorul trimite factura direct asiguratorului. Limitele se aplica automat. Parintii
nu monitorizeaza ei insisi limitele; acest lucru este facut de asigurator sau de furnizor.

De asemenea, in temeiul Legii privind ingrijirea pe termen lung, parintii nu primesc
facturi.

Olanda ofera sprijin terapeutic si educational rambursabil parintilor copiilor cu
autism sau ADHD. Aceste forme de sprijin sunt finantate in principal prin Jeugdwet.

Jeugdwet include in mod explicit sprijinul pentru parinti, formarea parintilor,

Aceste servicii sunt rambursate integral, fara costuri pentru parinti. Exemple de
sprijin pe care parintii il pot primi includ: psihoeducatie, formarea parintilor (de exemplu,
PMTO, Triple-P, PCIT), coaching pentru parinti, terapie de familie.

100n Tarile de Jos, DSM-5 (si actualizarea sa din noiembrie 2022, DSM-5-TR) este principalul sistem de
clasificare diagnostica pentru sanatatea mintala, utilizat de profesionisti pentru diagnosticarea tulburarilor
si de asiguratori pentru stabilirea rambursarii tratamentului.
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%20necessary.
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https://www.ourkids.net/pl-en/schools-for-children-with-adhd-in-poland.php

Portugalia

https://neuropsiquiatria.pt/en/tdah-phda-o-quia-completo-2025/

Tarile de Jos

https://www.hollandzorg.com/insured/reimbursements2026/speech-
therapy#:~:text=treatment%200f%20dyslexia-
.Reimbursements,100%25%20for%20contracted%20care

36


https://www.european-agency.org/country-information/france/legislation-and-policy#:~:text=arrangements%2C%20if%20necessary.-,Law%202005%2D102%20of%2011%20February%202005%20on%20the%20equal,schooling%20in%20mainstream%20educational%20settings
https://www.european-agency.org/country-information/france/legislation-and-policy#:~:text=arrangements%2C%20if%20necessary.-,Law%202005%2D102%20of%2011%20February%202005%20on%20the%20equal,schooling%20in%20mainstream%20educational%20settings
https://www.european-agency.org/country-information/france/legislation-and-policy#:~:text=arrangements%2C%20if%20necessary.-,Law%202005%2D102%20of%2011%20February%202005%20on%20the%20equal,schooling%20in%20mainstream%20educational%20settings
https://www.european-agency.org/country-information/france/legislation-and-policy#:~:text=arrangements%2C%20if%20necessary.-,Law%202005%2D102%20of%2011%20February%202005%20on%20the%20equal,schooling%20in%20mainstream%20educational%20settings
https://allaboutberlin.com/guides/adhd-berlin-germany#:~:text=Other%20resources-,Health%20insurance%20coverage,They%20are%20harder%20to%20find
https://allaboutberlin.com/guides/adhd-berlin-germany#:~:text=Other%20resources-,Health%20insurance%20coverage,They%20are%20harder%20to%20find
https://allaboutberlin.com/guides/adhd-berlin-germany#:~:text=Other%20resources-,Health%20insurance%20coverage,They%20are%20harder%20to%20find
https://greekpatient.gr/en/member/adhd-hellas/
https://camhi.gr/en/guides-for-disorders-for-health-professionals/attention-deficithyperactivity-disorder-adhd-/
https://camhi.gr/en/guides-for-disorders-for-health-professionals/attention-deficithyperactivity-disorder-adhd-/
https://epioni.gr/en/6-10-2023-living-with-adhd-european-parliament-office-in-greece-amalias-athens-greece/
https://epioni.gr/en/6-10-2023-living-with-adhd-european-parliament-office-in-greece-amalias-athens-greece/
https://www.risingaboveaba.com/autism-blog/autism-in-italy#:~:text=Italy%20has%20a%20well%2Dfunctioning,access%20healthcare%20services%20in%20Italy
https://www.risingaboveaba.com/autism-blog/autism-in-italy#:~:text=Italy%20has%20a%20well%2Dfunctioning,access%20healthcare%20services%20in%20Italy
https://www.risingaboveaba.com/autism-blog/autism-in-italy#:~:text=Italy%20has%20a%20well%2Dfunctioning,access%20healthcare%20services%20in%20Italy
https://www.ourkids.net/pl-en/schools-for-children-with-adhd-in-poland.php
https://neuropsiquiatria.pt/en/tdah-phda-o-guia-completo-2025/
https://www.hollandzorg.com/insured/reimbursements2026/speech-therapy#:~:text=treatment%20of%20dyslexia-,Reimbursements,100%25%20for%20contracted%20care
https://www.hollandzorg.com/insured/reimbursements2026/speech-therapy#:~:text=treatment%20of%20dyslexia-,Reimbursements,100%25%20for%20contracted%20care
https://www.hollandzorg.com/insured/reimbursements2026/speech-therapy#:~:text=treatment%20of%20dyslexia-,Reimbursements,100%25%20for%20contracted%20care

