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STIMATI COLEGI!
in ajunul Sarbitorilor de Pasti Vi transmitem
cele mai curate si luminate ginduri.
Fie ca Spiritul Sfant al invierii Domnului s
ne lumineze sufletele si casele si sa reverse asupra
tuturor sanatate, belsug si bucurii, iar Lumina din
Noaptea Sfanta sa ne ridice sufletele spre noi trepte
spirituale si sa ne insoteasca pasii pe drumul vietii.
Dumnezeu sa ne binecuvanteze si sa ne ocroteasca!
HRISTOS A INVIAT!

din numele Biroului Executiv al
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova

Aurel Popovici, presedinte

1 MAI — ZIUA INTERNATIONALA A MUNCII

In anul 1889, Congresul Internationalei
Socialiste a decretat ziua de 1 mai ca
Ziua Internationald a Muncii, in memoria
victimelor grevei generale din Chicago,
ziua fiind comemoratd prin manifestatii
muncitoresti.

Cu timpul, 1 mai a devenit sarbatoarea
miscdrilor muncitoresti 1n  majoritatea
tarilor lumii, diversele manifestari capatand
amploare pe masura ce autoritdtile au
convenit cu sindicatele ca aceastd zi sd fie
libera.
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SEDINTA IN PLEN
A CONSILIULUI REPUBLICAN AL
FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA” DIN MOLDOVA

La 5 aprilie curent, a avut loc
sedinta in plen a Consiliului Republican
al Federatiei Sin-dicale ,,Sanatatea” din
Moldova, la lucrarile careia au participat
membrii Consiliului Republican si ai
Comisiei de cenzori. La eveniment au
fost prezenti dl Boris Gilca, secretar
general de stat, Ministerul Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale; dl Oleg
Budza, presedinte al Confederatiei
Nationale a Sindicatelor din Moldova;
dl Turie Osoianu, vicedirector al
Companiei Nationale de Asigurari in
Medicina.

in cadrul sedintei au fost examinate
urmatoarele subiecte:

1. Cu privire la confirmarea imputernicirilor noilor membri ai Consiliului Republican al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova.

2. Cu privire la delegarea reprezentantului Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova in componenta Consiliului
General al Confederatiei Nationale a Sindicatelor.

3. Cu privire la Raportul anual 2018: realizari, probleme, solutii.

4. Cu privire la raportul Comisiei de cenzori ai Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova privind activitatea in anul
2018.

5. Cu privire la aprobarea bugetului sindical pe anul 2019.

6. Cu privire la modificarea si completarea Statutului Federatiei Sindicale ,,Sanatateta” din Moldova.

TEZE
DIN RAPORTUL DLUI AUREL Porovici,
PRESEDINTE AL FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA” DIN MOLDOVA

Inceputul anului 2018 a fost marcat printr-un eveniment deosebit
de important pentru toti membrii de sindicat din sistemul de sanatate,
si anume semnarea Conventiei colective (nivel de ramurd) pe anii
2018-2021 de catre Ministerul Sanatdtii, Muncii si Protectiei Sociale,
Compania Nationald de Asigurdri in Medicind si Federatia Sindicala
»Sanatatea” din Moldova.

Extrem de important este ca, atat conducatorii institutiilor, cat si
liderii de sindicat, sd constientizeze cd Contractul colectiv de munca
nu este doar un simplu act juridic, dar preponderent, are misiunea de
mentinere a pacii sociale dintre salariati si angajatori, prin identificarea
echilibrului intre interesele partilor.

DEZVOLTAREA SI MODERNIZAREA
SISTEMULUI DE SANATATE

La acest capitol, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova a
decis sa sustind numai actele normative care vor asigura dezvoltarea si
reformarea continua a sistemului de sanatate, avand ca scop: asigurarea
accesului populatiei la serviciile medicale de calitate, neadmiterea
disponibilizarii in masd a membrilor de sindicat, imbunatatirea
conditiilor de munca si asigurarea unui trai decent al angajatilor.

In anul 2018 s-a finalizat reforma in sistemul de sanitate publici,
prin crearea Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica.

Totodata, a fost initiatad si reforma sistemului de asistentd medicala




primara. Examinand actele legislative
expediate pentru avizare la acest

capitol, atat Federatia Sindicala
»Sanatatea” cat si Confederatia
Nationald a  Sindicatelor  din

Moldova au constatat cd este
prematur implementarea modelului
prin trecerea medicilor de familie
la libera practici. In acest context,
Confederatia Nationala a Sindicatelor
din Moldova s-a expus cd nu sustine,
la etapa actuald, aceastd reforma. Cu
parere de rau, viziunea sindicatelor nu
a fost luata in considerare si reforma a
demarat.

FINANTAREA SISTEMULUI
DE SANATATE

Dreptscopal imbunatatirii finantarii
sistemului de sanatate, Federatia
Sindicala ,,Sanatatea” a avizat, In anul
2018, proiectele Legii Bugetului de
Stat si a Legii Fondurilor asigurarii
obligatorii de asistentd medicald, a
inaintat propuneri argumentate, prin
care a sustinut orice actiune orientatd
spre majorarea finantarii.

Totodatd, mentiondm cd, an de
an, guvernarea micsoreaza nivelul
finantdrii  sistemului sanatatii  din
Bugetul de stat, transferind aceasta
povara pe umerii populatiei asigurate.

Argumentarea este cd ponderea
cheltuielilor ~ fondurilor  asigurarii
obligatorii de asistentd medicald in
Produsul Intern Brut republican are o
tendintd de micsorare de la 4,5% 1In
anul 2014, la 3,4% prognozat pana in
anul 2021.

De asemenea, transferurile de la
Bugetul de Stat la Fondurile asigurarii
obligatorii de asistentd medicald se
micsoreaza an de an, constituind in
2015 — 43,39 la sutd, iar pentru anul
2019 se prevede 37,1 la suta.

Astfel, ponderea cheltuielilor
pentru asigurdrile obligatorii de
asistentd medicald de la Bugetul de Stat
atesta o tendintd de micsorare pe cand
cheltuielile de la primele de asigurare
obligatorie de asistentd medicald in
forma de contributie procentuald la
salariu si alte recompense inregistreaza
tendinta de crestere.

Activitatea eficientd a institutiilor
medicale in mare parte depinde
de utilizarea corectd a mijloacelor
financiare alocate de catre Compania

Nationald de Asigurari In Medicina
institutiilor medico-sanitare publice
incadrate n asigurarile de sanatate.

Constatam faptul ca chiar si in
conditiile insuficientei cronice de
mijloace financiare pentru garantarea
asigurarii  cetatenilor cu servicii
medicale de inalta calitate si la timp,
plata, in regim prioritar, a muncii
si realizarea actiunilor securitdtii si
sanatdtii In muncd, unele institutii
au admis nevalorificarea completd a
mijloacelor financiare alocate de catre
Compania Nationala de Asiguriri in
Medicina. Acest lucru este neadmisibil
si evident, partea mare de vina o poarta
conducdtorii institutiilor, insa, nu este
exclusa si vina organizatiilor sindicale,
care nu aplicda drepturile legale
vizand controlul utilizarii corecte si
transparente a mijloacelor financiare
ale unitatilor.

De asemenea este extrem de
importantd participarea comitetelor
sindicale la elaborarea, aprobarea
si controlul realizarii prevederilor
Devizului de venituri si cheltuieli al
unitatii.

O importantd deosebitd privind
activitatea institutiilor medicale tine
si de implicarea Administratiilor
publice locale la sustinerea financiara
a institutiilor la care sunt fondatori.
Unele  APL-uri constientizeaza
importanta problemei si depun eforturi
pentru a sustine financiar institutiile.
In anul 2018 au fost alocati 135603,7
mii lei sau cu 56705,5 mii lei mai mult
decat in anul 2017.

Luand in considerare cd de
finantarea unitatilor medicale, depinde
realizarea dreptului constitutional al
populatiei la servicii medicale de inalta
calitate, cat si conditiile de munca si
remunerarea muncii angajatilor, vom
inainta conducerii Republicii Moldova
propuneri privind optimizarea
acumuldrilor la Fondurile asigurarii
obligatorii de asistentd medicald si
anume:

1. Indexarea anuald a mdarimii
primelor de asigurare obligatorie
de asistenta medicala exprimatd in
marime fixa si in forma de contributie
procentuala, In raport cu cresterea
preturilor de consum si prognoza
salariului mediu lunar aprobat anual
de Guvern. Acest lucru este prevazut
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in art. 17 al Legii nr. 1585 ,,Cu privire
la asigurarile obligatorii de asistentd
medicald”. Insd, din anul 2014 aceste
prevederi nu se mai respecta.

2. Stabilirea prin Legea Fondurilor

asigurdrii obligatorii de asistentd
medicald a costului primei de
asigurare obligatorie de asistentd

medicald in suma fixa, egald pentru
toate categoriile de populatie.

Astazi, un numdr impunator de
populatie care isi procura polita de
asigurare pana la 31 martie, beneficiaza
de reduceri considerabile a costului
politei de asigurare de la 75 pana la 50
la suta.

Credem ca este o discriminare fata
de cei care sunt angajati si transferd
lunar 4,5 la sutd din venitul salarial si
fatd de angajatori, care de asemenea
transfera lunar cota de 4,5 la suta.

1. Guvernul in calitate de asigurator
al unui sir de categorii de populatie,
trebuie sa transfere In masura deplinad
mijloace din Bugetul de Stat la Fondul
asigurarii obligatorii de asistentd
medicald, egalate la costul politei
de asigurare obligatorie de asistentd
medicald calculatd de Compania
Nationald de Asigurari in Medicina si
aprobatd anual prin Legea Fondurilor
asigurarii  obligatorii de asistentd
medicala;

2. Indexarea anuald a tarifelor
la serviciile medicale prevazute de
Hotararea Guvernului nr. 1020 ,,Cu
privire la tarifele pentru serviciile
medico-sanitare” in raport cu cresterea
preturilor de consum si prognoza
salariului mediu lunar aprobat anual
de Guvern.

PLATA MUNCII SI
PROTECTIA SOCIALA A
ANGAJATILOR MEMBRI DE
SINDICAT

incepand cu 1 aprilie 2018,
salariile lunare ale tuturor angajatilor
din institutiile medicale incadrate in
sistemul de asiguriri medicale au fost
indexate cu 4,1 la suta.

Ca rezultat al negocierilor cu
Ministerul ~ Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociale, la 28.11.2018,
Guvernul Republicii Moldova a
adoptat Hotardrea nr. 1187 ,,Cu
privire la modificarea Hotararii nr.
837 din 06.07.2016 ,,Pentru aprobarea



Regulamentului privind salarizarea angajatilor institutiilor
medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarii
obligatorii de asistentd medicala. Astfel, incepand cu
1 decembrie 2018, angajatii din unititile medicale au
beneficiat de o majorare a salariilor cu 10-20 la suta.

In scopul motivirii medicilor rezidenti sa activeze in
sistemul de sdndtate din tara, salariile pentru acestia au fost
majorate de la 2080 lei la 5200 lei sau de 2,5 ori.

La 23 noiembrie 2018, Parlamentul a adoptat Legea nr.
270 ,,Cu privire la sistemul unitar de salarizare in sectorul
bugetar”, iar la 12 decembrie 2018, Guvernul a aprobat
Hotararea nr. 1231 ,,Privind punerea in aplicare a Legii nr.
2707,

Scopul noului sistem de remunerare este asigurarea
platii muncii transparente, echitabile si atractive, iar salariul
ca principala sursa de venit, sd asigure salariatului un nivel
de trai decent.

Cu regret, noul sistem de remunerare a muncii in
sectorul bugetar nu a fost examinat profund de catre
partenerii sociali de toate nivelurile, iar din aceasta cauza a
fost adoptat cu mai multe lacune.

Federatia Sindicald ,,Sandtatea” a inaintat Guvernului
multiple propuneri vizand unele modificari si completari la
Legea nr. 270, 1nsa ele nu au fost luate n considerare.

Totodatd, este necesar sd mentiondm ca in rezultatul
actiunilor Intreprinse in comun de partenerii sociali s-a
reusit ca salariul mediu lunar al unui angajat din domeniul
sanatatii sa constituie 6999,9 lei, sau cu 12,4 lei mai mult
decat salariul mediu lunar al unui angajat din Republica
Moldova. insa, acest lucru nu garanteazi angajatilor un
nivel de trai decent, asa cum prevede art. 47 al Constitutiei
Republicii Moldova.

RESURSELE UMANE
DIN SISTEMUL DE SANATATE

Criza resurselor umane din sistemul de sanatate nu mai
este o problema a viitorului apropiat, dar a prezentului.
Acest risc este iminent nu doar la nivel national, dar si la
nivel regional si global.

In pofida tuturor actiunilor de retentie a personalului
angajat 1n institutiile medico-sanitare publice, migratia
continud sd perturbeze sistemul sdnatatii. Cu toate ca a
fost majorat salariul lucratorilor medicali, o bund parte
dintre angajati considera ca nivelul de salarizare este unul
neadecvat si nu corespunde efortului si volumului de munca
prestat.

In anul 2018, in sistemul de sandtate din tard au activat
10033 medici si 20234 lucratori medicali cu studii medii.
Comparativ cu anul 2017 se determind o descrestere a
numarului de medici cu 252 persoane si 146 lucratori
medicali cu studii medii.

A scazut semnificativ angajarea In campul muncii a
persoanelor tinere in varstad de pana la 30 de ani. Astfel, in
anul 2017 s-au angajat 1080 persoane tinere, in 2018 — 516
sau cu 564 mai putin.

Nu este satisfacator nici indicele ce tine de angajarea
persoanelor tinere in mediul rural. in 2018 in mediul urban
s-au angajat 356 de persoane tinere, pe cand in mediul
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rural numai 160, dintre care 57 medici (inclusiv 10 tineri
specialisti).

Ne ingrijoreazd foarte mult fenomenul ,,imbatranirii”
cadrelor medicale din sistem.

In anul 2018, in institutiile medicale au activat 10680
de angajati in varsta de pensionare (sau 22,3%) dintre care
2885 medici (sau 28,8%), personal medical veriga medie —
3563 (sau 17,6%), alt personal — 4232 (sau 24,3%).

Avem rezerve la capitolul mecanismului de acordare
a facilitdtilor tinerilor specialisti, prevdzut doar pentru
cei care se angajeazd In cAmpul muncii In mediul rural.
Este regretabil faptul cad Guvernul a gasit posibilitate de a
majora in anul 2018 suma indemnizatiei unice numai pentru
tinerii specialisti din sistemul educatiei. In acest context
Federatia Sindicala ,,Sanatatea” a expediat o adresare prim-
ministrului si ministrului sanatatii, muncii si protectiei
sociale, prin care a expus situatia critica a exodului cadrelor
medicale, in deosebi a celor tinere, din sistemul de sanatate
si a solicitat majorarea acestei prime la 120 mii lei pentru
medici si farmacisti si 75 mii lei pentru personalul medical
veriga medie. Cu regret, pdna in prezent propunerea in
cauza nu a fost examinata.

Trebuie sa recunoastem ca se depun eforturi comune din
partea partenerilor sociali pentru a crea conditii atractive
de munca si remunerare demnd a muncii personalului,
asigurarea institutiilor medicale cu personal calificat, dar
din pacate, nu suficient pentru a stopa acest flagel din
sistemul de sanatate. Pentru a schimba spre bine aceasta
stare, avem nevoie de un salt masiv dar nu de pasi marunti.

PARTENERIATUL SOCIAL

Federatia Sindicald ,,Sanatatea”, prin Circulara nr.
04/133 din 24.04.2018, a solicitat de la conducatorii unitati-
lor medicale, de comun cu comitetele sindicale, sa initieze,
in termen optim, negocierile pentru elaborarea si incheierea
Contractelor colective de munca nivel de unitati si grupuri
de unitati.

Drept rezultat al unei munci consecvente depuse in
comun de catre lucratorii aparatului Federatiei, liderii de
sindicat gi conducatorii unitatilor medicale s-a reusit fina-
lizarea cu succes a Campaniei de incheiere a Contractelor
colective de munca in unitati si grupuri de unitéti din do-
meniul sanatatii. Totalizdnd activitatea Campaniei, conclu-
zionam ca din 240 de unitati medicale n 238 au fost inche-
iate Contracte colective de munca.

Efectuind o analizdA provizorie a continutului
Contractelor colective de munca am constatat cd ele au fost
incheiate in baza prevederilor Conventiei colective (nivel
de ramurd) in domeniul sanatatii pe anii 2018-2021, fara a
fi degradate clauzele esentiale.

Cu regret, insa, nu in toate unitatile au fost respectate
prevederile cu privire la evidenta reald a timpului de mun-
ca, nu toti angajatorii au respectat drepturile salariatilor
care beneficiaza de supliment la salariul de functie (tari-
far) pentru munca in timp de noapte, in cuantum de 100%;
in unele unitati au fost lezate drepturile salariatilor care
trebuie sd beneficieze de alimentatie de protectie pentru
activitate in conditii nocive.



S-a constatat cd si pe parcursul anului 2018 nu s-a
acordat importanta cuvenitd activitdtii comisiilor pentru
dialog social in format angajator-salariati, ca mecanism de
realizare a parteneriatului social la nivel de unitate.

Apreciem faptul cd la elaborarea actelor normative,
unele propuneri inaintate de catre Federatie au fost luate
in considerare. Mentiondm cd o parte din sugestiile
constructive care ar fi putut imbunétati conditiile de munca
si salariile angajatilor din sistemul de sdndtate au fost
trecute cu vederea.

Propunem Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei
Sociale gi Companiei Nationale de Asigurari in Medicina,
pentru perioada ce urmeazd, o mai mare exigentd intru
respectarea strictd a prevederilor actelor normative ce
stipuleazd prezentarea proiectelor de acte juridice elaborate
spre examinarea Guvernului si Parlamentului numai dupa
consultarea prealabild a partilor semnatare ale Conventiei.

SECURITATEA SI SANATATEA iN MUNCA

Instituirea sistemului de securitate si sanatate in munca
in unitate, inclusiv instruirea personalului in acest dome-
niu, evaluarea riscurilor profesionale, elaborarea si realiza-
rea masurilor de protectie si prevenire in vederea protejarii
vietii, sanatatii si integritatii corporale ale lucratorilor in
activitatea de munca cotidiana este o obligatie primordiala
a angajatorului.

Totodata, sistemul securitdtii si sanatatii in munca
prezintd un domeniu §i un compartiment aparte, deosebit
de important al activitdtii si responsabilitatii sociale a
sindicatelor. Organelor sindicale le revine un rol la fel de
important in implicarea lucratorilor Intru protectia vietii si
sanatati si imbunatatirea conditiilor de munca.

in majoritatea unitatilor din ramura au fost elaborate si
s-au aprobat planuri de protectie si prevenire, care, conform
actelor normative, trebuie sa includa toate locurile de
muncd, riscurile profesionale, masurile de protectie tehnice,
igienico-sanitare, organizatorice si de altd naturd, termenele
si persoanele responsabile de realizare.

Conform Conventiei colective (nivel de ramurd) art.
100.4 angajatorul se obliga sa prevada in devizul anual de
venituri si cheltuieli si sa aloce surse financiare in volum
necesar, dar nu mai putin de 2 la sutd raportat la fondul
de salarizare al unitatii, in vederea respectarii stricte a
Planului anual vizat. La nivel de ramura, majoritatea
absoluta a unitatilor nu s-a incadrat in acest indicator, iar
peste douazeci de institutii nivel raional §i republican n-au
planificat surse financiare pentru realizarea masurilor de
protectie si prevenire.

Se atesta o atitudine ostila fata de organizarea si dotarea
cabinetelor de protectie si a locurilor speciale de securitate
si sdndtate in munca. In 24 de unitati lipsesc specialisti
instruiti sau lucratori desemnati prin decizia angajatorului
pentru atributii de protectie §i prevenire. Au incheiat
acorduri cu servicii externe de protectie si prevenire 41 de
unitati. Servicii medicale au fost create 1n 32, dar nu in toate
unitatile care au 300 si mai multi salariati, in conformitate
cu prevederile Conventiei colective (nivel de ramuri). In
22 de unitati n-au fost elaborate si aprobate instructiuni de
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securitate si sdnatate in munca pentru sectoare sau locuri
de munca.

Morbiditatea cu incapacitate temporara de munca are o
tendinta de diminuare, in ultimii ani, si a constituit, in anul
de referintd 625 de zile la 100 salariati, conform datelor
rapoartelor anuale din unitatile in care sunt constituite
organizatii sindicale. Insd, mai existd un sir de unitati care
au Inregistrat indicatori ce depdsesc 1000-1500 si chiar
peste 2000 de zile la o suta de salariati.

Conform rapoartelor anuale, numarul accidentelor de
munca inregistrate In ramura sanatatii a constituit 58 cazuri
cu pierderea temporara a capacitatii de munca. Accidente de
munca grave sau mortale, in anul 2018, in ramura sanatatii
n-au fost inregistrate.

Securitatea si sanatatea lucratorilor la locul de munca tine
de responsabilitatea angajatorului, dar organele sindicale
din unitati trebuie sa fie active la asigurarea lucratorilor din
sandtate cu un loc de munca protejat.

ASISTENTA JURIDICA

Comparativ cu anul 2017, numarul litigiilor individuale
de munca examinate a fost in descrestere. Acesta a constituit
73, dintre care au fost solutionate pozitiv 65 (89%). Au fost
inaintate 21 cereri de catre salariati in instante de judecata,
dintre care doar 8 persoane (38,1%) au avut castig de cauza,
fiind repuse 1n drepturi.

In 2018, au fost restabiliti la locul de munci 65 de
salariati, dintre care 57 — ca rezultat al negocierilor organului
sindical cu angajatorul.

Mentionam ca prin Legea nr. 50 din 23.03.2018 a fost
introdus in Codul contraventional art.77> ,,Ultragierea
lucratorului  medical”, care prevede ca ultragierea
lucratorului medical, adica jignirea premeditata a onoarei,
demnitatii sau reputatiei profesionale a acestuia in exercitiul
functiunii, se sanctioneaza cu amenda de la 10 la 25 de
unitati conventionale, aplicata persoanei fizice. Ultragierea
lucratorului medical insotitd de acte de huliganism si/
sau vatamare corporald, dacd aceste actiuni nu constituie
infractiune, se sanctioneaza cu amenda de la 50 la 150 de
unitati conventionale, aplicata persoanei fizice sau cu arest
contraventional de pana la 15 zile.

Astfel, a fost realizatd una din revendicarile Congresului
VI al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”.

in adresa Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” au parvenit,
pe parcursul anului de referinta, circa 16156 de petitii.
Colaboratorii Federatiei au fost sesizati direct de catre
5076 de membri de sindicat, reactionand la fiecare petitie si
aparitie a litigiilor individuale de munca.

Acordarea asistentei juridice membrilor de sindicat
trebuie sa fie permanent pe agenda fiecarui activist sindical.

APARTENENTA LA SINDICAT SI
RESPECTAREA PREVEDERILOR STATUTARE
Conform structurii organiza-torice a Federatiei Sindicale
»danatatea”, in cadrul unitatilor medicale, farmaceutice si
de invatamant publice de profil activeaza 240 de organizatii
sindicale primare, inclusiv 32 de organizatii sindicale
raionale, 30 de asociatii sindicale raionale din asistenta



medicald primara, 2 Consilii municipale si 45 de organizatii
sindicale primare din institutiile republicane amplasate in
toata tara.

Analizand indicii apartenentei la sindicat, In perioada
de referintd, constatdm, conform datelor prezentate de catre
presedintii organizatiilor sindicale membre ale Federatiei,
cd la evidenta in cele 240 de organizatii sindicale primare se
afla 42898 membri de sindicat, ceea ce constituie 89,9% din
numadrul total de angajati — 47711 din institutiile medico-
sanitare publice, farmaceutice si de Invatamant. Astfel, se
inregistreaza o scadere a numarului membrilor de sindicat
de 1a 43970 in anul 2015, 1a 42898 in anul 2018, sau cu 2,44
la sutd mai putin.

De remarcat ca din numarul total de membri de sindicat,
13480 sunt tineri (pana la 35 ani), adicd 31,4 la suta.
Conform datelor din rapoartele anuale, constataim ci din
numarul total de tineri, 7610 au varsta pana la 35 ani si sunt
absolventi ai institutiilor de invatimant cu profil medical,
incadrati In cAmpul muncii.

Datele statistice arata ca din numarul total de membri de
sindicat - 34404 sunt femei, adica 80,1 la suta. In cele 240
de organizatii sindicale primare membre ale Federatiei, 173
de presedinti sunt femei ori 72,08 la suta.

DREPTURILE SI GARANTIILE SINDICATULUI
— REPREZENTANT AL SALARIATILOR

Activitatea diversa a sindicatelor necesitd un
anumit sistem de garantii pentru a asigura functionarea
organizatiilor sindicale, utilizarea reald a oportunitatilor
disponibile pentru a proteja drepturile si interesele legitime
ale membrilor de sindicat

Cu satisfactie constatdim cd in unitdtile din sectorul
sanatatii, in anul 2018, drepturile si garantiile sindicatului
au fost onorate de catre partenerii sociali de toate nivelurile.

Totusi, n unele unitati garantiile legale ale organizatiei
sindicale au fost neglijate. S-a constatat cd, pe parcursul
anului 2018, administratia unor unitati medicale a limitat
participarea liderilor de sindicat la lucrarile Consiliului
medical, Consiliului de administrare, Comisiilor permanente
de atestare si tarifare, Comisiilor pentru solutionarea
litigiilor de munca.

Prin limitarea participarii liderilor sindicali la
administrarea unitatii se neglijeaza drepturile si interesele
intregului colectiv de munca, care a delegat, prin votul sau,
liderii de sindicat pentru a-i apara drepturile si interesele in
raporturile cu administratia

Cu regret, unii lideri sindicali dau dovada de pasivitate
sau indiferentd, neglijand astfel drepturile si interesele
colegilor de entitate.

Este necesar ca liderii sindicali din unitétile in care nu
se respecta in totalitate drepturile §i garantiile membrilor de
sindicat sd acorde o atentie sporitd managementului sindical.
Exercitandu-si drepturile garantate prin lege, liderul isi
onoreaza obligatiile fatd de colegii care l-au delegat in
functie, ca persoane diligente si responsabile, care pun mai
presus de toate interesele membrilor colectivului
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ACTIVITATEA EDUCAT[ONALA SI DE
FORMARE SINDICALA

Promovarea activitatilor educationale si dezvoltarea
sistemului educational este o conditie fundamentala pentru
crearea organizatiilor sindicale puternice, capabile sa apere
drepturile si interesele membrilor sai.

Politica educationala stabilitd de catre Congresul VI,
prin aprobarea Strategiei Federatiei in domeniul educatiei
si formarii sindicale, prevede realizarea unui Program de
formare de formatori in colaborare cu Institutul Muncii si
Confederatia Nationala a Sindicatelor din Moldova. Intru
realizarea acestui obiectiv, Biroul Executiv a adoptat Statutul
si Regulamentul de atestare al formatorului, Conceptia si
Programul educational ,,Formare de formatori”, care a
fost sustinut si aprobat de catre Consiliul educational al
Confederatiei Nationale a Sindicatelor din Moldova.

Pentru formare a fost selectat un grup de lideri si activisti
sindicali, doritori de a deveni formatori calificati, capabili
sd conceapa si sa desfasoare cursuri practice de instruire de
inalta calitate pentru membrii de sindicat si activul sindical
de diferite niveluri.

In final, 16 participanti au prezentat proiecte individuale.
Cunostintele si abilitatile noilor formatori au fost inalt
apreciate de catre Comisia de conferire a gradelor de
calificare a Confederatiei Nationale a Sindicatelor din
Moldova.

In luna mai a anului de referintd a fost organizat un
seminar pentru activul organizatiei de tineret a Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, la care au participat
55 de tineri din organizatiile sindicale studentesti ale
Colegiilor de medicina si Universitatii de Stat de Medicina
si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”.

in scopul perfectionarii contabililor si trezorierilor
sindicali in domeniul activitatii financiare, reformei fiscale,
asigurarilor sociale, remunerarii muncii a fost organizat
un seminar cu participarea formatorilor si specialistilor
Inspectoratului Fiscal de Stat, Casei Nationale de Asigurari
Sociale si Confederatiei Nationale a Sindicatelor din
Moldova.

ACTIVITATEA INFORMATIONALA

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova, in
anul 2018, s-a afirmat ca o organizatie democraticd cu o
pozitie ferma gi imagine pozitiva in societate, orientandu-si
activitatea spre creareaunei imagini obiective si transparente,
dar si a unei opinii publice impartiale despre institutia
federala a sindicatului din sistemul sanatatii. Astfel, scopul
activitatii a fost de a informa nu doar membrii de sindicat,
dar si partenerii sociali, reprezentantii organizatiilor sindi-
cale internationale si societatea civila despre activitatea
sindicald din domeniul sanatatii al Republicii Moldova.

Toate noutatile si materiale informative ce se refera la
activitatile intreprinse de catre Federatie si, la solicitarea
organizatiilor sindicale primare, despre activitatea acestora
s-au adus la cunostinta publicului prin intermediul paginii
WEB a Federatiei www.sindsan.md.


http://www.sindsan.md/
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TEZE

DIN DISCURSURILE VORBITORILOR

Maia TIBERNEAC,
presedintele Comisiei de cenzori a
Federatiei Sindicale ,,Sandatatea”
din Moldova

Comisia de cenzori a Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova,
in perioada de referintd, a activat in
aceiasi componentd, modificari n-au
fost. Conform Planului de activitate
pentru anul 2018, Comisia si-a axat
activitatea intru realizarea urmatoa-
relor obiective: respectarea normelor
statutare de identificare a gestionarii
corecte a surselor financiare sindicale;
perfectarea corectd a documentatiei
sindicale; informarea organelor sin-
dicale; organizarea instruirii cadrelor
sindicale; acordarea ajutorului practic.

De mentionat, ca Planul de activi-
tate a fost realizat cu succes. Pe par-
cursul anului au fost vizitate 18 organe
sindicale, dintre care: Spitalul Clinic
Republican, Institutul Oncologic,
Centrul de Medicina Legala, Spitalul
Clinic al Ministerului Sanatatii, Mun-
cii si Protectiei Sociale, Spitalul raio-
nal Anenii Noi s.a. in mare parte am
constatat cd normele statutare si pre-
vederile Regulamentului de activitate
a Comisiei de cenzori ale organizatii-
lor sindicale membre ale Federatiei au
fost respectate.

In perioada de referinta, membrii

Comisiei de cenzori au participat la
diferite activitati desfasurate de catre
Biroul Executiv al Federatiei Sindicale
»dandtatea”, nemijlocit In organizatii-
le sindicale in vederea Imbunatatirii
activitatii comisiilor de cenzori ale
organizatiilor membre ale Federatiei,
respectarii normelor statutare, a Legii
sindicatelor si a altor acte normative.

Ca rezultat, in baza rapoartelor
financiare prezentate Federatiei Sin-
dicale ,,Sanatatea” concluzionim ca
comisiile de cenzori ale organizatii-
lor sindicale din unitatile-membre au
activat In conformitate cu prevederile
statutare.

Practic in toate organizatiile sin-
dicale verificate, in anul de referinta,
normele statutare ce tin de convocarea
sedintelor de lucru ale organelor electi-
ve, desfasurarea adunarilor comisiilor
au fost in mare masura respectate. La
sedintele 1n plen ale organelor elective
au fost examinate in primul rand Ra-
portul anual pe anul 2017, Programul
de activitate ale organizatiei sindicale
si a comisiilor de cenzori, incheierea
Contractului colectiv de munca (nivel
de Unitate), organizarea Spartachiadei
lucritorilor medicali si altele. Insa, cu
regret, la sedintele in plen ale organe-
lor elective din organizatiile sindicale
primare practic nu au fost examinate
problemele privind respectarea drep-
turilor organizatiei sindicale, efectu-
area controlului respectdrii legislatiei
muncii ce tine de timpul de munca si
de odihna, securitatea si sandtatea in
muncd, asigurarea conditiilor pentru
activitatea organului sindical in insti-
tutii. S-a constatat ca in majoritatea
organizatiilor sindicale supuse exami-
narii, organele elective nu au fost asi-
gurate gratuit cu incaperi amenajate cu
inventar necesar, asa cum prevede art.
390 a Codului muncii si art. 35 a Legii
sindicatelor.

Comisia de cenzori verificd anu-
al activitatea contabilitatii Federatiei
Sindicale ,,Sanatate” din Moldova
vizadnd gestionarea corectd si transpa-

rentd a bugetului Federatiei, a bunu-
rilor materiale, prevederilor Hotararii
Guvernului nr. 290 din 2010 pentru
aprobarea Regulamentului cu privi-
re la prestatiile in sistemul public de
asigurdri sociale pentru prevenirea
imbolnavirii si recuperarea capacitatii
de munca a angajatilor prin tratament
balneo-sanatorial. Lacune serioase nu
au fost depistate, cu exceptia unor In-
calcari a Regulamentului nominalizat
ce tin de repartizarea biletelor de trata-
ment balneo-sanatorial membrilor de
sindicat catre organizatiile sindicale
membre ale Federatiei si completarea
incorecta a acestora.

Tudor CARAR Us,
presedintele Consiliului Municipal
Chisindau al Federatiei Sindicale
wSandatatea” din Moldova

In rezultatul examinirii Raportu-
lui anual 2018, s-au conturat un sir de
propuneri referitoare la aspectul par-
teneriatului social in sfera muncii, ne-
gocierea, incheierea si realizarea con-
tractelor colective de munca de toate
nivelurile. Problema cu care ne con-
fruntdm 1n ultimii ani consta in faptul
ca asistentii medicali si personalul me-
dical inferior, care activeaza in institu-
tiille medico-sanitare publice cu profil



ftiziopneumunologic si dermatove-
nerologic, practic aproape 100% din
timpul de munca il petrec cu bolnavii
care constituie un contingent foarte
grav, acolo sunt diferite infectii, Insa
personalul mentionat nu beneficiaza
de concediu suplimentar cu o duratd
de 11 zile calendaristice, ci doar de
7 zile. Consider ca aceasta inechitate
trebuie solutionatd urgent.

In anul 2018, au fost ficute
unele modificari la Legea privind
organizarea si functionarea Comi-
siei nationale pentru consultari si
negocieri colective, a comisiilor pentru
consultari sinegocieri colective lanivel
de ramura si la nivel teritorial nr. 245
din 21.07.2006. Insi, Regulamentul
nu stipuleazd clar, ,reprezentantii
colectivelor de muncd” — se refera la
institutiile unde nu sunt organizatii
sindicale, iar unde sunt organizatii
sindicale, Comitetul sindical condus
de presedinte, reprezinta colectivul de
munca. Atrag atentie la acest moment,
fiindca este obligatoriu sd fie inclus
in cadrul consiliului administrativ
al unitatii presedintele comitetului
sindical si Inca un reprezentant pe care
il inainteaza comitetul sindical.

Referitor la Hotararea de Guvern
nr. 837 din 06.07.2016, Regulamentul
de salarizare a lucrdtorilor medicali
trebuie, Impreuna cu Ministerul Sana-
tatii, Muncii si Protectiei Sociale, sa
fie luatd o decizie comuna, de stopat
modificarile de 2-3 ori pe an, care au
drept consecintd diminuarea facilita-
tilor care au fost obtinute la momen-
tul aprobarii. Codul muncii, art.165',
stipuleaza ca angajatorul este in drept
sa acorde anual salariatilor ajutor ma-
terial in modul si conditiile prevazute
de contractul colectiv de munca, de alt
act normativ la nivel de unitate si/sau
de actele normative 1n vigoare. Ajuto-
rul material poate fi acordat salariatu-
lui, in baza cererii lui scrise, In orice
timp al anului ori addugat la indemni-
zatia de concediu (art.117 din Codul
muncii). Mai mult ca atat, art. 91 din
Conventia colectiva (nivel de ramura)
pe anii 2018-2021 si cea nivel de mu-
nicipiu, stipuleazd cd angajatorul este
obligat sa planifice ajutorul material.

O alta problema actuald este mun-

ca fortatd a lucratorilor medicali. Nu
ajung cadre medicale, nu se plateste
chiar si daca lucreaza prin cumul. Se
plateste un salariu si jumatate, dar sa-
lariatul lucreaza pentru 2-3 angajati.
Intelegem ca nu sunt cadre medicale,
insd nu sunt vinovati cei care au rimas
in tard, ca sa fie impusi sd munceasca
fortat.

Majorarea salariului pentru re-
zidenti a fost un lucru bun, trebuie
stimulati si tinerii specialisti. Dar,
totodatd, s-a facut o gafa, starnind
un conflict intre generatii. Egaland
salariul unui medic cu experientd cu
salariul unui medic rezident riscam sa
provocam exodul din ramura a celor
mai buni specialisti.

Svetlana IURCENCO,
presedintele Comitetului sindical al
Spitalului raional Ceaddr-Lunga

Xody cka3arh Oojee KOHKPETHO
0 Tpobnemax, KOTOpBIE CYIIECTBYIOT

B UYaneip-JIyHrekoit paiioHHOM
OonbHUILE.

B otpacneBoit KouBeniuu Ha
2018-2021 rom, MOATTMCAHHON
COIMATbHBIMHU napTHEpaMH,
MuHUCTEPCTBOM  3paBOOXPAHEHUS,
Tpyla ¥  COIHAILHOW  3aIuThl,

HanponanbHOM cTpaxoBOW KOMITAHHEH
Pecrry6nukn MonoBa u oTpaciieBbIM

Ipodco030M, HPEIyCMOTPEHO,
YTO CTOpPOHBI 00s3aHBI padorarh
JUIT  JOCTWKEHHS  IIPUOPHUTETHBIX

Lesnel, HarpaBlIEHHBIX Ha pa3BUTHE

K CURIERUL SANITAS

u MOJIEPHU3ALIIO CHCTEMBI
3apaBooXpaHeHus. [ JOCTHXKEHUS
MOCTaBICHHBIX ~ IIeJIeH  CTOPOHEI
TOJDKHBI 00€CTIeunTh PUHAHCHPOBaHHE
MEIUITUHCKAX MOZIpa3AeIICHAN B
COOTBETCTBHH C TIOTPEOHOCTSIMH U

MPO3PavyHOCTBI0 B pacHpeeieHIH
U UCIONB30BaHUM  (PUHAHCOBBIX
pecypcoB u (muHaHCHpOBaHUE
HanunonansHoit KOMITaHUEN

MenuiuHcKoro crpaxoBanus (HKMC)
u3 (oHga pa3BUTHA U MOAEPHU3ALUH
MOCTaBIIUKOB rOCyIapCTBEHHBIX
MEIULUHCKUX YCIIYT,
[IPEUMYIIECTBEHHO I'OCYIapCTBEHHBIX
MEIUKO-CAaHUTAPHBIX YUPEKACHUH.

Yaneip-JIyHrckas pailloHHas
OOJIbHHAIIA TaKXKe SIBIIAETCA
MOCTaBIIMKOM, HO 32 BCE TOIBI U3
(oHa pa3BUTHS HUYETO HE MOTyYHIIa.
Taxoke 60bHHIIA B TEYCHUE MHOTHUX JIET
He (PMHAHCHUPYETCSI 110 TOTPEOHOCTSM.
Cornmacio muenuto HKMC, panee,
KOrJa CYyLIECTBOBAJM B CHCTEME
30paBOOXpaHEHUs KO3 (HULIHEHTEI,
Bce coTpyaHuku Yaapip-JIyHrckon
paiioHHOM OOJILHHULIBI ObLIU
aTTeCTOBaHbl 110  MHUHHMMAJIbHBIM
K03 HUIIHEHTAM. Taxoxe X0uy
OTMETUTh, YTO TOIJNA MPAKTUIECKU
y Hac OBUTM YKOMIUIEKTOBaHBI BCE
LITaTHBIC SITUHUIIBL.

Haumnas ¢ 2016 roma, xorma
W3MEHMJIACh CHUCTEMa OIUIaThl TPy.a,
TO €CTh Mepenuin Ha (PUKCUPOBaHHbIE
Tapu(HbBIE CTaBKH, OKa3aJoCh 4YTO
CPE/CTB Ha MOBBbIILIEHHE 3apaboTHON
IUIaThl M YIUIaThl HAJIOTOB, Hallel

OOJIBHUIIE HE00X0IUMO OoJbIIe
yeM Ui OONBHMI, Tae Obun
BBICOKHE KO(DQUIMEHTHI W  TIe

OBUTH HEYKOMIUICKTOBaHHBIC ILTATHI.
[loguepkHy, 4YTO HamK  HHU3KHE
k03¢ GUIMEHTHl TOTAa OBUTH TaKXKe

obocHoBauel TeM, uro HKMC
IUKTOBajla  pa3mep  (PUHAHCOBBIX
MOCTYIUIGHHH  TpU  3aKJIIOYEHHH
KOHTPakTOoB Ha ron, 0Oe3 ydyera

peaNbHBIX MOTPEOHOCTSIX paoOHHON
OOJIBHUIIBI.

[ToBpimenne 3apaOOTHOM TIATHI
B 2016 romy OBUIO OCYIIECTBICHO
TPAJIULINOHHO, HAYWHAS C CEPEIUHBI

roma, TO €CTh TOTAAa KOTAa YXKe
Bce (UHAHCHI  YTBEpXKICHHI  0e3
KaKHuX-T1u00 JIOTIOJIHEHUH. Usz-



3a TOTO 4YTO CyMMa KOHTpakTa Ha
rojJi OCTaBallaCh HEU3MEHHOM, CTall
(dbopMHpOBaTECSI  HEAOCTATOK JICHET
Ha BHILIATY 3apabOTHOW IUIAaTHl B
CTAIlMOHAPHOM CEKTOpe OOJILHUIIBI,
3aJJ0JKEHHOCTD 110 BBITUIATE HAJIOTOB
B Hamorosyro Wucneknuro, monru
nepen SKOHOMUYECKUMU arcHTaMH.
HecmoTrps Ha Hamm oOparieHwus,

CrpaxoBasi KOMIAHUSI  3acTaBisia
aJIMUHHCTPALHIO OONBHULIBI
MOAMKUCHIBATE  TONOBOW  KOHTPAKT
¢ ¢unaHcupoBaHHeM Tex 1mudp,

KOTOpBIE OHAa CYUTAJIA MPABIILHBIMU.
[Toaromy B mepuox 3a 2016-2019 rr.
Hamra paidoHHas OONBHUIIA HWMEEM
qonr B 11 mitH.

Xouy OTMETHTH TPH NPOOIIEMBI,
KOTOpBIEC KacaroTcsl (PMHAHCHPOBAHMSI.

[IpoGnema HEI0CTAaTOYHOTO
¢unancupoBaHus uMeHHO B 2019
roy, TaKk Kak W ceiuac He XBaraeT
YK€ CPEJICTB HA BHIIJIATY 3apabOTHOM
IJIAThI. DTO CBA3aHO C TEM UTO, HAUMHAS
¢ cenrsiops 2018 roma, Hamorosas
WHCTEKIMS, B MOMEHT TOCTYTUICHUS
cpencts oT HannoHansHON cTpaxoBou
KOMITAHMHM, BBICTABJISIET HMCK Ha
WHKaccO W CHHUMaeT CYMMBI OT
900 TeIcsty e mo 400 TeIca4 et
€KEMECSTYHO, HE3aBUCHUMO OT JKEJIaHUs
Y MHEHHUS a]IMHHUCTPALUU OOJIbHUIIBL.
B 2018 rogy B GonbHHIIE OTKIIOYATH
ras 3a JOJTH.

B Hacrosimee Bpemsi OoybHUIA
3abIXaeTCs B HEXBATKE METMKAMEHTOB,
TaKk Kak (apManeBTHIecKue (Qpupmbl
OTKa3bIBAIOTCS OTIYCKATh UX B JIOJT.

[peapinymas AJIMUHHCTPAIHS,
KoTopas  paboTtama 10 KOHIIa
2018-ro roma, TmHITaTAacCh pemaTh

HEeoCTaTouyHOe (PHHAHCHPOBAHHUE, 32
c4eT pabOTHUKOB, BBIXOJIS 32 TIPEICITBI
IOpHINYeCcKoTo ToNs. Tak IUpeKTop
CHU3WJ pas3Mep BbIIAT 3a pabory
B HOuHOe BpeMsa co 100%, Tak kak
MOJIOKEHO IO TIOCTAaHOBIEHHIO, [0
50%.

[Ipodcoro3ubrii KOMHTET
OTKazajcid W3MEHHUTb KOJUIEKTHBHBIN
JIOTOBOp MO yupexaenuto 3a 2018-
2019 rT. B CTOPOHY CHMKCHHUS BBITUIAT
3a paboTy B HOYHOE BPEeMs IMUCbMEHHO
U OIHOBPEMEHHO BBHICTABHII CBOH
MIPEATIOKEHHS o BHYTPEHHUM
pe3epBaM. OTH TPEUIOKEHUS ObLIH

MIPOUTHOPUPOBAHBI.

Henemnss aJMAHUCTpAIHS,
KoTtopas paboraer ¢ 3  sHBapA
JIAHHOTO TOfa, MPUHSJIA YacTh HAIIUX
npennoxenuii. Ho nume 3a cuer
BHYTPEHHHX  PE3epPBOB  MpoliemMy
pelmITh  HEBO3MOXKHO. TpelyroTcs
CYOBEHIIMH, KOTOPBIMH TMOJB3YIOTCS
W Jpyrde OONBHUIBI, THE MOXKET
OBITH MMEIOTCS IOJITH, HO HE B TaKHX
pa3mepax. ITi CyOBEHIIUU MTOYEMY-TO
OYEHb CUJIBLHO Pa3HsTCS. MBI 3TOTO HE
MOYKEM TIOHSTD.

Xody OTMETHTh, YTO HBIHEUTHSIS
aJMUHUCTpAusi OOBSIBUIIO, YTO C
1 wmions 2019 roma OymyT yBOJICHBI
Bce TneHcHoHepbl. Haneemcs, 4to
MOXET OBITh C YaCThIO M3 HUX Oyner
3aKIIOUeH TpyAoBOH JjoroBop. B
HameM  KosiekTHUBHOM — J10TOBOpE
Ha 2018-2021 rr. 3aduKCUPOBAHO,
410 OyAyT UCKJIIOYCHBI MAacCCOBBIC
YBOJILHCHUSI. [Tencuonepon Ha
JlaHHBIH MoMeHT y Hac 120 yemoBek
n3 380. D10 cuMTaeTcs MacCOBBIM
yBOonbHeHHEM. Kpome TOoro, Mol
CUMTAEM, YTO HAPYIIAETCS TIOJIOKEHHE
Koncturynuu Pecryomiku MomioBa,
KOTOpasi 3alpeniaeT AUCKPUMHUHAIINIO
Tpyda o JII0OOMY TPH3HAKY, B TOM
qycle 10 COIMaJbHOMY CTaTycy,
UMEHHO CcTarycy IeHcuoHepos. He
3HAl0 Kak B JAPYTHX OOJNBHUIIAX, HO
y HAac HET OuYepeau M IKEIAIONIMX
3aHATH TIOCT Bpaya pPEBMAroJiora,
XUpypra, peBMarojora, KapauoJiora,
SHAOKPUHOJIOTA H JIPYTHX
CIIENIMANIMCTOB, TIJ€ B HACTOSIIUI
MOMEHT TPYISATCS ICHCUOHEPHI.

N Tperhss ®W3  IVIaBHBIX
npo0iieM OOJBHHUIIBI, 3TO OCHAIICHHE
U TEPEOCHAICHHEe COBPEMEHHBIM
MEIUIIMHCKUM 000pyIOBaHNEM HallleH
OonpHUIBI. Ham Kak BO3IMyX HYXEH
9HJIOCKOI, HapKO3HAs ammaparypa,
JIa3E€PHBIC HOXU JIJISL OTNEPAIUOHHBIX,
HOBBIC Ha0OpbI WHCTPYMEHTOB
JUISL  OTIEPAllMOHHBIX OJIOKOB W T.II.
Ilouemy-to g Yagsip-JIyHrckoit
Pb anga MomepHu3auud U pa3BUTUA
CPEICTB HET.

YBakaeMble  TPENCTaBUTEIN
BCEX TpeX CTOPOH MOANHMCABIINX
otpacneByto  KonBenmmio, YieHs
HAIIIETO KOJIJICKTHBA, YJIEHBI
npodcoroza Yanpip-JlyHrckoit

CURIERUL SANITAS o B

palioHHOW  OONBHUIIBI,  HAJICIOTCS
Ha TIOMOILb B PELICHHUE BO3HHUKIINX
mpobimeM, W YTOO0 Haml JUPEKTOP
He ObUI BBIHYXIEH BBIXOIUTH 3a
NPaBOBBIC  paMKH, pa3padaTbiBas
BO3MOXKHOCTH BHYTPEHHUX PE3CpPBOB
M0 ONTUMH3AIIUK PACcXoA0B. Benp MbI
BCE HACIIBIIIAHBI O TOM, YTO UMEIOTCS
HEHCIIOJb30BaHHbIE CPEICTBA, KOTO-
peimu Biageer HKMC.

Alexandru VASILIEYV,
presedintele Comitetului sindical al
IMSP Centrul National de Asistentd
Medicala Urgentd Prespitaliceasca

Reiesind din specificul activitatii
serviciului de Asistenta Medicald
Urgentd, domeniului securitatii si
sanatatii in munca se acordd o atentie
deosebita, dat fiind faptul ca angajatii
in timpul activitatii sale, sunt supusi
riscurilor, precum: accidente rutiere,
violentd din partea pacientilor si
insotitorilor sai, efort psiho-emotional
sporit, etc. Asigurarea securitdtii si
sanatatii In muncd, masurile prin
care se supravegheazd activitatea
lucratorilor au condus la necesitatea
constituirii ~ Serviciului  securitatii
si s@natitii in munca 1n cadrul
IMSP Centrul National de Asistenta
Medicala Urgenta Prespitaliceasca.

Serviciul dat, asigura colaborarea
angajatorului si angajatilor in vederea
identificarii masurilor privind
asigurarea securitatii si sanatatii la



locul de muncad. Serviciul are in
componenta sa specialisti desemnati,
care indeplinesc cerintele in domeniu
corespunzator nivelului doi de
pregatire.

De comun Ccu conducerea
institutiei, specialistii  serviciului
organizeaza, desfasoara si
supravegheaza instruirea angajatilor
in domeniul Securitatii si sanatatii in
munci. In institutie au fost elaborate
instructiuni pentru toate functiile,
tinand cont de specificul activitatii si
ale locurilor de munca. Instructiunile
sunt  inregistrate in  registru,
multiplicate si repartizate in teritoriu.

In conformitate cu prevederile
legislatiei in vigoare, in anul 2018,
angajatii ~ Serviciului  securitate
si sandtate In muncd au efectuat
instructajul  necesar a  tuturor
persoanelor noi angajate, despre
riscurile la care pot fi expuse in
desfasurarea activitdtii sale. Totodata,
Serviciul de securitate si sanatate
in muncid, a efectuat controale in
subdiviziunile din teritoriu in vederea
respectarii cerintelor legislatiei in
vigoare. Concomitent, s-a acordat si
ajutor practic. in urma controalelor
efectuate s-a constatat ca, conditiile
de munca ale angajatilor corespund
legislatiei in vigoare, regimul de
lucru se respecta.

Cu toate ca legislatia evidentiaza
rolul angajatorului pentru securitatea
si sanatatea in muncd, Sindicatul are
o misiune deosebitd in monitorizarea
si respectarea realizarii Planului de
actiuni pentru prevenirea accidentelor
de munca. Sanatatea si securitatea
la locul de munca nu se limiteazd
doar la prevenirea accidentelor de
munca si a bolilor profesionale, ci
presupune atingerea unei stari de bine
a angajatilor la nivel fizic, moral si
social. Toate acestea au consecinte
directe nu doar asupra randamentului
in munca al angajatului ci i asupra
calitatii vietii sale, in general.

In aceasti ordine de idei propunem
organizarea unei Campanii, cu
participarea Ministerului Sanatatii,
Muncii  si  Protectiei  Sociale,
Companiei Nationale de Asigurari
in Medicind si Federatiei Sindicale

LSanatatea” din - Moldova, cu
scopul de a instrui conducatorii si
liderii sindicali de toate nivelurile
intru evaluarea factorilor de risc
profesional la locurile de munca,
prevenirea bolilor profesionale si a
accidentelor de munca. Indiferent
care este sursa acestor initiative sau
ingrijorari, fiecare dintre partenerii
sociali sunt responsabili de sanatatea
si securitatea angajatilor sai.

Boris GILCA,
secretar general de stat al
Ministerului Sandatatii, Muncii si
Protectiei Sociale

Anul 2018 a fost unul special pen-
tru toti: primul an de activitate a unui
minister comasat, prin crearea Minis-
terului Sanatatii, Muncii si Protectiei
Sociale. Credem ca aceasta reforma
in administratia publicd centrald este
beneficd pentru parteneriatul pe ca-
re-1 avem cu Federatia Sindicala ,,Sa-
natatea”, deoarece avem foarte multe
subiecte comune, printre care cel cu
referire la securitatea si sdnatatea in
munca.

Cu siguranta sistemul medical are
nevoie de transformari. Transformari
pe care sa le doreasca atat pacientul
cat si angajatul din sistemul medi-
cal. Pentru aceasta avem nevoie de
0 comunicare permanenta la nivel cu
persoanele de decizie, cu populatia,
cu angajatii din domeniul sanatatii:
medicii, asistentele medicale si infir-
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mierele.

Actualmente, oricare pacient ca-
rui nu i-a placut ceva poate sa scrie
pe o retea de socializare, sa invite
mass-media si sd facd show pe anu-
mite cazuri care se Intdmpld sau nu
se intampld n institutiile medicale.
Este dureros acest lucru, inadmisibil
si incorect. Am dori ca impreund cu
partenerii sociali si cu toti angajatii
din sistem sa depunem eforturi pentru
a apara demnitatea si puritatea halatu-
lui alb. Recunoastem, incorectitudini
sunt in sistem, noi nu ne ascundem,
ele trebuie bine analizate si corectate,
excluse din sistem. In acest context,
ne referim la Legea malpraxis-ului in
Republica Moldova. Este un proiect,
dar ramane sa ne conjugdm eforturile
pentru a-l duce la bun sfarsit. Pentru
anul 2019, Legea malpraxis-ului este
o prioritate, in scopul eficientizarii
sistemului de sanatate in beneficiul
pacientului si a angajatilor.

Fenomenul coruptiei din sistemul
medical exista. Insa, este regretabil ca
organele abilitate depisteaza anumite
elemente de coruptie, mitd care valo-
reaza 100-200 lei si sunt intentate do-
sare, iar in cazuri de coruptie de nivel
inalt nu se face nimic. De fapt, la ni-
vel Tnalt sau mic, coruptia este corup-
tie. Am dori ca Impreuna sa elimindm
acest flagel din sistemul medical.

Examinand raportul am observat
ingrijorari pe mai multe segmente: re-
sursele umane in sandtate; motivatia
financiara insuficienta; Tmbatranirea
cadrelor medicale etc. Sunt niste ele-
mente de provocare pe care nu le-am
avut pand acum. Urmeaza o noud
provocare, ca profesia de medic sa nu
mai fie atractiva pentru tineri. Acesta
se intdmpld nu numai in Republica
Moldova, este o tendintd regionala,
cand profesia de medic nu devine
atractiva pentru generatia tanara.

Reforma spitaliceasca este o ne-
cesitate, pe care o vom implementa
impreund, prin comunicare. Nimeni
din sistem nu va fi eliberat, nu va fi
disponibilizat. in Republica Moldova
avem 37 de maternitati, in unele ra-
ioane mici nu este nici o nastere pe
sdptamana, sau in medie 40 de nasteri
pe an. De unde crestere profesionala,



cum poate fi atras un tdnar medic gi-
necolog sa lucreze intr-o maternitate
raionald? Realitatea este cd investim
in spatii goale, In mentinerea lor in
loc sa investim in spitale performante,
in dotari, in cresterea evidentd a
salariului la o suma de cel putin 20-
25 mii lei lunar, ceea ce-i real.

Reforma Serviciului de sanatatea
publica a fost necesara, bine gandita,
dar din cauza unui management prost
a fost denaturatd necesitatea ei. Tre-
buie sa recunoastem ca au plecat oa-
meni valorosi din sistem, specialisti
buni. Acum, depunem eforturi mari
sd aducem lucrurile la normalitate.

Asistenta medicala primard este
o reformd importantd si democrati-
ca, demarata de la 1 ianuarie curent.
Aceasta reforma este la dorinta, nu-i
obligatorie. Prin implementarea aces-
tei reforme s-a intentionat trecerea la
libera practica, pentru a permite medi-
cilor sd-si gestioneze singuri fluxurile
financiare, astfel sa-i motivam finan-
ciar. Pe parcursul a trei luni sunt cir-
ca 50-55 medici de familie care au
solicitat trecerea la libera practica.
in acele zone unde nu sunt medici de
familie, vor fi cointeresati sa aiba in-
dicatori de sdnatate cat mai buni, sa
facd cu adevarat preventia, lucrul de
educatie, vaccinarea, alte elemente de
profilaxie, ca sd nu cheltuie banii de
la Compania Nationald de Asigurari
in Medicina pe investigatii sau trata-
mente costisitoare neargumentate. In
felul acesta, medicii vor avea resurse
suplimentare pentru a dezvolta prac-
tica medicala rurald. Aceasta reforma
este implementata, in special, pentru
zona rurala.

In acelasi context, resursele
umane In sdndtate raman cea mai
mare provocare. Dezvoltam de co-
mun cu Organizatia Mondiala a Sana-
tatii si Banca Mondiala o strategie de
asigurare cu resurse umane in sana-
tate. Exodul lucratorilor medicali din
sistem, dar si din tara este nu doar din
cauza salariilor, dar si a infrastructurii
si echipamentelor medicale perfor-
mante, asigurarea precara a securitatii
si sanatatii la locul de munca.

Oleg BUDZA,
presedintele Confederatiei Nationale
a Sindicatelor din Moldova

Confederatia Nationald a Sindica-
telor din Moldova conlucreaza eficient
cu Federatia Sindicald ,,Sanatatea”.
Cea mai actuald si acutd problema din
sectorul sanatatii, dar, si din tard este
exodul lucratorilor medicali si a popu-
latiei, in general, atat din sistem cat si
din tard. Din pacate, pleacd medicii,
pleacd surorile medicale. Acoperirea
cu cadre medicale este foarte greu de
realizat, salariile nu sunt corespunza-
toare. S-au majorat salariile, dar nu la
nivelul care trebuia, mai avem rezerve
la acest capitol.

Recent, a avut loc sedinta
Consiliului de administratie a Casei
Nationale de Asigurdari Sociale
(CNAS), unde s-a pus 1n discutie ches-
tiunea cu referire la defalcari si con-
tributii. incepand cu luna octombrie
s-a micsorat presiunea de la CNAS,
impozitul unic 12%. In aceeasi ordine
de idei, asteptam sa inceapa defalcari-
le agentilor economici, care, este tim-
pul, sa iasa din ,,umbra”, s-au inceput
transferurile in fondurile Companiei
Nationale de Asigurdari in Medicind
si Companiei Nationale de Asigurari
Sociale. De unde sa primeasca oame-
nii salarii, dacd agentii economici nu
contribuie. Atunci trebuie de indsprit si
mai mult legea, sa fie pedesipsiti acei
agenti economici care nu-gi onoreaza
obligatiunile.
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Referitor la parteneriatul cu Compa-
nia Nationald de Asigurari in Medicina,
intentiondm sa abordam chestiunea cu
privire la posibilitatea de a oferi surse
si pentru tratament balneo-sanatorial
pentru oamenii care sunt bolnavi. Con-
form legislatiei, putem folosi banii care
sunt transferati in fondul Companiei
pentru tratamentul balneo-sanatorial.
Ramane sa incepem negocierile pentru
a obtine acest beneficiu pentru membri.

Codul muncii - la acest capitol au
fost negocieri foarte incordate, discutii
foarte dure chiar si cu dl Pavel Filip. S-a
intentionat inlocuirea prezentului Cod
al muncii cu unul nou. Noul proiect al
Codului muncii prevede doar obliga-
tiunile salariatilor, pe cand drepturile
salariatilor au fost excluse. Discutii sau
careva comunicdri cu reprezentantii Pa-
tronatelor sau Sindicatelor nu au avut
loc. Guvernul a promovat, si trebuia de
acceptat, insd Confederatia Nationald
a Sindicatelor din Moldova, sustinutd
de sindicatele national ramurale, a fost
categoric impotriva.

Referitor la plata echipei medica-
le pentru serviciile prestate, evident,
cd trebuie sa fie platit corespunzétor
atat medicul, cat si asistentul medical.
Este o aberatie, dacd medicul primes-
te salariu majorat, dar asistenta medi-
cald rdmane la acelag nivel, lucrand in
aceleasi conditii. Este greu de imaginat
cum ei vor activa In continuare ca o
echipa.

La moment lucram asupra unui pro-
iect de document ce se referd la coti-
zatia de membru. In ultimul timp tot
mai des ne confruntdm cu situatii ca se
calculeaza cotizatia de membru, dar nu
se transferd pe contul Comitetului sin-
dical, ci se retine pe contul administra-
tiei, chiar mai mult, sursele acumulate
sunt utilizate in alte scopuri. Conform
legislatiei, n-au nici un drept sa retina
cotizatiile de membru pe contul ad-
ministratiei, sunt banii membrilor de
sindicat destinati pentru ajutor material
sau alte necesitati ale acestora. Se retin
cu lunile, cu anii. Astfel, intentionam sa
introducem o modificare in Codul con-
traventional, cu scopul de a pedepsi pe
cei care incalca drepturile salariatilor.
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PROGRAMUL
DE ACTIVITATE A FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA” DIN MOLDOVA

PENTRU ANUL 2019

OBIECTIVE GENERALE

in anul electoral in organizatiile sindicale primare membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, Consiliul
Republican conteaza pe competenta si intelepciunea liderilor si membrilor de sindicat in realizarea cu succes a urmatoarelor
obiective de baza:

1. Alegerea in organele de conducere ale organizatiilor sindicale de toate nivelurile a membrilor de sindicat activi, onesti,
competenti sa se implice 1n apararea drepturilor si intereselor de munca, profesionale, economice si sociale ale salariatilor membri
de sindicat.

2. Reprezentarea competentda a membrilor de sindicat n relatiile cu angajatorii, administratia publica locala si centrald intru
apararea drepturilor si intereselor acestora utilizand normele parteneriatului social in sfera muncii.

OBIECTIVE
pentru realizare de citre Biroului Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanitatea” din Moldova

1. In conformitate cu prevederile pct. 3 al Regulamentului ,,Privind salarizarea angajatilor din institutiile medico-sanitare
publice incadrate in asigurarile obligatorii de asistentd medicald aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 837/2016 de initiat, de
comun cu Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale si Compania Nationala de Asigurari in Medicind, negocierile privind
reexaminarea salariilor de baza lunare pentru angajatii prevazuti in anexele nr. 1 si nr. 3 din Regulament.

2. Se solicita Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale atentionarea conducatorilor unitatilor medicale care ignora
respectarea Codului muncii, Legii sindicatelor, Conventiei colective nivel de ramurd in domeniul sanatatii si Contractelor
colective de munca nivel de unitate.

3. In scopul imbunatatirii activitatii educationale vor fi intreprinse urmatoarele:

3.1. Extinderea sistemului educational si de formare sindicald asupra tuturor organizatiilor sindicale, tindndu-se cont de

3.2. Fortificarea retelei de formatori sindicali si perfectionarea corpului didactic sindicalist.

3.3. Intensificarea educatiei, sindicale a tineretului din institutiile de invatamant medical.

3.4. Conlucrarea in domeniul educational cu organizatii neguvernamentale din {ara, institutii statale si alte organizatii de
interes comun.

3.5. Extinderea colaborarii in domeniul educatiei cu Organizatia Internationalei a Muncii, organizatiile sindicale internationale,
diverse fonduri si fundatii.

4. In scopul organizirii si desfasuririi cu succes a Campaniei de dare de seama si alegeri in organizatiile sindicale membre ale
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova vor fi Intreprinse urmatoarele:

4.1. Coordonarea modului si termenilor de organizare si desfagurare a adunarilor/conferintelor de dare de seama si alegeri ale
organelor de conducere ale organizatiilor sindicale in conformitate cu prevederile statutare.

4.2. Acordarea consultatilor privind organizarea si desfisurarea adundrilor/conferintelor de dare de seama si alegeri in
organizatiile sindicale, membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”.

4.3. Participarea, dupa necesitate, la adunarile/conferintele de dare de seama si alegeri ale organelor de conducere ale
organizatiilor sindicale din cadrul Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.

4.4. Participarea la publicarea buletinului informativ ,,Curierul Sanitas”, prin elaborarea materialelor.

4.5. Monitorizarea fluxului de informatie de pe pagina WEB a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova www.sindsan.
md si pagina de facebook a Federatiei www.facebook.com/sindsan.md/ si intervenirea, la necesitate, cu materiale informative
pentru completarea acestora.

OBIECTIVE
pentru realizare de citre organele elective ale organizatiilor sindicale membre
ale Federatiei Sindicale ,,Sanitatea” din Moldova
1. Obiective generale

1.1. Implicarea membrilor de sindicat intru apararea drepturilor de munca, profesionale, economice si sociale ale acestora in
relatiile cu administratia unitatii, organele administratiei publice locale si centrale.

1.2. Organizarea si monitorizarea desfasurarii adunarilor/conferintelor de dare de seama si alegeri in organizatiile sindicale
membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova in strictd conformitate cu Statutul Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova.

Termenul limita a finalizarii Campaniei de dare de seama si alegeri — 31 martie 2020.

1.3. In comun cu administratia, a intreprinde actiuni privind:

- valorificarea completa a mijloacelor financiare planificate pentru plata muncii,

- acordarea anuald a ajutorului material salariatilor in modul si conditiile prevazute de art. 165! al Codului muncii, pet. 91
al Conventiei colective nivel de ramura In domeniul sanatatii, contractului colectiv de munca, de alte acte normative la nivel de
unitate.
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1.4. Asigurarea participarii salariatilor membri de sindicat la administrarea unitatii prin:

- participarea la elaborarea proiectelor de hotarari in domeniul social-economic;

- reprezentarea In organele colegiale, in special Consiliul medical, Consiliul de administrare, Comisia permanenta de atestare
si tarifare, Comisia pentru solutionarea litigiilor de munca etc.;

- colaborarea cu angajatorul 1n cadrul parteneriatului social etc.

1.5. Asigurarea principiului de transparentd cu privire la tratamentul balneosanatorial al salariatilor si odihna de vard a
copiilor acestora in limita surselor financiare alocate in acest scop, precum si prin compensarea a 50 la sutd din costul biletului
de tratament pentru membrii de sindicat din mijloacele financiare ale Consiliului Republican al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova.

2. Obiective in domeniul securitatii si sanatitii in munca

2.1. Respectarea actelor legislative si normative din domeniu, Conventiilor colective (nivel national si de ramurd) ce tin de
realizarea drepturilor membrilor de sindicat la securitatea si sdndtatea In munca.

2.2. Evaluarea factorilor de risc profesional la locurile de munca, aprobarea planurilor de protectie si prevenire cu continut
concret si cu mijloace suficiente de finantare.

2.3. Instruirea periodicd a reprezentantilor sindicatului cu raspunderi specifice in domeniu, a membrilor comitetelor pentru
securitate i sandtate in muncd,informarea salariatilor despre riscurile existente de afectare a sanatatii i masurile necesare de
protectie.

2.4.Instituirea comitetelor pentru securitate si sdndtate in munca in toate unitatile unde nu sunt create, asigurarea functionarii
lor, dotarea cabinetelor respective cu materiale informative si normative, instalarea panourilor, schemelor de evacuare si sistemelor
automatizate de evacuare 1n caz de incendii.

3. Obiective privind activitatea organizatorica si de informare a membrilor de sindicat

3.1. Verificarea termenului mandatului organelor de conducere ale organizatiei sindicale, pe care o reprezintd, si stabilirea
datei convocarii adunarilor/conferintelor de dare de seama si alegeri ale organelor de conducere ale organizatiilor sindicale in
conformitate cu prevederile statutare.

3.2. Organizarea si desfagurarea adunarilor/conferintelor de dare de seama si alegeri ale organelor de conducere ale
organizatiilor sindicale in conformitate cu prevederile statutare.

3.3. Prezentarea catre Biroul Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova, in termen de 5 zile dupé adunare/
conferintd, a extrasului din procesul-verbal, hotérarile adunarii/conferintei, actul Comisiei de cenzori, cat si anchetele delegatilor
la Congresul VII al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, ale membrilor Consiliului Republican al Federatiei Sindicale
Sandtatea” din Moldova.

3.4. Informarea membrilor de sindicat despre activitatile care le intreprind si implicarea activa atat a membrilor Comitetului
sindical si ai Comisiei de cenzori, cat $i membrii de sindicat de rand, in scopul comunicarii cat mai pe larg despre activitatea
organului sindical si activizarii membrilor de sindicat.

3.5. Distribuirea buletinului informativ ,,Curierul Sanitas” membrilor de sindicat.

3.6. Efectuarea abonarii la saptaméanalul ,,Vocea poporului”.

3.7. Monitorizarea fluxului de informatie de pe pagina WEB a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” www.sindsan.md si pagina de
facebook a Federatiei www.facebook.com/sindsan.md/ si informarea membrilor de sindicat.

4. Obiective de viitor orientate spre asigurarea asistentei juridice a membrilor de sindicat

4.1. Contribuirea la remedierea si aplanarea extrajudiciara a litigiilor individuale si conflictelor colective de munca.

4.2. Consultarea membrilor de sindicat pe toate procedurile cu privire la litigiile individuale si conflictele colective de munca.

4.3. Apararea in instantele de judecata a drepturilor si intereselor membrilor de sindicat pe probleme vizand relatiile de munca.

4.4. Examinarea operativa a petitiilor membrilor de sindicat.

5. Obiective programatice in domeniul resurselor umane

5.1. Mentinerea, fortificarea si diversificarea surselor financiare alocate si colectate pentru invatdmantul medical, axat pe
finalitati de studii si dobandirea competentelor.

5.2. Elaborarea mecanismului de stabilire a necesitatilor de personal in baza indicatorilor de sanatate, solicitarii asistentei
medicale si perspectivelor de dezvoltare a institutiilor.

5.3. Dezvoltarea competentelor in comunicare §i conlucrare, atat la nivelul medic-medic, cat si la nivel medic-pacient, medic-
ruda.

5.4. Organizatiile sindicale membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, de comun cu administratia unitatilor
medicale vor conlucra activ cu administratia publica locala privind crearea locurilor atractive de munca pentru tinerii specialisti.

6. Obiective in domeniul Parteneriatului social in sfera muncii

6.1. Utilizarea potentialului parteneriatului social in interesele dezvoltarii personalitatii salariatilor, asigurarea drepturilor si
garantiilor constitutionale ale acestora.

6.2. Conlucrarea activa cu angajatorii, autoritatile publice locale si centrale.

6.3. Monitorizarea realizarii prevederilor Contractelor colective de munca si ale Conventiilor colective.

6.4. Participarea activa la elaborarea si avizarea proiectelor de acte normative de toate nivelurile, care vizeaza drepturile si
interesele salariatilor.

6.5. Promovarea reprezentantilor sindicatului in organele colegiale.
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REVENDICARILE
ConsILIULUI REPUBLICAN AL FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA” DIN MOLDOVA
CATRE ORGANELE DE CONDUCERE ALE REPUBLICII MOLDOVA

CONSTIENTIZAND situatia grava din sistemul sanatitii din Republica Moldova, cauzata de exodul masiv al specialistilor
in alte domenii si tari,

ANALIZAND informatiile din unitatile medicale si ale Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale, care releva ca
din sistemul de sandtate continud sa plece masiv personalul medical, preponderent medicii specialisti; majoritatea absoluta
a tinerilor care au absolvit Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu” si Colegiile de medicina
activeaza cu gandul de a pleca din republica in alte tari; peste 30 la suta din personalul medical, in special medici care inca mai
activeaza in unitatile medicale, sunt de varstd pensionara si invalizi.

CONSTATAND ci motivele situatiei create sunt: finantarea insuficient a unitatilor medicale; tehnica medicala din dotarea
unitatilor medicale este veche si nu corespunde cerintelor pentru a trata bolnavii calitativ si la timp; salariile lucratorilor
medicali nu corespund riscului profesional, volumului de lucru si responsabilitatea sporita a lucratorului medical,

PLEDAND pentru imbunititirea activitatii unitatilor medicale si retinerea specialistilor lucritori medicali in sistemul sana-
tatii pentru a garanta cetatenilor Republicii Moldova dreptul constitutional la asistenta medicala calitativa si la timp,

SPERAND c4 se va constientiza gravitatea problemei si responsabilitatea fata de viata cetatenilor care au mai ramas sa
traiasca in aceasta tara, Consiliul Republican al Federatiei Sindicale ,,Sénatatea” din Moldova inainteaza conducerii Republicii
Moldova urmatoarele revendicari.

Revendicarea nr. 1. Recalcularea si stabilirea anuald a primelor de asigurare obligatorie de asistentd medicala calculate
in forma de contributie procentuala la salariu si alte recompense si primei calculate in suma fixa conform prevederilor art. 17
al Legii nr. 1585 din 27.02.1998 ,,Cu privire la asigurarile obligatorii de asistentd medicald” cu modificarile si completarile
ulterioare”.

Argumentare: Incepand cu anul 2014 primele de asigurare obligatorie de asistenti medicald nu se mai recalculeaza,
incdlcandu-se legea. Guvernarea este obligatd sd monitorizeze ca fiecare cetatean al Republicii Moldova sa respecte legea.

Revendicarea nr. 2. Stabilirea, prin Legea Fondurilor asigurarii obligatorii de asistentd medicald, a costului primei de
asigurare obligatorie de asistentd medicald calculatd in suma fixa, egala pentru toate categoriile de populatie.

Argumentare: Constitutia Republicii Moldova art. 16 stabileste egalitatea in fata legii a tuturor cetatenilor Republicii
Moldova, indiferent daca sunt sau nu angajati.

In prezent, prin Legea nr. 1593 din 26.12.2012 ,,Cu privire la marimea, modul si termenele de achitare a primelor de
asigurare obligatorie de asistentd medicald” (Anexa nr. 2) este stabilitd Lista persoanelor fizice neangajate cu domiciliu in
Republica Moldova, care beneficiaza de reduceri considerabile (de 50-75 la sutd) a costului primei de asigurare medicala
exprimata in suma fixa stabilita pentru anul de gestiune respectiv. Spre exemplu, prin Legea nr. 301 din 30.11.2018 a Fondurilor
asigurdrii obligatorii de asistentd medicald pe anul 2019 persoanele fizice care vor achita costul primei (politei) pana la 31
martie 2019 beneficiaza de reduceri:

- proprietarii de terenuri cu destinatie agricola - 75 la sutd;

- fondatorii de intreprinderi individuale si persoanele fizice care dau in arenda unitati de transport, incéperi, utilaje si alte
bunuri materiale - 50 la suta.

Nu este clar, pentru care merite sau in ce scopuri se stabilesc aceste reduceri.

O madsura eficienta i benefica pentru a interesa cetdtenii sa-si asigure sandtatea ar fi stabilirea unui cost unic al primei
(politei) de asigurare medicald redus (spre exemplu, cu 20-30 la sutd) pentru cei care achita aceastd prima (politd) pana la 31
martie a anului de gestiune. Pentru cei care nu respectd acest termen, costul primei (politei) sa fie mai scump cu 20-30 la suta.

Revendicarea nr. 3. Transferarea mijloacelor financiare in masura deplina, din Bugetul de Stat la Fondurile asigurarii
obligatorii de asistentda medicala pentru a asigura categoriilor asigurati de Guvern, egalate la costul politei de asigurare
obligatorie de asistentd medicald calculata de Compania Nationala de Asigurari in Medicina si aprobatda anual prin Legea
Fondurilor asigurarii obligatorii de asistentd medicala.

Argumentare: Guvernul este obligat sa-si onoreze si obligatiile financiare fata de categoriile de cetateni pe care i asigura.

Revendicarea nr. 4. Indexarea anuala a tarifelor la serviciile medicale prevazute de Hotararea Guvernului nr. 1020 din
29.12.2011 ,,Cu privire la tarifele pentru serviciile medico-sanitare” in raport cu cresterea preturilor de consum si prognoza
salariului mediu lunar aprobat anual de Guvern.

Argumentare: Astfel prevede legea.
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Revendicarea nr. 5. Elaborarea si aprobarea, in comun cu partenerii sociali, a Strategiei unice pe termen scurt, mediu si
lung privind protectia sociala a cetatenilor Republicii Moldova.

Argumentare: In prezent, protectia sociala a cetatenilor se realizeaza de la caz la caz, uneori in bazi de interese.

Organizatia Natiunilor Unite, in particular, Biroul International al Muncii recomanda tarilor membre ale ONU, la care
Republica Moldova este parte, sa promoveze politicile sociale de protectie a cetatenilor conform unei Strategii unice bazate pe
principiile democratice de transparentd, corectitudine si obiectivitate, deoarece problema protectiei sociale a cetatenilor este

una de ordin politic.

Revendicarea nr.6. Convocarea Comisiei pentru consultari si negocieri colective in domeniul sanatatii pentru a reexamina
salariile de baza lunare pentru angajatii prevazuti in anexele nr. 1 si nr. 3 din Hotararea de Guvern nr. 837/2016 si plata

ajutorului material.

Drept motivare pentru inaintarea Revindecarilor nominalizate au servit propunerile colectivelor de munca din unitatile

medicale.

SALARIZAREA ANGAJATILOR DIN SISTEMUL SANATATII -
PRIORITATEA FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA” DIN MOLDOVA

Avand ca scop retentia cadrelor
medicale sa activeze 1in unitatile
medicale din Republica Moldova prin
imbunatatirea bunastarii lucratorilor
medicali, Federatia Sindicala
»Sandtatea” din Moldova a 1Inaintat
propuneri cu referire la modificarea si
completarea Regulamentului privind
salarizarea angajatilor din institutiile
medico-sanitare  publice  incadrate
in sistemul asigurdrii  obligatorii
de asistentd medicald, aprobat prin
Hotararea Guvernului nr. 837 din
06.07.2016.

In textul hotdrarii, pct. 3 de scris
in redactia anterioard, aprobatd prin
Hotararea Guvernului nr. 301 din
04.04.2018 si anume:

,»3. Anual, dupd aprobarea Legii
anuale a fondurilor asigurarii obligatorii
de asistentd medicald, incepand cu
aprilie, salariile de functie lunare
prevazute In anexele nr. 1 si nr. 3 la
prezentul Regulament se reexamineaza
si se indexeazd in functie de indicele
preturilor de consum stabilit in prognoza
macroeconomica de catre Ministerul
Economiei si Infrastructurii pentru
anul curent, dar nu mai putin decat rata
cresterii cheltuielilor fondului pentru
achitarea serviciilor medicale curente
(fondul de baza) al asigurarii obligatorii
de asistenta medicala).

in textul Regulamentului se propune
urmatoarele:

Capitolul IT
»ursa de plata a salariului”

Se propune de completat cu un
aliniat nou cu urmatorul continut:

3) Veniturile financiare acumulate
de la serviciile medicale contra plata in

cuantum nu mai putin de 50 la suta”.
Aliniatul 3) va deveni aliniatul 4).
Capitolul V ,,Modul de stabilire a
partii variabile a salariului
Punctul 15 se propune de completat
cu un aliniat nou cu urmatorul continut:
»Mijloacele  financiare  planifi-
cate pentru plata indicatorilor de
performantd se prevad in Devizul de
venituri si cheltuieli al institutiei si se
platesc salariatilor de catre angajator,
consultate prealabil cu organul sindical
in baza rezultatelor Comisiei de
evaluare a performantelor profesionale
a muncii”.
Capitolul VI ,,Modul de stabilire a
altor norme si garantii salariale”
6.1. Se propune de completat cu
urmatoarele:
- ,,Spor pentru vechime n munca in
specialitate” dupa cum urmeaza:

Mirimea
sporului
Vechimea in munci in | in % ra-
specialitate portat la
salariul de
functie
de la 03 pana la 05 ani 10
de la 05 pana la 10 ani 15
de la 10 pana la 15 ani 20
de la 15 pana la 20 ani 25
peste 20 ani 30

Argumentare privind introduce-
rea in sistemul de salarizare a sporului
pentru vechime In munca in specialitate:

- va stimula real retentia cadrelor
medicale (medicilor si personalului
medical mediu) sa activeze In unitatile
medicale;

- acordarea sporului pentru vechime
in munca in specialitate se incadreaza in
normele art. 3 al Conventiei colective
nr.1 din 03.02.2004 (nivel national)
Salarizarea  angajatilor aflati  1n
raporturi de munca in baza contractului
individual de muncd” cu modificarile si
completarile ulterioare;

- va stimula material si moral tinerii
specialisti sd activeze in sistemul
sanatatii din Republica Moldova;

- va contribui real la atractivitatea
profesiei de medic;

- va exclude egalitatea salariului de
functie lunar a specialistului cu 10 ani
vechime In munca cu unul care numai a
inceput activitatea;

- va stimula transmiterea experientei
specialistilor performanti celor tineri,
fara experienta.

6.2. Continutul punctului 21 este
necesar de adus in conformitate cu
art. 156 al Codului muncii si punctul
80 al Conventiei colective (nivel de
ramurd) pe anii 2018-2021 care va avea
urmatorul continut:

»Salariatilor care, 1n afara de munca
lor de baza stipulatd in contractul
individual de muncd, indeplinesc in
aceeasl unitate o muncad suplimentard
intr-o altd profesie (functie) sau
obligatiile de muncd ale unui salariat
temporar absent, farda a fi scutit de
munca lor de baza (in limitele duratei
normale a timpului de munca stabilite
de Nomenclator, aprobat de Guvernul
Republicii Moldova prin Hotérarea nr.
1223 din 09.11.2004, anexa nr. 9 la
Conventia colectiva nivel de ramura pe
anii 2018-2021) 1i se plateste un spor
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pentru cumularea de profesii (functii) sau pentru indeplinirea
obligatiilor de munca ale salariatului temporar absent.

Cuantumul sporului pentru cumularea de profesii (functii)
sau pentru indeplinirea obligatiilor de munca ale salariatului
temporar absent se stabileste in marime nu mai mica decat
50% si nu mai mare de 100% din salariul tarifar (de functie)
stabilit pentru persoana (functia) cumulata.

Spre deosebire de munca prin cumul, cumularea de
profesii (functii) se realizeaza in orele de program, la aceeasi
unitate si nu necesita incheierea unui contract individual de
munca distinct, ci doar modificarea celui existent.

6.3. Se propune acest capitol de completat cu un aliniat
nou:

Jn cazurile cand lucritorul medical este chemat in
institutia medicald sau la domiciliu pentru a acorda asistentd
medicald cuvenitd, timpul efectiv folosit pentru deplasarea
acestuia la destinatie si acordarea asistentei medicale se
plateste luandu-se in calcul salariul de functie lunar, sporurile
si suplimentele la acesta”.

6.4. De completat cu un punct nou privind revenirea la
norma anterioara aprobatd la Hotararea Guvernului nr. 837
din 06.07.2016 si anume ,,Angajatorul este obligat sd acorde
anual salariatilor un ajutor material, in modul si conditiile
prevazute de contractul colectiv de munca si/sau de actele
normative in vigoare.

Marimea ajutorului material acordat unui angajat, nu
poate depdsi suma venitului mediu lunar, tinandu-se cont de
sporurile si suplimentele stabilite in conformitate cu legislatia
in vigoare.

Totodatd, Federatia Sindicala ,,Sandtatea” din Moldova
propune modificari la Hotardrea Guvernului nr. 837 din
06.07.2016 ,,Pentru aprobarea Regulamentului privind
salarizarea angajatilor din institutiile medico-sanitare publice,
incadrate in sistemul asigurarilor obligatorii de asistentd
medicala”.

in punctul 33 ,,Dispozitii finale”, aliniatul 2, de permis
activitate prin cumul pand la 0,5 norme si conducétorilor
Centrelor de Sanatate din asistenta medicald primara.

Solicitarea mentionatd a fost adresata dlui Pavel Filip,
prim-ministru al Republicii Moldova prin scrisoarea nr. 01-
02/151 din 08.05.2018 si readresatd Ministerului Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale (nr. 01-5898 din 04.09.2018).

Motivare: Modificarile si completdrile la Hotérarea
Guvernului nr. 837 din 06.07.2016 ,Pentru aprobarca
Regulamentului privind salarizarea angajatilor din institutiile
medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarii
obligatorii de asistentd medicald” aprobate prin Hotararea
Guvernului nr. 301 din 04.04.2018, publicata in Monitorul
oficial nr. 113-120 din 06.04.2018, 1n vigoare de 1a 01.04.2018,
a trezit nemultumirea personalului de conducere din centrele
de sanatate care acorda asistentd medicald primara si anume:
le-a fost redus dreptul sd activeze prin cumul in limita de pana
la 0,5 functii substituindu-1 cu 0,25 functii de medic specialist
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in conditiile de salarizare stabilite pentru medicul specialist.

Nemultumirile sunt fondate prin faptul ca multe centre de
sandtate din asistenta medicala primara au o insuficientd acuta
de cadre. Spre exemplu, in Centrele de sanatate Cociulia si
Baimaclia din raionul Cantemir cu o populatie de 10500 si
9200 corespunzator au o insuficientd de medici de familie
de 70 la suti. In aceste centre de sinitate activeazi numai
cate 2 medici de familie dintre care unul este conducatorul
institutiei. Conform ordinului Ministerului Sanatatii nr. 695
din 13.10.2010 cu modificarile si completarile ulterioare
norma la un medic de familie in localitatile rurale este de
1500 populatie.

In situatia creatd, pentru a asigura volumul de asistentd
medicala populatiei, considerdam necesar de permis lucru
prin cumul si conducédtorilor-medici ai unitatilor medicale
in cuantum mai mare de 0,25 functii de medic specialist in
conditiile de salarizare stabilite pentru medicul specialist,
cum a fost stabilit anterior, pana la modificarea pct. 33 al
Hotararii Guvernului nr. 837 din 06.07.2016.

Luéand in considerare fluctuatia foarte pronuntata a cadrelor
medicale din sistem, care a creat o insuficienta acuta de cadre
in unele unitati medicale, Indeosebi In cele din asistenta
medicala primard, imbatranirea cadrelor (spre exemplu la
finele anului 2017 in unitatile medicale activau 27,33 la suta
medici pensionari si cd munca prin cumul a conducétorilor
este reglementatd de art. 261 al Codului muncii Federatia
Sindicala ,,Sandtatea” din Moldova propune:

1. Sintagma ,,0,25” din punctul 33 din Hotararea
Guvernului nr. 837 din 06.07.2016 modificata prin Hotararea
Guvernului nr. 301 din 04.04.2018 de substituit cu sintagma
,»0,5” functii cum a fost anterior.

2. Prin modificarea punctului 33 din Hotararea Guvernului
nr. 837 de permis fondatorilor unitatilor medicale sa determine
independent volumul de lucru prin cumul personalului de
conducere prevazut in anexa nr. 3 al Hotdrarii nominalizate
a Guvernului.

Argumentarea acestei propuneri este ca fondatorii
unitdtilor medicale mai bine cunosc problemele si variantele
de solutie ale acestora. Mai mult decét atat, Guvernul, prin
hotararile sale, stabileste normele ce tin de plata muncii, dar
nu si volumul de lucru al angajatilor, inclusiv si al personalului
de conducere

Pentru informatie, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din
Moldova a cerut modificarea art. 33 al Hotararii Guvernului
nr. 837 din 06.07.2016 ce tine de permiterea lucrului prin
cumul si personalului de conducere din sectorul spitalicesc
si de asistentd medicala urgenta prespitaliceascd, dar nu si
substituirea sintagmei ,,0,5 functii” cu sintagma ,,0,25 functii”
pentru personalul de conducere din unitatile medicale care
acorda asistentd medicalad primara.

Cu regret, pana in prezent, nu s-a intreprins nimic pentru a
solutiona o problema derogata de la norma anterioara, pana la
adoptarea Hotararii Guvernului nr. 837 din 06.07.2016.
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