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La elaborarea Raportului de activitate 2016 ,,Realizari, probleme,
solutii” al Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova au partic-
ipat: Aurel Popovici, presedinte al Federatiei Sindicale ,,Sdnatatea”
din Moldova; Igor Zubcu, vicepresedinte al Federatiei Sindicale
,Sanatatea”; Victor Benu, Mihail Dutca Ion Cucu, Ana Cazacu,
Tatiana Girbu, Lucia Sinica si Alexandra Virlan — colaboratori ai
aparatului Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”; Maia Tiberneac, presed-
inte al Comisiei de cenzori a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”; lider-
i1 s1 contabilii organizatiilor sindicale afiliate la Federatia Sindicala
,.Sandtatea” din Moldova.

Raportul este bazat pe date prezentate anual de catre organizatiile
sindicale de diferite niveluri, afiliate la Federatia Sindicald ,,Sdnata-
tea” din Moldova, informatii din cadrul intalnirilor cu membrii de
sindicat, note informative cu privire la realizarea prevederilor Con-
ventiilor si Contractelor colective de munca, hotarari ale Consiliului
Republican si Biroului Executiv ale Federatiei Sindicale ,,Sanata-
tea”, cat si alte surse informative privind activitatea Federatiei Sindi-
cale ,,Sanatatea”.

Au fost utilizate si informatii cu privire la activitatea Ministerului
Sanatatii, Companiei Nationale de Asigurari in Medicina, Confeder-
atiei Nationale a Sindicatelor din Moldova, precum si Indicatorii pre-
liminari cu referinta la sandtatea populatiei si activitatea institutiilor
medico-sanitare, elaborati de catre Centrul National de Management
in Sdnatate si informatii furnizate de catre Biroul National de Statis-
tica si ale altor institutii.



CUVANT INAINTE

Stimati colegi,

Anul 2016 s-a remarcat prin organizarea si desfasurarea unui sir
de actiuni Intru realizarea prevederilor Strategiei Federatiei Sindicale
»anatatea” din Moldova pentru anii 2015-2020, care au drept scop
principal dezvoltarea sistemului de sanatate din Republica Moldova,
fortificarea si eficientizarea In continuare a activitatii Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.

In anul de referinta, s-a reusit realizarea unor obiective da baza ale
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, cum ar fi: contribuirea
la dezvoltarea si reformarea sistemului sanatatii in scopul asigurarii
accesului echitabil si eficient al populatiei la servicii calitative de
sanatate; ameliorarea conditiilor de muncd si a situatiei social-
economice a membrilor de sindicat; crearea conditiilor de stabilitate
in colectivele de muncd; neadmiterea disponibilizarii in masd a
lucratorilor medicali, membri de sindicat; majorarea veniturilor
salariale; consolidarea sindicatului de ramura prin crearea asociatiilor
sindicale raionale din asistenta medicala primard si organizatiilor
sindicale raionale ale Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova.

In ajutorul liderilor si activistilor organizatiilor sindicale de toate
nivelurile a fost elaborat si editat Indrumarul pentru sindicalisti.

Realizarea activitatilor intreprinse de catre Federatia Sindicala
»anatatea” din Moldova a fost posibild gratie actiunilor de
solidaritate, cooperare si consolidare a eforturilor partenerilor sociali
de toate nivelurile, colaborare fructuoasd cu organizatiile de nivel
national si international la care Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din
Moldova este parte.



In calitate de presedinte al Federatiei Sindicale ,,Sanitatea” din
Moldova aduc sincere multumiri tuturor liderilor de sindicat, activului
sindical, membrilor Biroului Executiv, Consiliului Republican,
Comisiei de cenzori si colaboratorilor Federatiei, partenerilor
sociali, Ministerului Sanatatii, Companiei Nationale de Asigurari in
Medicind, conducatorilor institutiilor medico-sanitare, farmaceutice
si de invatamant, care au sustinut si au contribuit la realizarea
obiectivelor propuse de catre Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din
Moldova.

Pentru anul 2017, ne propunem ca scop realizarea cu succes a
prevederilor Strategiei de activitate a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova, adoptate de Congresul VI din 29.05.2015.

Realizarea hotararilor Congresului este posibild numai dacd vom
activa in comun, cu mai multa straduintd, pentru binele lucratorilor
medicali din ramura sanatatii.

Stimati colegi, este o necesitate vitald ca fiecare din noi sa
constientizeze cd: pasivitatea In miscarea sindicald Inseamnd
pierderea  simtului realitdtii; indiferenta este  dusmanul
sindicalismului; neutralitatea si lipsa solidaritatii in cadrul miscarii
sindicale este o cedare; lipsa de curaj pentru a expune pozitia civica
conduce la dezbinare si distrugere. Inliturarea acestor neajunsuri
in activitatea comitetelor sindicale de toate nivelurile va fortifica
Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova, transformand-o intr-o
organizatie puternicd, capabild sd obtind aplanarea problemelor cu
care se confruntd membrii sai de sindicat.

Sunt convins cd informatia expusd in Raportul anual 2016
,Realizdri, probleme, solutii”, va fi utild pentru liderii si activistii
sindicali in apdrarea drepturilor si intereselor de munca, social-
economice si profesionale ale membrilor de sindicat, va consolida
unitatea sindicald, va spori motivatia apartenentei la sindicat si va
imbunatati imaginea in societate.

Cu deosebit respect,

Aurel POPOVICI,

presedinte al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
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CAPITOLULI
RESURSELE UMANE DIN SANATATE

1.1. Informatii generale

,Resursele umane din sanatate constituie unul din componentele
fundamentale ale sistemului, fard de care acordarea asistentei
medicale si accesul la servicii de sandtate, functionarea institutiilor
medicale si a sistemului in Intregime nu pot fi realizate”, prevede
Strategia de dezvoltare a resurselor umane din sistemul sanatatii
pentru anii 2016-2025, aprobata prin hotararea Guvernului nr.452
din 15.04.2016.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” este ingrijoratd de faptul ca, atat
la nivel mondial, cat si regional, se Inregistreaza o criza in domeniul
resurselor umane din sdnatate, care se manifesta prin insuficienta
lucratorilor medicali, distributia lor neuniforma geografic, nivelul de
calificare necorespunzator cerintelor, migratie etc.

Domeniul resurselor umane din sdnatate este declarat unul
prioritar la nivel mondial, regional si national.

1.2. Planificarea resurselor umane
Unele studii realizate pe parcursul ultimilor ani, au relatat ca

planificarea resurselor umane din sistemul sanatatii este un proces
putin dezvoltat si se efectueaza pe termen scurt, cel mult un an, in



ege vy

institutiilor de invatamant medical.

Mecanismul actual de planificare este bazat pe normative de
personal stabilite, influente administrative si fundamentat pe
necesitatea anumitor specialitati, reiesind din informatia prezentata de
catre conducerea institutiilor medicale, dar nu conform necesitatilor
sistemului de sanatate. Consideram ca este necesar de a elabora si
implementa o metodologie de planificare a resurselor umane pentru
sistemul de sanatate, aprobata prin acte normative, care sa stabileasca
criterii si conditii de planificare durabila, bazatd pe necesitatile de
perspectiva ale sistemului de sanatate in cadre, prognosticul evolutiei
morbiditdtii populatiei, tendintele demografice din tard. Procesul
de planificare a personalului medical este bazat pe normativele de
personal, care nu reflectd criteriile mentionate mai sus.

Conform informatiilor din colectivele de munca, in sistem avem o
distributie neuniforma geografic atat a medicilor, cat si a personalului
medical mediu, cu concentrarea in mediul urban in detrimentul celui
rural, inregistrandu-se un deficit de medici de familie in localitatile
rurale i anumite categorii de medici specialisti in institutiile medico-
sanitare raionale.

1.3. Asigurarea unitatilor medicale cu personal

La 1 ianuarie 2017, in Republica Moldova activau 10381 medici
s1 20974 lucratori medicali cu studii medii. Asigurarea la 10 mii
locuitori constituie 29,2 medici si 59,0 lucratori medicali cu studii
medii. Aceasta denota cd, din punct de vedere cantitativ, gradul
de asigurare cu personal este satisfacator, dar este in descrestere
comparativ cu anii precedenti.

S-a diminuat, usor si indicele asigurdrii populatiei cu personal
medical veriga medie la 10 mii populatie. (fabelul nr.1, figura nr.1).



Tabelul nr.1. Indicii asigurarii institutiilor medicale cu medici §i
personal medical veriga medie de specialitate

Medici Perso‘nal med‘lcal
veriga medie
Ani asigurarea )
abs. la 10 mii abs. asigurarea la 10
e . mii locuitori
locuitori

1990 16312 374 45268 103,7
2000 13886 32,6 32406 76,0
2010 10612 29,8 22996 64,5
2015 10397 29,3 21527 60,6
2016 10381 29,2 20974 59,0

Figura nr.1. Indicii numdrului absolut de medici si asistenti
medicali in Republica Moldova
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1.4. Formarea profesionala

Conform informatiilor furnizate in comun de organizatiile
sindicale si administratiile unitatilor medicale, In anul 2016 s-au
planificat si executat resurse financiare suficiente destinate reciclarii
si perfectionarii cadrelor medicale.

Astfel, in anul 2016, au participat la reciclare si perfectionare:



medici — 5727 (a. 2015 — 6156) si personal medical veriga medie —
5416 (in anul 2015 — 6076).

O importanta in formarea profesionald continua o are obtinerea
obligatorie a categoriei de calificare. Spre regretul lucratorilor
medicali din majoritatea colectivelor de muncd, odatd cu
implementarea noului sistem de plata a muncii, categoria de calificare
nu mai este luatd in calcul la diferentierea platii muncii in raport
cu pregatirea profesionald a cadrelor. Scopul primordial al formarii
profesionale ramane a fi pregatirea profesionala a cadrelor medicale.

1.5. Migratia lucratorilor medicali: premise si cauze

Migratia medicald este un fenomen care afecteaza sistemul
sanatatii. Deschiderea hotarelor, oportunitatile de a efectua studii
si stagii practice in institutiile de Tnvatdimant medical peste hotare,
factorii de atragere si respingere din sistem, sporesc exodul
lucratorilor din sistemul sanatatii.

Astfel, fluxul fortei de munca din sectorul de sanatate in cautarea
de castiguri incomparabil mai mari este un proces conditionat
obiectiv.

Salariul lucratorilor medicali este unul neadecvat pregatirii
indelungate si extrem de costisitoare, iar pierderile legate de
abandonul profesiei din cauza salariului mic sunt net superioare
unei salarizari potential decente. Mai mult ca atat, media salariala
a lucrdtorilor medicali este influentatd de lucrul in turele de
noapte, munca in zilele de sarbatori, nocivitatile profesionale si
responsabilitatea profesionald sporitd, ceea ce afecteaza sandtatea
lucratorilor medicali.

Statistica relateazd ca, desi profesia de medic rdméane 1in
continuare una prestigioasa, faptul ca anual circa 2/3 din tinerii
specialisti, care au urmat o pregatire de circa 10 ani in domeniu,
cu investitii materiale si intelectuale considerabile, nu doresc sa
continue activitatea de munca in sistemul public al sanatatii, poate
fi considerat un indicator deosebit de relevant ca sistemul public al
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sdnatatii rdmane in continuare unul neatractiv, in conditiile cand
oportunitatile de continuare a carierei profesionale din an in an devin
tot mai largi in contextul integrarii europene si dezvoltarii economice
a tarii, extinderii ariei serviciilor private de sandtate etc.

In context, aproximativ 2/3 din absolventii colegiilor de medicina
se angajeaza in cAmpul muncii in sistemul public de sanatate. Tinand
cont de faptul cd o parte din absolventii colegiilor opteaza pentru
continuarea studiilor universitare, rata angajarii poate fi considerata
satisfacatoare.

Un studiu realizat de Organizatia Mondiald a Sanatatii, in anul
2015, a demonstrat ca 10% din lucratorii medicali, care abandoneaza
profesia, invoca drept cauza principald lipsa vocatiei.

Retentia personalului angajat in institutiile medico-sanitare
publice necesitd un efort comun atdt din partea autorititilor
centrale de specialitate, cat si a conducerii institutiillor medicale si
autoritatilor publice locale. Este necesar de creat conditii atractive
de munca, salarizare, dezvoltare a personalului, pentru a asigura
institutiile medicale cu personal calificat si a mentine performanta
inalta a institutiei.

Biroul Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
pledeaza pentru ca organizatiile sindicale, reprezentante ale
salariatilor, de comun cu partenerii sociali, Ministerul Sanatatii
si Compania Nationald de Asigurdri in Medicina, administratia
unitatilor si administratia publica locald, sa depund eforturi comune
in acest sens.

O problema ce tine de asigurarea cu personal medical prezinta
dezechilibrele interregionale si intersectoriale. Un deficit acut de
personal se inregistreaza in sectorul de medicind primard, foarte
pronuntat in mediului rural.

Ar fi rational ca Ministerul Sanatatii sa dispund de un sistem
de planificare a fortei de munca bazat pe estimarea necesitatilor.
Consideram ca nu este eficient, ca necesarul de forta de munca sa fie
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satisfacut si pentru viitor, prin decizii administrative, care nu tin cont
de evolutia demograficd, evolutia profilului de morbiditate, precum
si de capacitatea institutiilor de formare.

In ultima perioada se contureazi tendinta factorilor de decizie
ca sd ,,oblige” tanarul specialist sa se consacre plenar medicinii, nu
prin asigurarea tanarului specialist cu un loc de munca decent, cu un
pachet social garantat si cu o remunerare decentd, care la moment
este una net inferioara in raport cu Romania si alte state membre UE,
dar prin parghii administrative.

Consideram cd@ mult mai eficientda ar fi sa oferim tinerilor
specialisti posibilitatea de crestere si promovare profesionald;
dreptul de schimbare a locului de munca in cazul in care nu se
potriveste angajatului; asigurarea cu transport a medicilor de familie;
garantarea unei protectii sociale sporite.

Modelul existent de acordare a facilitatilor tinerilor specialisti
este prevazut doar pentru cei care se angajeaza in campul muncii
in mediul rural, acesta fiind ineficient si neatractiv, in opinia
beneficiarilor. Volumul alocatiilor financiare este mic si modul de
acordare, 1n 3 transe, reduce din atractivitatea sa.

Consideram oportun sd fie acordate careva facilitdti pentru
personalul medical cu experienta profesionald, care ar dori sd activeze
in mediul rural sau in specialitati cu deficit de personal medical.

Anumite actiuni se intreprind si de administratiile publice locale
(se ofera spatiu locativ, terenuri pentru constructia caselor etc.). Cu
toate acestea, eforturile nu dau rezultatele scontate.

Din informatiile parvenite din colectivele de munca, in anul de
referinta, pe diferite motive, au fost incetate relatiile de munca, in
total, de catre 5962 lucrdtori medicali (a. 2015 — 6192), inclusiv:
medici -1053 (a. 2015 — 1290); personal medical veriga medie -
1888 (a. 2015 — 1896); alt personal — 3021 (a. 2015 — 3006).

Majoritatea absoluta a angajatilor — 5340 sau 89,6 la sutd — s-au
eliberat din functie la propria initiativa (tabelele nr.2 si nr.3).
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Tabelul nr.2. Fluctuatia cadrelor medicale pe categorii de personal

Nr. " Anii
dir Categoriile de personal 5010 | 015 016
A. Disponibilizati total pe diverse motive
1 | Medici 674 1290 1053
2 |Personal medical veriga medie 1727 1896 1888
3 | Alt personal 2928 3006 3021
4 | Total 5329 6192 5962
B. Disponibilizati la initiativa angajatorului
1 | Medici 15 56 32
2 | Personal medical veriga medie 52 131 70
3 | Alt personal 151 292 132
4 | Total 218 479 234
C. Disponibilizati la initiativa salariatilor
1 [ Medici 627 1003 907
2 | Personal medical veriga medie 1642 1568 1736
3 | Alt personal 2672 2574 2697
4 | Total 4941 5145 5340
D. Disponibilizati din alte motive
1 [Medici 32 231 114
2 | Personal medical veriga medie 33 197 82
3 | Alt personal 105 140 192
4 |[Total 170 568 388

Tabelul nr.3. Fluctuatia cadrelor medicale si motivele

fenomenului (total)

Anii
Motivele concedierii
2010 2015 2016
La initiativa angajatorului 218 479 234
La initiativa salariatului 4941 5145 5340
Din alte motive 170 568 388
Total 5329 6192 5962
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1.6. incadrarea in cAmpul muncii a noilor angajati

In anul de referinta, in unititile medicale s-au angajat 4405 de
salariati (a. 2015 — 3878), cu 527 de salariati mai multi decat in anul
precedent.

Pe de alta parte, numarul angajatilor disponibilizati din diferite
motive a constituit 5962 de salariati (a. 2015 — 6192), cu 230 mai
putin (tabelul nr.4).

Tabelul nr.4. Incadrarea in campul muncii a noilor angajati

Inclusiv:
. . Personal
Total | Medici, far- medical si
Denumirea . Pe [ macisti si alt ..
indicatorilor Anit insti- | personal cu farmac1§“t1 Alt
i . cu studii | personal
tutii | studii supe- ..
. medii de
rioare -
specialitate
Numirul 2010 | 6464 782 1727 3955
a) [desalariati o005 3900 694 1168 2016
nou-angajat,
in total 2016 | 4405 1106 1164 2135
Inclusiv tineri | 2010 | 1911 390 1120 401
in varsta de
b) pand la 30 de 2015 | 1165 368 453 344
ant 2016 | 1091 368 562 161

Totodata, a scdzut nesemnificativ angajarea in campul muncii a
persoanelor tinere in varsta de pana la 30 de ani. Astfel, Tn anul 2015
in unitatile medicale s-au angajat 1165 persoane tinere, in 2016 —
1091, cu 74 mai putin.

Nu este satisfacator indicele ce tine de angajarea persoanelor
tinere (pana la 30 de ani) in mediul rural. Astfel, in anul 2016 in
mediul urban s-au angajat 949 persoane tinere, pe cand in mediul
rural — numai 142.
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1.7. Angajarea prin concurs a personalului medical

Publicitatea locurilor de munca vacante este o clauza asupra
carora au convenit partenerii sociali nivel de ramurda a Conventiei
colective nivel de ramura. Acelas act normativ prevede obligativitatea
angajatorilor sa incadreze, prioritar, tineri specialisti in campul
muncii.

Clauza respectiva, privind accesul echitabil la posturile vacante
este detaliatd in Regulamentul privind angajarea prin concurs a
personalului medical din sistemul sdnatatii aprobat prin Ordinul
Ministerului Sanatatii nr.139-p §3 din 15 octombrie 2015.
Responsabilitatea executarii prevederilor Regulamentului o poarta
angajatorii.

Mentionam ca prevederile Conventiei colective si ale
Regulamentului au contribuit real, in 2016, la solutionarea
problemelor, vizdnd transparenta si accesul echitabil la ocuparea
posturilor vacante sau temporar vacante.

Un rol important au avut comitetele sindicale, care au monitorizat
respectarea prevederilor Regulamentului privind angajarea prin
concurs a personalului medical.

1.8. ., Imbatranirea” cadrelor

Fenomenul ,,imbatranirii” cadrelor se contureaza din an in an in
ramura sanatatii. Insuficienta acuta a cadrelor medicale, generata si de
diminuarea imaginii lucratorului medical in societate, conditioneaza
activitatea persoanelor de varstd pensionara si cu grade de invaliditate
in unitatile medicale.

In anul 2016 in institutiile medicale au activat 10325 de angajati
in varsta de pensionare si 1285 invalizi (fabelul nr.5).
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Tabelul nr.5. Imbatranirea cadrelor

Angajati Angajati
Anii Categoriile de personal pensionari invalizi
Total % Total %
Medici 2915 | 26,78
Nu a fost
2010 | Personal medical veriga medie 3269 | 14,77 colectata
informatia
Alt personal 3845 | 17,37
Medici 3423 | 32,92
2015 | Personal medical veriga medie 4062 | 18,87 | 1351 | 2,69
Alt personal 4368 | 19,52
Medici 2963 | 28,54
2016 | Personal medical veriga medie 3593 | 17,13 | 1285 | 2,70
Alt personal 3769 | 23,33

1.9. Stimulari pentru succese in munca

In semn de recunostinta si inalti apreciere, in anul 2016, 19777
lucratori medicali au fost mentionati pentru succese In munca si
activitate sindicald, dintre care 25 — cu Ordine si Medalii; 4402 — cu
Diplome de onoare.

Important este ca in anul de referintd, 931 membri de sindicat
au fost remarcati prin Diploma Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova (tabelul nr.6).
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Tabelul nr. 6. Stimuldri pentru succese in muncd
si activitate sindicald

Nr Anii
) Denumirea stimularilor
d/r 2010 | 2015 | 2016
1. | Ordine si Medalii 56 14 25
2. | Diplome de onoare 4155 4259 4402
3. Dlploma Federatiei Sindicale ,,Sanatatea i 1194 931
din Moldova
4. | Cadouri de pret 624 1084 2390
5. | Multumiri 6575 6779 7942
6. | Alte Incurajari 2045 2243 4087
Total 13506 | 15573 | 19777

O problemd care necesitd solutionare este existenta separarii
actului de incurajare si mentionare a angajatilor pentru succese in
munca de cdtre administratie si comitetul sindical. Este necesar de
constientizat ca atit administratia unitdtii, cat si comitetul sindical
reprezinta angajatii colectivului de munca. Prin urmare, incurajarile
pentru succese in munca si activitate sindicald trebuie sa fie acordate
de comun acord intre partenerii sociali.

Pentru merite deosebite In domeniul ocrotirii sandtatii, contributie
la implementarea metodelor avansate de diagnostic si tratament,
inalt profesionalism si in semn de apreciere meritorie, in anul 2016
s-au conferit distinctii de stat la 25 lucratori medicali (tabelul nr.7),
inclusiv:

* Ordinul ,,Gloria Muncii” — dlui Eduard BERNAZ - sef de
sectie la Spitalul Clinic Republican; dlui Boris GILCA - consilier al
viceprim-ministrului in domeniul sinititii; dlui Boris CUCUTA -
medic la Institutul Oncologic; dlui Alexandru LUNGU - sefde sectie la
Centrul National de Sanatate Publica; dnei Cornelia GUTU BAHOV
- sef de sectie la Spitalul Clinic Municipal ,,Sfanta Treime”, mun.
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Chisindu; dlui Ion LUPAN - profesor universitar la Universitatea de
Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”; dlui Gheorghe
ROJNOVEANU - profesor universitar la Universitatea de Stat de
Medicind si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”; dlui Valeriu SAVA -
coordonator programe de sandtate in cadrul Biroului de Cooperare al
Elvetiei in Republica Moldova; dlui Eusebiu SENCU - conferentiar
universitar la Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae
Testemitanu”; dnei Minodora TIZU - director al Asociatiei Medicale
Teritoriale Ciocana, mun. Chisindu;

* Medalia ,,Meritul Civic” — dnei Valentina BOBEICO
- asistentda medicald superioard la Centrul Sanatatii Familiei
»Galaxia”, mun. Chisindu; dlui Sergiu CIOBANU - profesor
universitar la Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae
Testemitanu™; dnei Veronica MITA - asistenta medicala principala
la Spitalul Clinic Municipal ,,Sfanta Treime”, mun. Chisinau; dlui
Ghenadie ZAPOROJAN - vicedirector al Dispensarului Republican
de Narcologie;

* Medalia ,,Nicolae Testemitanu” — dlui Veaceslav BATIR -
director al Centrului Medicilor de Familie mun. Balti; dlui Adrian
BELII - profesor universitar la Universitatea de Stat de Medicina si
Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”; dlui Octavian CIRIMPEI - sef al
Centrului Republican de Leziuni Termice; dlui Alexandru CLIM - sef
de sectie la Institutul de Medicind Urgentd; dlui lon DAMASCHIN -
medic la Spitalul Clinic Municipal ,,Sfanta Treime”’, mun. Chisinau;
dlui Valeriu GOBJILA - director al Centrului Stomatologic
Municipal Chisindau; dlui Constantin MAROLA - sef de sectie la
Centrul de Sanatate Publica Raional Straseni; dlui Ion SALARU
- prim-vicedirector al Centrului National de Sanatate Publicd; dlui
Victor VOLNEANSCHI - conferentiar universitar la Universitatea
de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”.

* Om Emerit — dlui Boris GOLOVIN - deputat in Parlament,
membru al Comisiei protectie sociald, sandtate si familie; dnei
Liudmila CARDANIUC - sef de sectie la Spitalul Clinic Municipal
»Sfanta Treime”, mun. Chisindu.
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Tabelul nr.7. Mentionati cu distinctii si titluri onorifice de Stat

Nr. Denumirea Inclusiv in anii
d/r distinctiilor 2010 2015 2016
1 |Ordinul Republicii 8 2 -
2 |Ordinul ,,Gloria Muncii” 23 4 10
3 [Ordinul de Onoare 1 1 -
4 [Medalia ,,Meritul Civic” 11 3 4
5 |Medalia ,,Nicolae Testemitanu” 9 2 9
6 |Titlul ,,Om emerit” 4 2 2
Total 56 14 25

1.10. Disciplina muncii

Pe parcursul anului 2016 au fost sanctionati 592 de angajati (a.
2015 —550), dintre care 252 sau 43 la suta au fost audiati, preliminar,
in cadrul sedintei comitetului sindical

Pentru incalcarea actului medical au fost sanctionati 255 de
angajati sau 43,0 la sutd din numarul total de sanctionati, si pentru
diverse incalcdri ale normelor de muncd — concediati 71 angajati,
dintre care 52 (sau 73 la sutd) cu acordul/consultatia comitetului
sindical. Trei angajati au fost restabiliti in functie la initiativa
comitetului sindical si unul — prin decizia Instantei de judecata

(tabelul nr.8).
Tabelul nr.8. Sanctiuni disciplinare
dintre care:
Numarul o Restabiliti in
total de Au {(t)s;' Concediafi func ig
Anii | salariati ascuttatt - duy| Fardacor- [ oo |
sanctionati | preliminar c:)lnifl(i{atlila dul/ con- at?vl; lc’(l)- orgg-
disciplinar la c.or(rll.lte:ul comitetului cosrgg?%:ﬁui mitetului |nele de
Sindica sindical sindical | sindical | drept
2010 824 191 62 4 4 3
2015 550 264 59 59 1 2
2016 592 252 52 19 3 1
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Constatam ca disciplina muncii este un capitol la care trebuie lucrat
in fiecare zi, iar rolul comitetului sindical este de a se implica activ
nu doar in apararea drepturilor salariatilor membri de sindicat, dar si
in prevenirea, in comun cu administratia, a incalcarilor prevederilor
regulamentului intern, crearea unei atitudini constiente a salariatilor
la locul de munca, stimularea celor care muncesc constiincios, etc.

1.11. Obiectivele programatice in domeniul resurselor umane

1. Realizarea, de cditre organizatiile sindicale de toate
nivelurile ale Federatiei Sindicale ,Sandatatea” din Moldova,
obiectivelor in domeniul resurselor umane, aprobate de Congresul
VI al Sindicatului din 29.05.2015.

2. Adoptarea, la nivel national, a unui Program de sustinere
social-economica a tinerilor specialisti incadrati in campul muncii
urbane sau rurale.

3. Dezvoltarea competentelor in comunicare si conlucrare
atat la nivelul medic-medic, cat si la nivelul medic-pacient, medic-
ruda etc.

4. Elaborarea politicilor de intoarcere si reintegrare a
lucrdtorilor medicali migranti.

5. Mentinerea, fortificarea si  diversificarea  surselor
financiare alocate i colectate pentru invatamantul medical, axat
pe finalitati de studii si dobdndirea competentelor.

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

7. Organizatiile sindicale membre ale Federatiei Sindicale
wSandatatea” din Moldova vor intreprinde mdasuri pentru realizarea
urmadatoarelor deziderate:

7.1. Prevederea in Contractele colective de munca a clauzelor
mai favorabile pentru angajarea tinerilor specialisti in unitdtile
medicale.

7.2.  Monitorizarea respectarii  prevederilor  Ordinului
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Ministerului Sandtatii nr.139-p §3 din 15.10.2015 ,,Cu privire
la aprobarea Regulamentului privind angajarea prin concurs a
personalului medical din sistemul sanatatii”, in special, a stipularii
referitoare la enuntarea publica a functiilor vacante.

8. A propune Ministerului Sanatdtii, in vederea mentinerii
fortei de munca, de a permite unitatilor medicale reprofilarea si
instruirea personalului in functie, pe anumite specialitati similare
si conexe, astfel incdt salariatii sa aiba posibilitatea de a exercita
obligativitati suplimentare cu remunerare respectivd.

9. Organizatiile sindicale membre ale Federatiei Sindicale
wSandatatea” din Moldova, de comun cu administratia unitatilor
medicale:

9.1. Vor conlucra activ cu administratia publica locala privind
crearea locurilor atractive de muncd pentru tinerii specialisti.

9.2. Vor incuraja angajatii, in parteneriat constructiv, pentru
succese in muncd si activitate sindicald.
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CAPITOLULII

EVOLUTIA FINANTARII
UNITATILOR MEDICALE SI OBIECTIVELE
FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA” DIN MOLDOVA
PENTRU PERIOADA URMATOARE

2.1. Informatii generale

Scopul hotararilor Congresului VI al Federatiei Sindicale
»andtatea” din Moldova din 29 mai 2015 privind finantarea
sistemului de sdnatate este de a sensibiliza conducerea Republicii
Moldova de toate nivelurile ca asistenta medicala prestatd populatiei
nu corespunde timpului si cerintelor Organizatiei Mondiale a
Sanatatii. Unitatile medicale necesitd o finantare mai substantiala
pentru a fi asigurate cu cadre medicale bine pregatite, aparataj
medical performant, transport sanitar, echipament si, nu Tn ultimul
rand, edificii corespunzatoare normelor sanitare etc.

Pentru realizarea acestui deziderat, Congresul a orientat
organizatiile sindicale membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova sa Intreprinda actiuni, n comun cu autoritatile publice
de toate nivelurile, pentru imbunatatirea finantdrii sistemului de
sanatate din republicd, indeosebi prin transferul de la Bugetul de
stat a cel putin 12,1 la sutd in Fondul asigurdrilor obligatorii de
asistentd medicala; stabilirea costului politei de asigurare obligatorie
de asistentd medicald pentru categoriile asigurate de catre Guvern,
in calitate de asigurator, In marimi echivalente costului Programului
unic per locuitor; conlucrarea cu administratia publicd locala privind
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participarea mai substantiald la finantarea unitatilor medicale etc.

Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova, in comun cu
Ministerul Sanatatii si Compania Nationald de Asigurari Tn Medicina,
in procesul avizarii proiectelor Legii Bugetului de stat pe anul 2016 si
Legii Fondurilor Asigurarii Obligatorii de Asistentd Medicala pentru
anul 2016, au inaintat propuneri constructive privind ameliorarea
domeniului sanatatii.

Carezultat, in anul de referinta, sistemul de sanatate a fost finantat
ritmic, la un nivel stabil, factori care au dat posibilitate institutiilor
medicale sé activeze si sd acorde asistentd medicald populatiei in

Astfel, cheltulehle globale din Bugetul de stat pentru sanatate au
crescut de la 6475,0 milioane de lei in anul 2015 la 6505,4 milioane
de lei in anul 2016 sau cu 0,47 la sutd majorare (fabelul nr.9 si figura
nr.2).

Tabelul nr.9. Evolutia Bugetului public consolidat pentru
ocrotirea sanatatii

Cheltuielile pentru Crestere
Anii | ocrotirea sanataitii i
(milioane lei) milioane lei %
2010 3996,5 150,0 103,90
2015 6475,0 693,8 112,00
2016 6505,4 30,4 100,47

Figura nr.2. Evolutia Bugetului consolidat al ocrotirii sandataitii
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De la Bugetul de stat pe anul 2016 au fost transferate in Bugetul
consolidat al ocrotirii sandtatii 3267,5 mil. lei sau 50,2 la suta.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova sustine orice actiune
orientatd spre cresterea finantarii sectorului sanatatii. Totodata,
trebuie de recunoscut cd sectorul sanatatii din Republica Moldova,
ca domeniu considerat prioritar, este finantat sub nivelul necesitatilor
minime.
populatiei sunt apreciate drept o prioritate a politicii sociale a
Guvernului Republicii Moldova. Insi, pentru realizarea acestei
prioritati, in special pentru a dezvolta si reforma sistemul de sanatate
inalta calitate, imbunatatirii dirijarii unitatilor medicale, asigurarii
acestora cu cadre medicale de o inaltd pregatire profesionala etc.
este necesara o crestere substantiald a cheltuielilor pentru sectorul de
sdndtate comparativ cu anii precedenti.

Este adevarat ca cuantumul finantarii sandtatii (in le1) creste anual,
insd mijloacele respective sunt suficiente numai pentru a acoperi
cheltuielile ce tin de cresterea preturilor de consum, tarifelor la
servicii si costurilor la produsele alimentare si marfurile industriale.

Conform expertilor din domeniu, cheltuielile pentru sanitate
trebuie sd constituie nu mai putin de 9 la sutd din Produsul Intern
Brut, echivalent cu nivelul mediu ale cheltuielilor din tarile Uniunii
Europene. Actualmente, in Republica Moldova cheltuielile pentru
sectorul sanatatii constituie numai 5,3 la sutd din Produsul Intern
Brut republican.

Obiectivul organizatiilor sindicale de toate nivelurile, este de a
continua, in comun cu Ministerul Sandatatii, Compania Nationald
de Asigurdriin Medicina si administratia publicd locald, activitatea
privind obtinerea finantarii prioritare a unitatilor medicale
conform necesitdatilor pentru a garanta populatiei servicii medicale
de inalta calitate, in volum necesar si la timp.
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2.2. Evolutia veniturilor si cheltuielilor Fondurilor asigurarii
obligatorii de asistenta medicala

Ministerul Sanatatii, Compania Nationala de Asigurari in
Medicind si Federatia Sindicald ,,Sdnatatea” din Moldova, prin
avizele la proiectele Fondurilor asigurarilor obligatorii de asistentd
medicald, Tnainteaza anual propuneri concrete si argumentate pentru
a imbunatati finantarea sectorului sanatatii ca ramurd prioritard a
economiei nationale.

Ca rezultat, in anul de referintd, constatdm o crestere substantiala
a finantdrii institutiilor medico-sanitare publice incadrate 1n sistemul
de asigurari obligatorii de asistentd medicala. La capitolul ,,Venituri”:
de la 5062,9 mil. lei in 2015, la 5764,2 mil. lei in 2016 sau cu 701,3
mil. lei mai mult. La capitolul ,,Cheltuieli”: de la 5152,5 mil. lei in
anul 2015, la 5673,4 mil. lei in anul 2016 sau cu 520,9 mil. lei mai
mult. Prin urmare, s-a inregistrat o crestere cu 110,1 la suta.

Pentru anul 2017, la capitolul ,,Venituri” sunt planificate 6149,2
mil. lei sau cu 385,2 mil. lei mai mult decat in anul 2016. La capitolul
,,Cheltuieli” sunt planificate 6302,4 mil. lei sau cu 629,0 mil. lei mai
mult, deficitul constituind 153,1 mil. lei (tabelul nr.10).

Tabelul nr.10. Evolutia Fondului asigurdrilor obligatorii de
asistentd medicala

Venituri Crestere Cheltuieli Crestere
Anii | total (mil. total
lei) mil. lei Y (mil. lei) mil. lei Y
2010 34344 363,4 111,8 3383,5 188,0 105,5
2015 5062,9 401,3 113,9 5152,5 520,9 110,1
2016 5764,2 701,3 113,9 56734 520,9 110,1
2017 6149,2 385,2 106,7 6302,4 629,0 111,1

Analizand evolutia finantarii institutiilor medico-sanitare publice
(a contingentelor de populatie asigurate de catre stat), observam ca
indicele exprimat in procente, descreste din an in an (tabelul nr.11).
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Tabelul nr.11. Evolutia finantdrii institutiilor medico-sanitare
publice incadrate in asigurarile medicale din transferurile

de la Bugetul de stat
2010 2015 2016 2017
mil. lei % mil. lei % mil. lei % mil. lei %

1926,4 | 56,09 | 2125,9 | 43,39 [ 2419,2 | 41,97 | 2576,5 | 41,90

Obiectivele Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova,
in comun cu Ministerul Sanatatii si Compania Nationald de
Asigurari in Medicina, sunt de a obtine:

1. Stabilirea cuantumului sumei pentru o persoand asigurata
de catre stat echivalent cu valoarea politei de asigurare obligatorie
de asistenta medicald, calculata conform Programului unic al
asigurarilor obligatorii de asistentd medicala, dar nu in procente
din suma cheltuielilor planificate in Bugetul de stat.

2. Egalarea in drepturi a categoriei de persoane fizice
neangajate cu cele angajate si motivarea acesteia de a se incadra in
sistemul de asigurari medicale obligatorii prin stabilirea costului
politei de asigurare obligatorie de asistenta medicald pentru
categoriile de populatie asigurate de catre Compania Nationald de
Asigurari in Medicina in functie de cota contributiei individuale la
salariul prognozat de Guvern.

2.3. Evolutia valorificarii mijloacelor financiare de catre
institutiile medico-sanitare publice alocate de catre Compania
Nationala de Asigurari in Medicina conform contractelor
incheiate

Intru valorificarea corectd si eficientd a mijloacelor financiare
acordate unitdtilor medicale de cdtre Compania Nationala de
Asigurdri In Medicind sunt elaborate Norme metodologice prin
care se releva importanta valorificdrii tuturor surselor financiare
contractate de catre unitatile medicale. Potrivit acelorasi Norme
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metodologice, administratia unitatilor medicale este obligatd sa
examineze, cel putin o data in an, la adunarea/conferinta colectivului
de munca situatia economico-financiara a unitatii si sa programeze
activitati corespunzatoare pentru Iimbunatatirea starii de lucruri.

In pofida masurilor intreprinse, in anul de referinti, nu toate
institutiille medico-sanitare publice incadrate in asigurarile de
sandtate au valorificat mijloacele financiare alocate de catre
Compania Nationala de Asigurari in Medicina.

Obiectivele comitetelor sindicale pentru perioada urmatoare ar fi:
aplicarea eficientd a drepturilor organizatiilor sindicale la efectuarea
controlului asupra respectarii de catre administratie a legislatiei
muncii; examinarea la adunarile/conferintele sindicale, cel putin o
data in an, a situatiei economico-financiare a unitatii medicale si
dispunerea modalitatilor respective pentru a obliga administratia
unitatii sa utilizeze, corect si eficient, mijloacele financiare alocate
conform destinatiei.

2.4. Evolutia asigurarii medicale a cetatenilor Republicii
Moldova

Legea ,,Cu privire la asigurdrile obligatorii de asistentd medicala”
nr.1585 din 07.02.1998 cu completarile si modificérile ulterioare
prevede foarte clar ca subiectul asigurarii medicale este cetateanul
care, conform acestei legi, este obligat personal sa asigure riscul de
imbolndvire.

Au trecut mai mult de 12 ani de la implementarea sistemului de
asigurari obligatorii de asistentd medicala (01.01.2004), insa pand in
prezent 13 la sutd din cetatenii Republicii Moldova nu sunt asigurati
conform prevederilor legii (tabelul nr.12).

Tabelul nr.12. Evolutia procentuali a persoanelor asigurate din
totalul populatiei Republicii Moldova

2010 2014 2015 2016
Asigurati, total (%) 80,3 84,0 85,6 87,0
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Cu regret, deocamdatd nu toti cetatenii au constientizat ca
asigurdrile obligatorii sunt garantia protejarii sdnatatii.

De mai multi ani, prin Legea Fondurilor asigurarilor obligatorii
de asistentd medicald se stabilesc facilitati: reducerea cu 50 la suta a
costului primei de asigurare medicala, stabilitd in suma fixa, pentru
cetdtenii care procurd polita in primele 3 luni de la inceputul anului
calendaristic, iar pentru cei care detin terenuri agricole —de o reducere
cu 75 la sutd. Cu toate acestea, asigurarea medicala obligatorie
a cetatenilor nu atinge cota de sutd la sutd. Federatia Sindicala
»danatatea” din Moldova propune in continuare modificarea Legii
nr.1593-XV din 26.12.2002 ,,Cu privire la marimea, modul si
termenele de achitare a primelor de asigurari obligatorie de asistenta
medicald in vederea stabilirii marimii fixe a primei de asigurare
medicald obligatorie pentru persoanele neangajate si neindicate Tn art.
4, alin (4) al Legii nr.1585 din 27.02.1998 ,,Cu privire la asigurarea
obligatorie de asistentd medicald”, la nivelul primei in marime fixa
pentru persoanele asigurate, fara cea achitata de angajator.

Un alt pas ar fi aplicarea de citre Compania Nationald de Asigurari
in Medicina a unor modalitati mai eficiente pentru convingerea si
motivarea cetatenilor de a-si asigura sandtatea, deoarece fiecare
membru al societatii beneficiaza, direct sau indirect, de sistemul
asigurdrilor obligatorii de asistenta medicala.

2.5. Evolutia cresterii primelor de asigurare obligatorie de
asistenta medicala

Pentru ameliorarea sdnatatii populatiei si asigurarea accesului
universal la serviciile medicale de Tnalta calitate si la timp, este
necesar de redresat substantial finantarea sectorului sanatatii si de
imbunatatit managementul utilizarii resurselor financiare orientate
primordial spre rezultatele finale dorite.

Pentru realizarea acestui obiectiv, Federatia Sindicala ,,Sdnatatea”
din Moldova a propus negocierea anuald a primelor de asigurare
medicald calculate In marime procentualda si sume fixe. Aceastd
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norma este prevazuta si de Legea nr.1593-XV din 26.12.2002 ,,Cu
privire la marimea, modul si termenele de achitare a primelor de
asigurare obligatorie de asistentd medicald”. Cu regret, prevederile
acestei legi se Incalca permanent. Astfel, prima de asigurare in forma
de contributie a fost inghetata la nivel de 7 la suta timp de 4 ani
(2010-2013). Pentru anii 2015-2017 este stabilitd in cuantum de
9,0 la suta. Prima de asigurare in sume fixe este inghetata la nivelul
anului 2014 in cuantum de 4056,0 lei (tabelul nr.13).

Tabelul nr.13. Evolutia cresterii primelor de asigurare obligatorie
de asistentd medicala

Anii
Indicatori
2010 2014 2015 2016
Primele de gsigurare 7.0 8.0 9.0 9.0
obligatorie in procente

Primele de asigurare

obligatorie calculate in 2478.0 4056,0 4056,0 4056,0
sume fixe (lei)

Ca scop al imbunatatirii sistemului de sanatate din republicd,
Federatia Sindicala ,Sandatatea” din Moldova va propune
partenerilor sociali nivel national reexaminarea anuald a primelor
de asigurare medicald, exprimate in mdarime procentuald si sume

fixe, in functie de cresterea economiei si, respectiv a salariului
nominal prognozat.

2.6. Evolutia contributiei administratiei publice locale la
finantarea unitatilor medicale

Evident, administratia publicd locald se confruntd cu multiple
probleme care necesitd solutionare, insa, fard oameni sanatosi,
autoritatile nu vor reusi sa le rezolve.

Din aceste considerente, administratia publica locala, in calitate
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de fondator, este obligatd sa asigure buna functionare a unitatilor
medicale subordonate.

Ministerul Sandtatii si Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din
Moldova, constientizand acest fapt, au lansat initiativa modificarii
Legilor nr435 din 28.12.2006 ,Privind descentralizarea
administrativd” si nr.436 din 28.12.2006 ,,Privind administratia
publicd locala” in vederea sustinerii financiare a institutiilor medico-
sanitare publice la capitolele: constructia, reconstructia, reparatia
capitala si curenta a edificiilor; procurarea mijloacelor fixe.

In anul 2016 administratia publici locala a contribuit la finantarea
unitatilor medicale cu 77,2 mil. lei (tabelul nr.14).

Tabelul nr.14. Contributia administratiei publice locale la
sustinerea financiara a institutiilor medicale din teritoriu

Bugetul conso- [Contributia administratiei| Procentul contributi-
Anii lidat al ocrotirii [publice locale la sustinerea ei fata de
sanatatii financiara a institutiilor |Bugetul consolidat al
(mil. lei) medicale (mil. lei) ocrotirii sanatatii
2010 3996,5 99,1 2,48
2015 6475,0 101,7 1,57
2016 6505,4 77,2 1,19

Evident, sustinerea materiald a unitdtilor medicale de catre
administratia publicd locald este minima. In perioada ce urmeaza
este necesar ca organizatiile sindicale de toate nivelurile, Tn comun
cu conducatorii unitatilor medicale, sa-si impulsioneze eforturile
spre:

- economisirea mijloacelor financiare;

- atragerea mai activa a investitiilor strdine;

- conlucrarea administratiei publice locale la asigurarea bunei
functionari a unitatilor medicale;

- gestionarea eficientd si transparentd a resurselor financiare si
bunurilor materiale ale unitatii.
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Astfel, In anul 2016, administratia publica locala a sustinut
financiar unitatile medicale din cadrul:

- mun. Chisindu —38014,3 mii lei;
- mun. Balti —152,2 mii lei;
- Institutiilor republicane —16993,7 mii lei;
- Spitalelor raionale —12904,5 mii lei
- Centrelor de sanatate asistenta
medicald primara —4673,2 mii lei
- Centrelor de sanatate publica —nu au fost finantate

2.7. Obiectivele Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova in domeniul finantarii sectorului sanatatii pentru
perioada ulterioara:

1. Obiectivul prioritar al Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din
Moldova pentru perioada ulterioara este orientarea organizatiilor
sindicale de toate nivelurile, in comun cu Ministerul Sanatatii,
Compania Nationald de Asigurdri in Medicind si administratia
publica centrala si locala, spre obtinerea prioritara a finantarii
reale a sectorului sanatatii pentru a garanta populatiei servicii
medicale de inaltdi calitate, iar lucratorilor medicali — salarii demne
si locuri de muncd decente.

2. Biroul Executiv al Federatiei Sindicale ,Sanatatea” din
Moldova va inainta propuneri conducerii Republicii Moldova
privind:

2.1. Modificarea Legii nr.1593 din 26.12.2002 ,,Cu privire la
marimea, modul si termenele de achitare a primelor de asigurare
obligatorie de asistenti medicald” in vederea stabilirii marimii
fixe a primei de asigurare medicala obligatorie pentru persoanele
neangajate si neindicate in art.4, alin. (4) al Legii nr.1585 din
27.02.1998 ,,Cu privire la administratia publica locala”, la nivelul
primei, in marime fixa achitata de angajator.

Prezenta revedere ar garanta egalarea in drepturi a persoanelor
fizice neangajate cu cele angajate si motivarea acestora de a se
incadra in sistemul de asigurdri medicale obligatorii.
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2.2. Stabilirea cuantumului sumei pentru o persoand asiguratd
de cdtre stat in marime egala cu costul politei de asigurare
obligatorie de asistentd medicala calculata conform Programului
unic de asigurare obligatorie de asistentd medicala, dar nu in
procente din suma cheltuielilor planificate in Bugetul de stat
(12,1%).

2.3. Stabilirea costului politei de asigurare obligatorie de
asistentd medicald pentru toate categoriile de populatie asigurate
de catre Compania Nationald de Asigurari in Medicind, in functie
de cota contributiei individuale la salariul prognozat pe economie.

Madsura in cauzd va exclude acordarea facilitatilor unor
categorii de cetateni la procurarea politei de asigurari obligatorii
de asistenta medicala, prevazute anual prin Legea Fondurilor
asigurarilor obligatorii de asistentd medicald. Or, in fata legii toti
trebuie sa fie egali.

2.4. Indexarea anuald a primelor de asigurare medicali
exprimate in mdrime procentuald si sume fixe in functie de
cresterea economiei $i respectiv, a salariului nominal prognozat.

2.5. Elaborarea si aprobarea modalitdtilor eficiente de
convingere a cetdtenilor sd-si asigure sandtatea, dat fiind cd fiecare
membru al societdtii beneficiazd, direct sau indirect, de sistemul
asigurarilor obligatorii de asistentd medicala.

3. Comitetele sindicale, in comun cu personalul de conducere al
unitatilor medicale, vor continua lucrul privind:

- atragerea mai activa a investitiilor strdine, indeosebi prin
proiecte ce tin de dezvoltarea si reformarea sistemului sandtatii;

- gestionarea eficientd si transparentd a mijloacelor financiare,
cdt si a bunurilor materiale ale unitatii;

- negocierea cu administratia publica locald privind participarea
mai activa a acesteia la asigurarea bunei functiondri a unitatilor
medicale;

- examinarea la adundri/conferinte sindicale, cel putin o dati
in an, a situatiei economico-financiare a unitatii si intreprinderea
masurilor adecvate pentru utilizarea eficienta si transparentd a
mijloacelor financiare alocate.
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CAPITOLUL III

VENITURILE SALARIALE — PRINCIPALA SURSA
DE PROTECTIE SOCIALA A ANGAJATILOR SI
OBIECTIVELE FEDERATIEI SINDICALE ,,SANATATEA”
DIN MOLDOVA PENTRU PERIOADA URMATOARE

3.1. Informatii generale

Situatia economico-financiard din republicd, in ultimii ani,
a produs consecinte negative asupra societdtii, inclusiv asupra
lucratorilor medicali care s-au soldat cu nemultumirea acestora
privind veniturile salariale.

Salariul fiind principala sursd de venit, conform datelor statistice
oficiale, acoperd numai circa 45 la suta din necesitati ca lucratorul
medical si familia sa sa aiba un trai decent.

Costul fortei de munca din perspectiva necesitatilor salariale ale
unui lucrator medical este apreciat la nivel de 3-4 ori mai jos.

Plata muncii se efectueaza in dependenta de mijloacele financiare
disponibile si nu conform costului real al muncii. Un astfel de sistem
de remunerare a muncii este antiuman.

Pe de alta parte, devalorizarea monedei nationale, in raport cu
principalele valute de referinta, a compromis puterea de cumparare a
salariilor si pensiilor care sunt cele mai scazute comparativ cu tarile
Uniunii Europene si din vecinatate. Preturile si tarifele sunt cele mai
mari din sud-estul Europei.

Conform datelor expertilor iIn domeniul muncii din republicd
si Uniunea Europeand, in Republica Moldova peste 80 la sutd
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constituie munca informald. Se creeaza impresia ca nu se doreste ca
sa fie contracarat acest flagel care afecteaza intreaga societate, si In
primul rand pe acei care muncesc cinstit.

Sindicatele de mai multe ori au cerut Parlamentului Republicii
Moldova si Guvernului sa indspreasca pedepsele fatd de acei
care practicd munca informala. In acest scop, Ministerul Muncii,
Protectiei Sociale si Familiei, in comun cu sindicatele, au elaborat
si un proiect de modificare a codurilor administrativ si penal. Cu
regret, acest proiect a fost respins de catre Parlament.

Luand in considerare cele mentionate, Congresul VI al Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din 29 mai 2015 a stabilit foarte clar directiile
de activitate ale organizatiilor sindicale de toate nivelurile pentru
obtinerea cresterii nivelului de trai al membrilor de sindicat prin
imbunatatirea conditiilor pentru munca si plata muncii.

Astfel, protectia social-economica a membrilor de sindicat
a devenit pilonul prioritar in activitatea Federatiei Sindicale
,.Sanatatea” din Moldova.

Au fost stabilite obiective concrete, printre care:

- obtinerea majorarii salariului mediu lunar al unui angajat din
sandatate la, cel putin, nivelul salariului mediu lunar al unui angajat
din Republica Moldova;,

- reexaminarea anuala a salariului minim ca garantie minima de
stat,

- negocierea unui nou sistem de plata a muncii angajatilor din
unitatile medicale incadrate in asigurarile de sanatate si bugetare;

- negocierea spre majorare a cotelor pentru remunerarea muncii,

- obtinerea majorarii indemnizatiilor unice pentru tinerii speci-
alisti cu o suta de procente,

- salarizarea asistentelor medicale principale la nivelul pers-
onalului de conducere;

- neadmiterea restantei la plata salariilor etc.

Analizand activitatea organizatiilor sindicale de toate nivelurile
membre a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova in domeniul
protectiei sociale, mentiondm ca obiectivele propuse pentru anul de
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referintd, In marea lor majoritate au fost realizate.

Realizarea obiectivelor propuse se datoreaza, in prim plan prin
utilizarea eficienta a parteneriatului social in sfera muncii la toate
nivelurile.

In cadrul Comisiei parlamentare protectie sociald, sanitate si
familie si Comisiei pentru consultdri si negocieri colective nivel
de ramurd In domeniul sanatatii permanent au fost examinate
problemele sociale ale angajatilor din sanatate.

Au fost organizate intalniri de lucru cu conducerea administratiei
publice centrale si locale etc.

Carezultat, in anul 2016, salariul mediu lunar in sanatate a crescut
cu 13,1 la suta.

3.2. Evolutia salariului mediu lunar in domeniul sanatatii

Luand in considerare faptul ca criza economico-financiara mai
afecteaza inca Republica Moldova, Federatia Sindicala ,,Sanatatea”
din Moldova si-a propus ca scop, in comun cu partenerii sociali nivel
de ramurd, cu sustinerea administratiei si organizatiilor sindicale din
unitati, majorarea veniturilor salariale ale angajatilor din sanatate.

Au fost intreprinse mai multe masuri privind Tmbunatatirea
veniturilor salariale ale angajatilor printre care: au fost negociate,
pentru anul 2016, cotele pentru plata muncii angajatilor din unitatile
medicale incadrate in asigurarile de sanatate, majorandu-le cu 5-10
la suta; s-au intreprins masuri privind economisirea mijloacelor
financiare si redirectionarea acestora la plata muncii; s-a negociat
si implementat, de la 01.07.2016, un nou sistem de remunerare a
muncii pentru angajatii din unitatile medicale Tncadrate in sistemul
asigurdrilor de sanatate; a fost elaborat proiectul unui nou sistem de
salarizare a angajatilor din institutiile medico-sanitare finantate de
la Bugetul de stat, subordonate Ministerului Sanatatii; ca rezultat al
modificarii hotararii Guvernului nr.381 din 13.04.2006 ,,Cu privire
la conditiile de salarizare a personalului din unitatile bugetare” a fost
stabilit, de 1a 01.06.2016, sporul la salariul de functie pentru vechime
in munca personalului medical inferior; a fost aprobat Regulamentul
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,,Cu privire la modul de calculare a perioadei de munca in vederea
acordarii sporului pentru vechime in munca personalului din unitatile
bugetare; s-a initiat lucrul privind elaborarea unui nou sistem
de salarizare pentru angajatii din sectorul bugetar al Republicii
Moldova, etc.

Ca rezultat al masurilor complexe intreprinse, s-a reusit obtinerea
cresterii salariului mediu lunar al angajatilor din sdndtate de la
4430,2 lei in anul 2015 la 5010 lei lunar in anul 2016 (tabelul nr.15).

Tabelul nr.15. Evolutia salariului mediu lunar al unui angajat, pe
activitdfi economice

Genurile de activita- Anii Crestere
te (sectiuni, conform
CAEM) 2010 2015 2016 Lei %

Agriculturd, silvieulturd si | 1 c45 o | 30723 | 33214 | 249,1 | 1081
pescuit ’ ’ ’ ’ ’

Industrie 3438,0 | 4962,8 | 5353,7 | 390,9 107,9

Industria prelucratoare 3096,0 | 44852 | 4877.,8 392,6 108.8

Energie electrica si

gle 4 §1 4841,6 | 8134,2 | 89309 | 796,7 109,8
termica, gaze si apa

Constructii 32273 | 4559,0 | 5064,5 | 505,5 111,2

Comer curidicatasicu | 57160 | 30032 | 45580 | 6548 | 1168
amanuntul

Activitati financiare 6365,8 | 8659.6 [10338,9| 16793 | 1194
Administratie publica 3277.8 | 57492 | 61442 | 3950 | 1069
fnvagimant - total 23583 | 3813,6 | 4017,7 | 204,1 | 1054
Sdndtate 5i asistentd 2886,3 | 4430,2 | 50100 | 5798 | 1131
sociali

TOTAL: 31942 | 46109 | 5084,0 | 473,1 | 110,3-

43



Din informatia prezentatd in tabel, constatdm cd salariul mediu
al unui angajat din sectorul sanatatii este cu 74 lei mai mic decat
salariul mediu pe economie (tabelul nr.16 si figura nr.3).

Tabelul nr.16. Evolutia salariului mediu lunar al unui angajat
din Republica Moldova comparativ cu salariul mediu al unui
angajat din ocrotirea sanatditii

Salariul mediu | ga)1ariul mediu -
; Diferenta
lgzg;jzlt‘:;;l‘:l lunar al unui ’

Anii Republica Mol- angaljaf dfltl, ..

dova sectoru sana atii lei %

(lei) (lel)
2010 3194,2 2886,3 307,9 90,36
2015 4610,9 4430,2 180,7 96,08
2016 5084,0 5010,0 74,0 98,54

Figura nr.3. Evolutia salariului mediu lunar al unui angajat din
Republica Moldova comparativ cu salariul mediu al unui angajat
din ocrotirea sandatatii
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Cresterea salariului mediu lunar al angajatilor din sdndtate depinde
de mai multi factori: cheltuielile pentru plata muncii; valorificarea
cotelor aprobate pentru plata muncii; utilizarea pentru plata muncii a
veniturilor de la serviciile contra platd; acordarea ajutorului material
si premierea angajatilor; contributia administratiei publice locale la
plata muncii; ocuparea completa a statelor de personal etc.

3.3. Evolutia cheltuielilor pentru plata muncii

Pentru obtinerea finantdrii suficiente a sistemelor de remunerare a
muncii, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova, anual, avizeaza
Legea Bugetului de stat si Legea fondurilor asigurarii obligatorii de
asistentd medicald; negociaza cu Ministerul Sanatatii si Compania
Nationala de Asigurari in Medicind cotele pentru remunerarea
muncii angajatilor din unitatile medicale incadrate in asigurarile
de sdnatate; inainteaza propuneri privind acoperirea cheltuielilor
pentru plata muncii conform legislatiei; la incheierea contractelor cu
unitdtile medicale privind acordarea asistentei medicale, calculeaza
cheltuielile pentru plata muncii conform cotelor aprobate de
Ministerul Sanatatii, Compania Nationald de Asigurari in Medicina
si Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova.

Pentru anul 2016 au fost negociate si aprobate cotele pentru
remunerarea muncii cu o majorare de 5 la sutd pentru asistenta
medicald primardsi cu 10 la sutd pentru asistenta medicala specializata
de ambulatoriu si prespitaliceascd urgenta (fabelul nr.17).
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Tabelul nr.17. Evolutia cresterii cotelor pentru remunerarea
muncii angajatilor din unitdtile medicale incadrate in asigurarile
de sandtate

Cotele pentru Cotele pentru
S . _| plata muncii ne- plata muncii Crestere
Tlpl;;‘:lel gdei 3:ll§ten gociate pana la | negociate de la (%)
01.07.2016 1.07.2016
(%) (%)
Asistenta medicala
prespitaliceasca 55 65 +10
urgenta
Asistenta medicala
primara 60 65 +S
Asistenta medicala
specializata de 55 65 +10
ambulatoriu
Asistenta medicala
spitaliceascd 35 55 B
Ingrijiri medicale
comunitare si la 55 55 -
domiciliu

Datele statistice atesta o majorare continud a cheltuielilor pentru
remunerarea muncii angajatilor din unitatile medicale, plata burselor
studentilor si elevilor din unitatile de invatamant.

In anul 2016, comparativ cu anul 2015, cheltuiclile pentru
remunerarea muncii a crescut cu 335,4 mil. lei sau cu 13,35 la suta
(dela2511,7 mil. lei in 2015 1a 2847,1 mil. lei in 2016 (tabelul nr. 18,

figura nr.4).

Tabelul nr.18. Evolutia cheltuielilor pentru remunerarea muncii
in domeniul ocrotirii sanatatii

Bugetul conso- | Cota cheltuielilor pentru remunerarea muncii
Anii | lidat al ocrotirii
sanatitii (mil. lei) Mil. lei %
2010 3996,5 1807,1 45,20
2015 6475,0 2511,7 38,79
2016 6505.,4 2847,1 43,76
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Figura nr.4. Evolutia cheltuielilor pentru remunerarea muncii in
domeniul ocrotirii sanatatii

F.-JL | .- b X008

In pofida cresterii continue a cheltuielilor pentru remunerarea
muncii, nu are loc o crestere a veniturilor salariale care sd permita
asigurarea lucratorilor medicali un trai decent cum prevede
Constitutia Republicii Moldova.

Obiectiv pentru perioada urmatoare este continuarea activitatii, in
comun cu Ministerul Sanatatii si Compania Nationala de Asigurari in
Medicina privind obtinerea sporirii mai semnificative a cheltuielilor
pentru remunerarea muncii.

3.4. Evolutia valorificarii cotelor pentru remunerarea muncii
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in
asigurarile de sanatate

Pentru anul 2016, Ministerul Sanatatii, Compania Nationala
de Asigurdri in Medicind si Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din
Moldova au aprobat cotele pentru remunerarea muncii angajatilor
din institutiile medico-sanitare publice incadrate in asigurarile de
sanatate lanivelul: pentru asistenta medicald urgenta prespitaliceasca,
asistenta medicald primard si asistenta medicala specializatd de
ambulatoriu — 65 la sutd in raport cu suma totala a fiecarui tip de
venit; pentru asistenta medicald spitaliceasca si ingrijiri medicale
comunitare si la domiciliu — 55 la suta.
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Concomitent, Ministerul Sanatatii, Compania Nationald de
Asigurari In Medicind si Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din
Moldova, printr-o circulard anuald, indeamna conducatorii unitatilor
medicale si comitetele sindicale sd respecte realizarea cotelor
aprobate.

Totodata, este necesar de mentionat ca in unele institutii medico-
sanitare publice din start se planificd pentru remunerarea muncii
cote mai mici decét cele aprobate de Ministerul Sanatatii, Compania
Nationala de Asigurari In Medicina si Federatia Sindicala ,,Sandtatea”
din Moldova (tabelul nr.19).

Tabelul nr.19. Valorificarea cotelor pentru plata muncii
angajatilor din unitdtile medicale incadrate in asigurdrile de
sandtate

Cotele pentru plata muncii

Denumirea institutiilor 3 3 Planificate si
medicale Planificate si valorificate mai mici
valorificate conform decat normele stabilite

normelor stabilite (%) (%)

Institutiile republicane 38,6 61,4

Spitalele raionale 44,6 55,4

antrele de sanatate c}m 5 37.0 63.0

asistenta medicalad primara

Din informatia prezentata in tabel, observam ca in anul de referinta
numai 38,6 la sutd dintre institutiile republicane au planificat si
realizat cotele pentru plata muncii conform normelor aprobate
pentru anul 2016, Spitalele raionale - numai 44,6 la suta si Centrele
de sanatate din asistenta medicala primara — 37,0 la suta.

Sarcina comitetelor sindicale din unitatile medicale, Incadrate in
asigurdrile obligatorii de asistentd medicald, rimane de a monitoriza
respectarea neconditionata de catre conducatorii unitatilor a cotelor
aprobate pentru plata muncii.
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Totodata, consideram necesar, in comun cu Ministerul Sanatatii
si Compania Nationald de Asigurari in Medicind, de examinat
problema ce tine de intreprinderea masurilor administrative cétre
conducatorii unitatilor medicale care ignora indeplinirea hotararii
comune a Ministerului Sanatatii, Companiei Nationale de Asigurari
in Medicina si Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova privind
valorificarea cotelor stabilite pentru remunerarea muncii, dat fiind
cd prin ignorarea realizdrii cotelor stabilite pentru plata muncii se
incalca flagrant actele normative internationale si nationale ce tin
de plata muncii: Declaratia Universald a Dreptului Omului, art.23,
la care Republica Moldova a aderat la 28.07.1990; Conventia
Organizatiei Internationale a Muncii nr.95 ,Privind protectia
salariului”’; Constitutiei Republicii Moldova, art.47; Legii salarizarii
nr.847 din 14.02.2002, art.28; Codului muncii, art.144; Conventiei
colective nivel de ramura, punctul nr.45; Contractelor colective
negociate la nivel de unitati.

Este evidentd si vina presedintilor comitetelor sindicale, care
nu participd activ la planificarea mijloacelor financiare in devizele
de venituri si cheltuieli, conform cotelor aprobate, si nu efectueaza
controlul privind valorificarea acestora.

Din informatiile rapoartelor anuale ale organizatiilor sindicale,
in anul 2016, au participat la elaborarea devizelor de venituri
si cheltuieli ale unitatilor medicale numai 134 reprezentanti ai
comitetelor sindicale din 274 sau 48,9 la suta.

Normele metodologice, aprobate de Ministerul Sanatatii si
Compania Nationala de Asigurdri In Medicind, coordonate cu
Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova, obligd conducatorii
unitatilor medicale incadrate 1n asigurarile medicale, cel putin o data
in an, sd examineze activitatea economico-financiard a institutiei
la adunarile/conferintele colectivelor de muncad. Din informatiile
prezentate, practic in toate unitatile medicale a fost realizatd aceasta
masurd. Sarcina comitetelor sindicale este de a utiliza aceastd
posibilitate, folosind forta colectivului de munca pentru a impune

administratia sd respecte principiile de transparentd, obiectivitate
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si_corectitudine ce tine de gestionarea si utilizarea eficientd a
alocatiilor financiare si bunurilor materiale, inclusiv a cotelor pentru
remunerarea muncii.

3.5. Evolutia utilizarii mijloacelor financiare acumulate de la
serviciile medicale contra plata pentru remunerarea muncii

Conform informatiilor prezentate de catre conducatorii unitatilor
medico-sanitare si liderii de sindicat, in anul de referintd, au fost
utilizate pentru plata muncii numai 37,39 la suta (2015 — 42,66), in
loc de 55-60 Ia suta.

Deasemenea, de la acumularile de la serviciile medicale contra
platd au fost efectuate cheltuieli pentru imbunatatirea conditiilor de
munci 14,20 la suta (2015 — 12,47); pentru tratament si odihna 0,07
la sutd (2015 — 0,03%); 1n alte scopuri 48,34 la sutd (2015 — 44,84%)
(tabelele nr.20 si nr.21).

Tabelul nr.20. Mijloace financiare acumulate de la serviciile
contra plata si utilizarea lor

Utilizate pentru:

Total fmbunititirea | Tratament si
Anii acu Plata muncii conditiilor de odihna Alte scopuri
m,l_llat, munca salariatilor
(mii lei)
mii lei % mii lei % | miilei | % mii lei %

2010 1371108,4 [ 191263,0| 51,53 | 32994,6 | 8,89 | 420,6 [ 0,11 | 146471,9 | 39,47

2015 | 578194,4 [ 246692,6 | 42,66 | 72086,2 | 12,47 | 150,6 | 0,03 | 259265,0 | 44,84

2016 | 683652,0 [ 255598,7| 37,39 | 97087,6 | 14,20 | 478,6 | 0,07 | 330487,1 | 48,34
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Tabelul nr.21. Utilizarea mijloacelor financiare acumulate de la
serviciile contra plata pentru remunerarea muncii pe tipuri de
unitati medicale

Mijloace Utilizate pentru
. s . financiare plata muncii
Denumirea unitatilor medicale acumulate —
(mii lei) mii lei %
Republicane 493858,1 179697.2 36,39
Spitale raionale 62820,7 25307,5 | 40,29
Cent.relev de sanatate asistenta 189957 74922 | 39.44
medicala primara
Centrele de sanatate publica 42784,2 16435,0 [ 38,41
Unitati municipale 65193,3 26666,8 | 40,90
TOTAL: 683652,0  255598,7| 37,39

In centrele de sanatate publicd, din veniturile acumulate de la
serviciile contra plata, Tn anul 2016, au fost utilizate pentru plata
muncii numai 38,41 la sutd. Problema consta in faptul ca nu in
toate centrele de sandtate publica sunt aprobate state de personal si
ocuparea acestora cu personal fizic pentru a presta servicii contra
plata, cum prevede Hotararea Guvernului nr.381 din 13.04.2006 ,,Cu
privire la conditiile de salarizare a personalului din unitatile bugetare”
si nr.928 din 13.08.2007 ,,Cu privire la modul de constituire si de
utilizare a mijloacelor speciale ale unitatilor publice subordonate
Ministerului Sanatatii”.

De mentionat cd plata muncii personalului care presteaza servicii
contra platd este prioritard ca si oricare altd muncd. Numai dupa ce
este achitata plata muncii, conform prevederilor actelor normative n
vigoare, din mijloacele speciale ramase pot fi efectuate alte cheltuieli,
aprobate in devizele de venituri si cheltuieli.

Este necesar ca administratia si liderii de sindicat, cat si salariatii
sa constientizeze ca serviciile contra plata sunt o munca care trebuie
sa fie remunerata in conformitate cu actele normative in vigoare ale
Republicii Moldova.
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3.6. Evolutia acordarii ajutorului material si premierea
lucratorilor medicali

Ca forma de sustinere materiala si stimulare a muncii performante
in Republica Moldova, la fel ca si in tarile Uniunii Europene, legislatia
prevede acordarea ajutorului material si premierea angajatilor.

Acordarea ajutorului material are ca scop asigurarea materiala
a angajatilor pentru ca acestea sa-si recupereze forta de munca in
timpul afldrii salariatului in concediul anual. Din aceste considerente,
Federatia Sindicala ,,Sandtatea” din Moldova, 1n perioada negocierii
cu Ministerul Sanatatii a noului sistem de remunerare a muncii
angajatilor din unitatile medicale incadrate in asigurari, a insistat ca
ajutorul material sa fie prevazut in hotararea Guvernului ca norma
obligatorie.

Astfel, de ajutor material in anul de referinta, au beneficiat 43188
sau 91,58 la sutd din numarul total de angajati (2015 — 41359 sau 79
la sutd) (tabelele nr.22 si 23).

Tabelul nr.22. Acordarea ajutorului material si premierea

angajatilor
Suma cheltuielilor|
Numairul de angajati stimulati ma- |pentru stimularea
Anii terial materiala
nii oy
(mii lei)
Total % %
2010 49025 86,30 185161,0
2015 41359 79,0 190250,0
2016 43188 91,58 181720,4
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Tabelul nr.23. Acordarea ajutorului material si premierea
lucratorilor medicali pe tipuri de unititi medicale

Suma
Numaérul cheltuielilor Suma medie a
Denumirea unititilor salariatilor pentru nei stimuliri
medicale stimulati stimularea | (lei) u
material muncii
(mii lei)
Republicane 17034 64958.5 3813,5
Spitale raionale 7850 18986,1 2418,6
Centyelew de sanatate asistenta 7622 43265.6 5676.4
medicala primara
Centrele de sanatate publica 1989 10607,8 5333,2
Unitati municipale 8693 439024 5050,3
TOTAL: 43188 1817204 4207,7

Din pacate, nu toti conducatorii unitatilor medicale, dar si liderii
de sindicat, au constientizat importanta ajutorului material ca norma
obligatorie.

In anul de referintd, nu au utilizat aceasti forma de stimulare
materiald conducatorii unitatilor medicale din: Centrele de
sanatate publica din raioanele Aneii Noi si Vulcanesti; Institutiile
republicane — Spitalul Republican al Asociatiei Curativ Sanatoriale
si de Recuperare a Cancelariei de Stat a Republicii Moldova, Centrul
National de Sdnatate a Reproducerii si Genetica Medicala; Institutul
de Ftiziopneumologie ,,Chiril Draganiuc”, Policlinica Stomatologica
din Comrat; Spitalele raionale — Cahul, Comrat, Criuleni, Floresti,
Nisporeni si Soroca; Centrele de sinatate din asistenta medicala
primara — Bravicea raionul Caldrasi, Cdinari, Causeni, raionul
Dubasari, Teleseu raionul Orhei, Bilicenii Vechi raionul Sangerei,
Visoca raionul Soroca, Cojusna si Pdnasesti raionul Straseni.

Premierea angajatilor in unitatile medicale se utilizeaza ca forma
de stimulare a muncii performante. In acest scop, Ministerul Sanatitii,
in comun cu Compania Nationald de Asigurdri In Medicind si
Federatia Sindicala ,,Sdnatatea” din Moldova, au elaborat si aprobat
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Regulamentul-tip privind premierea si acordarea ajutorului material
salariatilor, In baza caruia in unitati sunt aprobate regulamentele
respective.

Conform regulamentelor, este necesar de efectuat premierea
diferentiat, in baza totalurilor de activitate a fiecarui angajat,
tinandu-se cont de realizarea indicatorilor aprobati de regulamentele
respective.

Cu regret, In majoritatea unitdtilor medicale premierea se
efectueaza, ca reguld, in cuantum de un salariu de functie, dar nu
diferentiat cum prevad regulamentele respective.

Prin urmare, scopul premierii, ca formd de stimulare a muncii
performante, nu se realizeazi. In cazurile premierii nu se tine
cont de sporirea eficientei si calitatii muncii, gradului de pregatire
profesionald, aplicarea in munca a rezultatelor stiintifice, metodelor
avansate de lucru, intensitatea muncii, absenta reclamatiilor
intemeiate etc.

Ca obiectiv al organizatiilor sindicale de toate nivelurile rimane
monitorizarea respectdrii de catre angajatori a prevederilor actelor
normative ce tin de acordarea ajutorului material si premierea

angajatilor.

3.7. Evolutia contributiilor administratiei publice locale la
stimularea muncii lucratorilor medicali

Un rol important privind motivarea cadrelor medicale sd activeze
in institutiile medico-sanitare 1i revine administratiei publice locale.
Acest obiectiv poate fi realizat prin o atentie mai sporitd fatd de
tinerii specialisti, in prim plan, prin asigurarea acestora cu spatiu
locativ si contributii la plata muncii etc.

La finele anului de referintd, 168 de localitati din tard nu dispun
de medic de familie, iar in unele dintre ele lipseste si personalul
medical veriga medie.

Insa, ca si in anii precedenti, administratia publica locala practic
nu a participat la stimularea muncii lucrdtorilor medicali pentru a-i
cointeresa sa activeze in sistem.
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In anul 2016, administratiile publice locale au alocat institutiilor
medico-sanitare publice 77200,0 mii lei (2015 — 101700,0 mii lei)
sau cu 24500,0 mii lei mai putin. In anul de referinti, administratia
publica locald practic nu a contribuit la stimularea muncii lucratorilor
medicali, cheltuind numai 245,0 mii lei sau 0,32 la suta din alocatii.
(tabelul nr.24).

Tabelul nr.24. Alocatii de la administratia publica locala

. . . Inclusiv cheltuieli pentru plata
Anii Alocatii de la administratia pu- muncii
blica locala (mii lei)
mii lei %
2010 79568,9 519,0 0,65
2015 101700,0 61643 7,28
2016 77200,0 245,0 0,32

Sarcina administratiei unitatilor medicale, in comun cu comitetele
sindicale, pentru perioada urmatoare ramane aceiasi — sa argumenteze
competent si insistent oportunitatea stimuldrii muncii lucratorilor
medicali din contul finantelor publice, prin _acordarea ajutorului
material si premierea angajatilor, stabilirea unui spor la salariul de
baza pentru cadrele tinere.

3.8. Evolutia salariului minim

Salariul minim reprezinta garantia minima a retributiei stabilite de
Guvern, sub nivelul careia angajatorul nu este in drept sa plateasca
pentru o normad de munca pe luna.

Este necesar ca salariul minim sa fie examinat anual de catre
Guvern in raport cu nivelul salariului mediu pe economie, nivelul
prognozat al ratei inflatiei, cresterea economiei.

Cu toate ca Guvernul, prin Legea nr.1432 din 28.12.2000,
cu completdrile si modificarile ulterioare, a stabilit ca norma
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reexaminarea anuald a marimii salariului minim, aceasta prevedere
se incalca permanent. Astfel, salariul minim a fost reexaminat ultima
datd in anul 2014, fiind stabilit in cuantum de 1000 lei. Comparand
salariul minim 1n Republica Moldova cu cel din térile din regiune,
constatdm cd acesta este cel mai mic - de doar numai 46 de euro.

Mentionam cd, Uniunea Europeana recomanda tdrilor cu un nivel
sporit al sdraciei, printre care se regaseste si Republica Moldova, ca
salariul minim sa fie la nivelul minimului de existenta si o ulterioara
stabilire a acestuia in raport de 60 la sutd din salariul mediu pe
economie. La finele anului 2016 salariul minim a constituit numai
19,67 la suta din salariul mediu pe economie.

Problema poate fi solutionatad numai prin organizarea presiunilor
asupra Guvernului ca acesta sd-si onoreze obligatiunile stabilite de
legislatie.

3.9. Timpul de munca si salarizarea

Codul muncii si Conventia colectiva (nivel de ramurd) pe anii
2014-2017 obliga angajatorii sd efectueze evidenta timpului de
munca real prestatd (normald, noaptea, suplimentard, zilele de
repaus si sarbatori etc.) si sa asigure plata muncii conform actelor
normative in vigoare.

Datele statistice din rapoartele anuale 2016 demonstreaza ca in
majoritatea unitatilor medicale se efectueaza evidenta timpului de
munca. Orele de munca prestate suplimentar in anul 2016, in afara
programului stabilit, a constituit 87340 ore si care au fost achitate.

Sindicatele au propus, ca o variantd de solutie, elaborarea si
adoptarea unui Formular-tip, aprobat de Guvern, care ar permite
angajatilor sd asigure evidenta reald a timpului de munca si salarizarea
pe potriva.

Cu regret, pand in prezent, desi partea guvernamentala nu
respinge propunerea sindicatelor, un asemenea Formular-tip Incd nu
este elaborat. Insa, pani la elaborarea si adoptarea de citre Guvern a
unui mecanism mai eficient de evidenta reald a timpului de munca si
remunerarea legitima a acestuia, angajatorii unitdtilor medicale sunt
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obligati sd tind in vizor evidenta exacta a timpului de munca prestat
efectiv de catre fiecare salariat si salarizarea corespunzatoare.

Rolul comitetelor sindicale este de a tine sub control strict
evidenta reald a timpului de muncd si plata acestuia pe potriva
conform legislatiei.

Prin intermediul Comisiei Nationale pentru Consultari si
Negocieri Colective sindicatele au propus de solutionat problema
ce tine de includerea in timpul de muncd a duratei pauzei de masa
si odihna in unitatile cu flux continuu care nu este posibil de oprit,
printre care se regasesc si unitatile medico-sanitare.

Problema a fost solutionata prin aprobarea modificarilor si
completarilor Conventiei colective (nivel national) nr.2 din 09 iulie
2004 ,,Timpul de munca si timpul de odihna”.

Sarcina angajatilor si comitetelor sindicale a fost de a elabora
Lista profesiilor (functiilor) si activitatilor si aprobarea acesteia
prin Contractul colectiv de munca sau prin Regulamentul intern al
unitatii.

Cu regret, in majoritatea institutiilor medico-sanitare cu flux
continuu, activitatea carora nu este posibila de oprit, aceasta facilitate
incd nu este realizata.

Sarcina comitetelor sindicale, in comun cu administratia unitatilor
medico-sanitare cu flux continuu, a caror activitate nu este posibil de
oprit, in regim de urgenta,. sd elaboreze si sa adopte prin contractul
colectiv_de muncd sau Regulamentul intern Lista profesiilor
(functiilor) a caror pauza de masa sa se includa in timpul de munca.

3.10. Costul fortei de munca din perspectiva necesitatilor
salariatilor care activeaza in unititile medicale din Republica
Moldova

Ca scop al asigurarii respectarii drepturilor si intereselor social-
economice si de muncad ale salariatilor, sindicatele au elaborat
Metodologia de estimare a costului fortei de munca din perspectiva
necesitatilor acestora.

Confederatia Nationala a Sindicatelor din Moldova, in repetate
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randuri, a inaintat conducerii Republicii Moldova propuneri cu
referintd la eliminarea discrepantei enorme dintre nivelul salariilor
si necesitatile de consum pentru asigurarea unui nivel decent de trai
si a reproducerii capacitatilor de munca.

Mentionam ca guvernantii Republicii Moldova, practic, nu au
facut nimic pentru solutionarea acestei probleme importante pentru
cetdteni. Din contra, pentru a se justifica, au anulat Bugetul minim
de consum aprobat in 1993, inlocuindu-1, in anul 2012, cu 0 norma
reprobabila - minimumul de existenta.

Precizam cd minimumul de existenta reprezintd niste norme de
supravietuire fizicd si se aplicd numai in perioada de depasire a
acestuia.

Apare o intrebare retorica: avem sau nu in Republica Moldova
crizd economica profunda? Sigur cad nu. Anual, desi nesemnificativ,
dar are loc o crestere a economiei, a salariilor etc. Prin urmare,
problema constad nu in lipsa sau insuficienta mijloacelor financiare,
ci in gestionarea nerationald a acestora.

Prin urmare, promovarea in Republica Moldova a normei
minimumului de existenta nu este altceva decat camuflarea de catre
guvernare a nivelului de trai extrem de scazut al populatiei.

Pentru estimarea costului fortei de muncd din perspectiva
necesitatilor salariatilor s-a tinut cont de recomandarile organizatiilor
internationale, primordial, Organizatia pentru alimentatie si
agricultura a Natiunilor Unite si Organizatia Mondiala a Sanatatii. In
plus, continutul cosului alimentar al bugetului rational de consum a
fost orientat spre structura reald a formatului de consum al populatiei
Republicii Moldova.

Astfel, pentru asigurarea nivelului demn de trai al familiei formata
din doi salariati i doi copii, potential ar fi necesar de circa 37 mii de
lei pe luna. Aceasta suma, evident, trebuie sa fie acoperita de salariile
celor doi salariati-familisti. Or, In medie, cuantumul salariului unui
angajat, realmente, trebuie sa se stabileasca de circa 18,5 mii de lei
pe luna.

In pofida faptului ci salariile angajatilor din sinitate se majoreazi
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anual, acestea nici pe departe nu asigurd un nivel de trai decent.

Concluzia vadita ar fi: costul fortei de munca a angajatilor din
sandtate — domeniu declarat prioritar in cadrul economiei nationale,
este apreciat doar la nivelul de circa 50 la sutd din necesitatile
salariatilor si familiilor acestora.

De remarcat ca, motivul principal al exodului masiv al cadrelor
medicale din Sanatate in alte domenii si tari este aprecierea la un
nivel foarte scazut al fortei de munca a lucratorului medical. Anume
aceasta situatie si a cauzat declinul atractivitatii si motivatiei pentru
sectorul sanatatii.

Ca o variantd de solutie a problemei, consideram ca Guvernul
trebuie s revind la aprobarea indicatorului estimarii necesitétilor de
consum ale populatiei, adica a Bugetului minim de consum, dupa care,
peste 4-5 ani, la Bugetul rational de consum, sa legalizeze evaluarea
valorica a continutului si structurii consumului de bunuri si servicii
ca normad de satisfacere completd nevoilor fiziologice, spirituale si
sociale rezonabile ale unei persoane. Adica sa se instaureze un trai
normal si demn pentru salariatii din bransa.

Federatia Sindicala ,.Sanatatea” din Moldova, in cadrul negocierii
Conventiei colective (nivel de ramurd) pentru perioada ulterioara si
a Contractelor colective de munca (nivel de unitati), va fine cont
de nivelul extrem de scdzut al estimdrii costului fortei de munca a
salariatilor din sanatate si va cere o majorare substantiala a veniturilor
salariale ale angajatilor din unitatile medicale.

3.11. Evolutia realizirii mijloacelor financiare in cuantum de
0,15% pentru solutionarea problemelor lucratorilor medicali

Un proverb latin, intelept ne indeamna ,,Legile sunt elaborate
pentru ca cei mai puternici sd nu poatd face ce vor” (,Inde datae
leges, ne fortior omnia posset”).

Cu regret, multi conducdtori ignora sd respecte prevederile
Codului muncii, Legii sindicatelor, Conventiei colective de nivel
de ramura, contractelor colective, etc., care ii obligd sa planifice
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in devizele de venituri si cheltuieli mijloace financiare in marime
de 0,15 la sutd raportat la fondul de salarizare pentru solutionarea
problemelor salariatilor. Poate salariatii din colectivele pe care
le conduc, dar si insasi conducatorul, nu au probleme pentru a fi
solutionate? Este fals. Sondajul arata ca toti, inclusiv conducatorul
au probleme pentru rezolvarea carora necesitd mijloace financiare.

In ajutorul conducitorilor si comitetelor sindicale, Federatia
Sindicala,,Sanatatea” din Moldova, in comun cu Ministerul Sanatatii,
au elaborat si aprobat un regulament special prin care se indruma in
ce scopuri trebuie sa fie utilizate aceste mijloace.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova, anual, examineaza
aceastd problemd si indruma conducatorii unitdtilor sd respecte
legea. Cu regret, situatia nu se imbunatateste.

In anul de referinti, din nou multi conducitori ai unitatilor
medicale au incadlcat legea. Astfel, din 32 de Centre de sanatate
publicd numai in 10 au fost planificate si utilizate mijloace financiare
pentru solutionarea problemelor salariatilor, din 49 de institutii
republicane — numai 1n 15, din 32 de Spitale raionale — numai in 17;
din 77 de Centre de sanatate din asistenta medicala primara — numai
in 32 (tabelul nr.25)

Tabelul nr.25. Utilizarea mijloacelor financiare pentru
solutionarea problemelor sociale ale angajatilor

Numirul Dintre ele:
Denumlrfia} UIllltal,illOl' unititilor | Au cheltuit Sl.l.nlla.
medicale medicale mijloace % (mii lei)
financiare
Republicane 49 15 30,6 6659
Spitalele raionale 32 17 53,1 458,0
Centrele de sanatate asistenta
medicald primara 139 58 41,6 430,2
Centrele de sandtate publice 34 9 26,5 80,3
TOTAL: 254 99 39,0 16342
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Unitatile medicale din municipiul Chisindu au cheltuit pentru
solutionarea problemelor salariatilor 201,3 mii lei, municipiul Balti
—275,6 mii lei

Stimati conducdtori, dacd vreti sa Invingeti o slabiciune nu o
hraniti. Sarcina comitetelor sindicale din organizatiile primare este
simpla — utilizati drepturile Sindicatului prevazute de Codul muncii,
Legea sindicatelor si Statutul Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova.

3.12. Protectia sociala a angajatilor-pensionari

Actualmente, 1n sectorul sdnatatii activeazd mai mult de 30 la suta
lucratori de varsta pensionara si invalizi.

Este cunoscut cd salariul este nu numai principala sursd de
existenta a angajatilor si familia acestora, dar constituie si factorul
determinant in calcularea viitoarei pensii. Salarii mici, deci si pensii
mici. In sectorul sanitatii majoritatea absoluti a pensionarilor care
continud sa activeze au o pensie sub minimul de existenta.

Din anul 1999 sindicatele, dar si intreaga societate de nenumarate
ori au solicitat de la guvernanti sa schimbe metodologia de calculare
a pensiei care discrimina esential categoriile de pensionari. in fondul
de pensii contribuim cu totii cu 6%, dar beneficiem in mod diferit,
unii de 42%, altii de 75% din venitul asigurat.

Cerintele sindicatelor au fost: recalcularea pensiilor pentru limita
de varsta persoanelor care isi continud activitatea; adoptarea si
implementarea unei norme unice de calculare a pensiei pentru toate
categoriile de contribuabili etc.

A fost necesar sa treaca zeci de ani ca guvernantii sa auda vocea
oamenilor care muncesc.

In sfarsit, Parlamentul, prin Legea nr.290 din 16.12.2016, a
modificat Legea nr.156 din 14.10.1998 ,,Privind pensiile de asigurari
sociale de stat”.

Astfel, la 1 ianuarie 2017 a intrat in vigoare Legea nr.190 ,,Cu
privire la sistemul public de pensii”. Noul act normativ contine
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formule de calcul mult mai simple, mai transparente, mai pe intelesul
tuturor, in comparatie cu formula sistemului care a functionat pana
la 01.01.2017. O alta prioritate a noului sistem este valorizarea
venitului asigurat care include, In afard de stagiul de cotizare,
cu dizabilitati pana la 18 ani, pentru incapacitate In munca temporara,
perioada de rezidentiat in Tnvatdmantul postuniversitar obligatoriu
etc.

In acelasi timp, noul sistem contine si unele norme discriminatorii,
contradictorii, printre care stabilirea pensiei anticipate pentru
lucratorii care muncesc in conditii foarte grele si foarte nocive. Spre
exemplu, lucratorii care muncesc in laboratorul Medicina Nucleara.
Conform legii anterioare, acesti lucrdtori puteau sd se pensioneze
anticipat, cu opt ani de zile. Conform legii noi acestea au pierdut
acest drept. Ei trebuie sd munceascd suplimentar ca si lucratorii
care lucreaza in conditii normale de munca. Acest fapt a trezit
nemultumirea lucrdtorilor din sdndtate si nu numai.

Un alt neajuns al noului sistem de pensionare se referd la
persoanele care muncesc dupi iesirea la pensie. In sanitate, la finele
anului 2016, munceau mai mult de 30 la sutd de pensionari. Pentru
acesti cetateni norma de recalculare a pensiei este discriminatorie,
dat fiind ca de dreptul la recalcularea pensiei vor beneficia numai acei
cetdteni care ies la pensie, incepand cu 1 ianuarie 2017, peste 2 ani
de activitate. Acei care la data respectivd munceau si vor continua sa
munceasca, sunt lipsiti de acest drept. Noi, sindicalistii, consideram
cd este necesar ca acest lucru sa se faca esalonat, astfel ca de dreptul
de recalculare a pensiei s@ beneficieze toti acei care muncesc sau au
muncit.

Un alt aspect tine de pensia anticipatd, introdusd la solicitarea
sindicatelor. Insa, ea poate fi aplicatd imediat (de la 01.01.2017)
numai pentru barbati, nu si In cazul femeilor. Pentru femei acest
drept va fi implementat doar peste sase ani. Motivul fiind ca pensia
anticipatd poate fi solicitatd doar cu trei ani Tnainte de atingerea
varstei standard de pensionare care este de 63 ani.
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Sindicatele au reactionat prompt la lacunele discrimindrii a
noului sistem de pensionare si au Inaintat Parlamentului propuneri
privind eliminarea acestora. Ramane ca Parlamentul sa auda vocea
oamenilor care muncesc.

3.13. Informatii privind implementarea noului sistem de
platd a muncii conform prevederilor Hotararii Guvernului
nr.837 din 06.07.2016

Succesul dezvoltarii siracordarii medicinii nationale la standardele
europene In mare masura depinde de situatia economico-financiara a
lucratorilor medicali care activeaza In sistem. Din aceste considerente,
Congresul VI din 29.05.2015 al Sindicatului de ramurd, printr-o
revendicare, a propus conducerii Republicii Moldova sa modifice
sistemul existent de platd a muncii sau sa elaboreze si adopte un
nou sistem bazat pe principiile democratice care sa asigure plata
muncii conform costului fortei de munca ca valoare, iar salariatului
si familiei acestuia — sanatate si bunastare.

In anul de referinti, partenerii sociali nivel de ramura (Ministerul
Sanatatii. Compania Nationala de Asigurari in Medicina si Federatia
Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova) au inceput negocierile pe
marginea unui nou sistem de remunerare a muncii angajatilor din
unitatile medicale Incadrate 1n asigurdrile de sanatate.

La finele anului 2015, Ministerul Sanatatii a prezentat spre avizare
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova proiectul hotararii
Guvernului ,,Pentru aprobarea Regulamentului privind salarizarea
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice Incadrate n
sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicala”.

Luand in considerare importanta platii muncii, Federatia Sindicala
,.Sanitatea” din Moldova a consultat colectivele de munca. In baza
propunerilor parvenite si consultarilor cu expertii In domeniu, a fost
elaborata pozitia Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldovace tine
denoul sistem de remunerare a muncii, aprobatd unanimla 14.06.2016
de Biroul Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.
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Concomitent, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova
a propus, in scopul minimalizarii riscurilor, sd fie continuate
consultdrile intre partenerii sociali nivel de ramura in domeniul
sanatatii si implementarea noului sistem de remunerare a muncii ca
proiect pilot.

Cu regret, Guvernul nu a tinut cont de unele propuneri importante
ale colectivelor de munca si la 06 iulie 2016 a aprobat Hotdrarea
nr.837 ,Pentru aprobarea Regulamentului privind salarizarea
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in
sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicala”.

Evident, tot ce este nou poate avea si unele dificultati. Din aceste
considerente, s-a convenit ca Ministerul Sdnatatii, Tn comun cu
Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova, sa monitorizeze si sa
evalueze implementarea noului sistem de remunerare a muncii, sa
identifice partile slabe si, la necesitate, sa intervina cu modificarile
respective.

Federatia Sindicald ,Sanatatea” din Moldova a propus
conducatorilor institutiillor medico-sanitare publice, In comun
cu comitetele sindicale, sa examineze problemele apdrute dupa
implementarea noului sistem de remunerare a muncii si sd Tnainteze
propunerile argumentate Ministerului Sanatatii si  Federatiei
Sindicale ,,Sdnatatea” din Moldova pentru a fi examinate in scopul
imbunatatirii sistemului de plata a muncii.

Propunerile colectivelor de muncd au fost colectate prin
intermediul raportoartelor anuale 2016 ale organizatiilor sindicale.

Mentionam ca, majoritatea absolutd a colectivelor de munca
s-au pronuntat asupra noului sistem de platd a muncii, indicand
urmatoarele:

1. Noul sistem de platd a muncii a contribuit la majorarea
veniturilor salariale. Rezultatele examindrii nivelului veniturilor
salariale au demonstrat ca salariile la o functie ocupata a angajatilor
din unitatile medicale incadrate in asigurarile obligatorii de asistenta
medicald s-au majorat, in mediu, cu 1322.5 lei, inclusiv: medicilor
cu 2178,6 lei; personalului medical veriga medie — cu 1195,6 lei;
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personalului medical inferior — cu 691,5 lei; alt personal — cu 1237,5
lei (tabelul nr.26).

Tabelul nr.26. Modificarea salariilor la o functie ocupata in
rezultatul implementdrii sistemului de platid a muncii, aprobat
prin Hotararea Guvernului nr.837 din 06.07.2016, total pe
institutii medico-sanitare publice, incadrate in
asigurdrile de sandtate

Sai‘ariul.mediu luvnar.la 0 Diferenta
unctie ocupata (lei) ’
Denumirea functiilor Pand L Duvi
ani la upa .

01.07.2016 | 01.07.2016 | L€l %
Medici 5529,2 7707,8 2178,6 139.,4
Personal medical veriga 3576,3 47718 |11956| 1334
medie
Personal medical inferior 1867,8 2546,0 691,5 136,3
Alt personal 3129,3 4366,8 1237.,5 139,5
Media 3525,6 4848.1 1322,5 137,5

Mentionam c salariile la o functie ocupata incadrate in tabel
includ: salariul de functie; suplimentul la salariul de functie pentru
indeplinirea indicatorilor de performantd; sporul pentru activitate
pe timp de noapte; sporul pentru conditii nefavorabile de munca;
suplimentul pentru 1inlocuirea personalului temporar absent;
salarizarea muncii prin cumul, etc.

2. Totodata, unii conducatori sunt ingrijorati de insuficienta de
mijloace financiare, in prim plan, pentru achitarea platilor ce tin de
indeplinirea indicatorilor de performanta.

3. Majoritatea absolutd a propunerilor din colective tin de:
revenirea la plata sporurilor pentru categoria (gradul) de calificare;
plata sporului pentru intensitatea muncii fara prelucrarea timpului
cum prevede legislatia muncii Republicii Moldova; diferentierea
platii pentru vechimea in muncd nu din 10 in 10 ani, dar din 5 1n 5
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ani; acordarea primei si ajutorului material obligatoriu; permiterea
conducatorilor unitatilor medicale sa activeze prin cumul; in anexele
1 si 3 de prevazut salariile de functie minime i maxime; micsorarea
numarului de indicatori de performanta, etc.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova va examina i va
totaliza toate propunerile parvenite din colective si le va Tnainta
Ministerului Sanatatii pentru a fi examinate in comun.

3.14. Obiectivele Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova in domeniul protectiei sociale ale lucratorilor
medicali-membri de sindicat

Analizand situatia reala in domeniul protectiei sociale a
lucratorilor medicali membri de sindicat si constatdnd ca masurile
intreprinse astdzi sunt insuficiente pentru a imbunatati nivelul de
trai a membrilor de sindicat si familiilor lor, Federatia Sindicala
»danatatea” din Moldova 1si propune, pentru perioada urmatoare,
realizarea in comun cu partenerii sociali de toate nivelurile,
urmatoarele obiective:

1. Obtinerea sporirii mai substantiale a mijloacelor financiare
pentru remunerarea muncii.

2. Obtinerea cresterii salariului mediu al angajatilor din
unitatile medicale, inclusiv din cele bugetare, la nivelul nu mai
putin decdt salariul mediu pe economie.

3. Biroul Executiv al Federatiei Sindicale ,Sandtatea” din
Moldova:

3.1. Va activa in scopul reorientarii politicii  salarizdarii
angajatilor de la salarizare in raport cu sursa financiard disponibila
la salarizare, conform costului real al prestarii serviciilor.

3.2. Va elabora si inainta propuneri conducerii Republicii
Moldova privind perfectarea sistemului de remunerare a muncii
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in
asigurarile obligatorii de asistentd medicala si elaborarea unui
nou sistem de platid a muncii angajatilor din unitdtile bugetare.
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3.3. Vapropune Ministerului Sanatatii intreprinderea masurilor
administrative catre conducatorii unitatilor medicale care ignora
indeplinirea hotdararii comune a Ministerului Sanatatii, Companiei
Nationale de Asigurari in Medicind si Federatiei Sindicale
wSandatatea” din Moldova ce tine de valorificarea cotelor stabilite
pentru remunerarea muncii angajatilor din unitdtile incadrate in
asigurdrile de sdandtate.

4. Liderii organizatiilor sindicale, in comun cu conducdtorii
unitatilor medicale:

4.1. Vor intreprinde actiuni eficiente privind imbundtdtirea
managementului mijloacelor financiare disponibile, cu utilizarea
economiilor intru suplimentarea veniturilor salariale.

4.2. Vor monitoriza si vor intreprinde mdsuri eficiente privind
evidenta reald a timpului de munca si plata acestuia pe potriva
conform legislatiei.

4.3. Vor asigura neconditionat realizarea prevederilor
Conventiei colective (nivel national) nr.15 din 09 iunie 2015
»Pentru aprobarea modificarilor si completdirilor ce se opereazd in
Conventia colectiva (nivel national) nr.2 din 9 iulie 2004 ,, Timpul
de munca si timpul de odihna” in vederea includerii ,,in timpul de
munca a duratei pauzei de masa”.

4.4. Vor examina, cel putin o datd in an, situatia economico-
financiard a unitatii la adunarile/conferintele colectivelor de
munca si vor intreprinde actiuni privind respectarea principiilor
de transparenta, corectitudine si obiectivitate ce tine de gestionarea
corecta si eficientd a alocatiilor financiare si bunurilor materiale,
inclusiv a cheltuielilor pentru remunerarea muncii.

4.5. Vor inainta propuneri argumentate fondatorilor unitdtilor
medicale privind oportunitatea stimuldarii muncii lucratorilor
medicali din contul finantelor publice prin acordarea ajutorului
material, premierea si stabilirea unui spor la salariul de bazd,
indeosebi a tinerilor specialisti.
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CAPITOLUL 1V
PARTENERIATUL SOCIAL iN SFERA MUNCII
4.1. Informatii generale

Parteneriatul social in sfera muncii reprezintd un sistem de
raporturi stabilite intre salariati (reprezentantii salariatilor), angajatori
(reprezentantii angajatilor) si autoritatile publice respective in
procesul determinarii si realizarii drepturilor si intereselor sociale si
economice ale partilor.

Pe parcursul anului 2016, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din
Moldova a reprezentat interesele salariatilor din ramura ocrotirii
ramural. Cadrul juridic al activitatii Federatiei privind parteneriatul
social este Constitutia Republicii Moldova, Conventia OIM nr.98
din 1949 ,Privind dreptul la organizare si negociere colectiva”,
Strategia Federatiei Sindicale ,,Sdnatatea” din Moldova, aprobata
de Congresul VI, Conventia colectiva nivel de ramura in domeniul
sanatatii, Legea sindicatelor, Codul muncii, Legea cu privire la
organizarea si functionarea Comisiei nationale pentru consultari si
negocieri colective nr.245-XVI din 21.07.2006.

Scopul principal al Federatiei Sindicale ,,Sdnatatea” din Moldova
a fost, este si va fi dezvoltarea parteneriatului social. In acest context
au fost stabilite urmatoarele obiective:

1. Dezvoltarea dialogului social de toate nivelurile, negocierilor
si consultarilor colective privind elaborarea si includerea proiectelor
de Conventii colective si Contracte colective de munca, precum si
realizarea prevederilor stipulate de catre acestea.
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2. Participarea la elaborarea si avizarea proiectelor de acte nor-
mative ce vizeazd reformele social-economice, perfectionarea
legislatiei muncii si asigurarea concilierii civice.

3. Promovarea reprezentantilor Sindicatului in organele colegiale
conform prevederilor legislatiei muncii si Conventiei colective
(nivel de ramura).

4.2. Dezvoltarea parteneriatului social in sfera muncii

Legislatiamuncii stipuleaza principiile si formele de implementare
ale parteneriatului social si se bazeaza pe crearea si functionarea
urmatoarelor structuri:

a) la nivel national — Comisia nationald pentru consultari si
negocieri colective;

b) la nivel ramural — Comisia ramurald pentru consultari si
negocieri colective;

c) la nivel teritorial — Comisiile teritoriale pentru consultari si
negocieri colective;

d) la nivel de unitate — Comisiile pentru dialog social ,,angajator-
salariati”.

Pe parcursul anului 2016, activitatea Comisiei nationale pentru
consultari si negocieri colective a revenit la ritmul normal de
activitate comparativ cu anii precedenti. In anul de referinti, au avut
loc 7 sedinte ale Comisiei nationale in cadrul carora au fost discutate
mai multe subiecte importante, printre care:

- cu privire la realizarea Hotararii Guvernului nr.477 din
28.06.2011 pentru aprobarea Planului de actiuni privind minimizarea
practicii de achitare a salariilor ,,in plic” si muncii la negru”;

- cu privire la examinarea proiectului Legii bugetului de stat,
Legii bugetului de asigurdri sociale de stat si Legii Fondurilor de
asigurdri obligatorii de asistentd medicala pe anul 2016;

- cu privire la proiectul de lege ce vizeazd modificarea si
completarea unor acte legislative ce tin de realizarea politicii fiscale,
vamale si bugetare pentru anul 2016;

- cu privire la respectarea conventiilor colective (nivel national);
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- cu privire la aplicarea legislatiei securitdtii si sandtatii in munca
si prevenirea accidentelor de munca in anii 2014-2016.

In anul 2016, reprezentantul Federatiei Sindicale ,Sanitatea”
din Moldova a fost inclus in componenta Comisiei nationale pentru
consultari si negocieri colective, fapt ce a condus la abordarea
eficienta a problemelor existente 1n sistemul de sandtate.

Majoritatea chestiunilor discutate de catre partenerii sociali au
fost solutionate pozitiv.

Totodata, reprezentantii Confederatiei Nationale a Sindicatelor
din Moldova in componenta Comisiei, au propus partenerilor sa fie
realizate mai multe recomandari, printre care:

- perfectarea Legii nr.245 din 21.07.2006 privind organizarea
si functionarea Comisiei nationale pentru consultdri si negocieri
colective, a comisiilor pentru consultari si negocieri colective la
nivel de ramura si la nivel teritorial;

- acordarea prioritdtii negocierilor si acordurilor bipartite la nivel
de bransa, sector si unitate economica;

- elaborarea si implementarea unui mecanism pentru monitorizarea
implementdrii conventiilor colective;

- excluderea prevederilor ce mentioneaza expres despre caracterul
recomandabil al deciziilor Comisiei nationale;

- introducerea dreptului Comisiei de a solicita amanarea
examinarii proiectelor de interes al partenerilor sociali de a fi
examinate la sedintele Guvernului pana la examinarea acestora In
cadrul sedintelor Comisiei nationale;

- introducerea prevederii prin care se stabileste cd hotdrarile
Comisiei nationale sunt obligatorii pentru partile ce le-au adoptat
prin concurs.

In anul de referint, la propunerea Federatiei Sindicale ,,Sanitatea”
din Moldova, a fost modificatd componenta Comisiei pentru cons-
ultari sinegocieri colective In domeniul ocrotirii sanatatii, care include
cate 4 membri si 3 supleanti din partea fiecarui partener social, nivel
de ramura: Ministerul Sanatitii, Compania Nationald de Asigurari
in Medicind si Federatia Sindicald ,,Sandtatea” din Moldova.
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De asemenea, au fost inaintate pentru a fi examinate in cadrul
sedintelor Comisiei pentru consultari si negocieri colective
urmadtoarele subiecte:

1. Cu privire la proiectul Regulamentului privind salarizarea
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in
sistemul asigurdrilor obligatorii de asistenta medicala.

2. Cuprivire la aprobarea propunerilor la proiectele de legi: Legea
Bugetului de stat pentru anul 2016; Legea Bugetului asigurarilor
obligatorii de asistenta medicala pentru anul 2016; Legea Bugetului
asigurdrilor de stat pentru anul 2016.

3. Cu privire la aprobarea propunerilor privind modificarea
si completarea Conventiei colective (nivel de ramurd) pentru anii
2014-2017.

4. Cu privire la elaborarea si inaintarea citre Guvernul Republicii
Moldova a propunerilor ce tin de modificarea Hotérarii Guvernului
nr.1345 din 31.11.2007 ,,Cu privire la acordarea facilitatilor tinerilor
specialisti cu studii medicale si farmaceutice” in vederea stabilirii
indemnizatiei unice acordate tinerilor specialisti, medicilor si
farmacistilor de la 30 mii lei la cel putin 100 mii lei si personalului
medical si farmaceutic mediu de la 24 mii lei la cel putin 75 mii lei.

5. Cu privire la examinarea situatiei in unitatile medicale ce tine
de crearea si activitatea comisiilor pentru dialog social ,,angajator-
salariati”.

Cu regret, constatdm faptul ca pe parcursul anului 2016 Comisia
pentru consultari si negocieri colective nivel de ramura nu a activat
conform unui plan de lucru aprobat de partenerii sociali. Unicul
subiect care a fost examinat in sedintele Comisiei in prima jumadtate
a anului a fost elaborarea Regulamentului privind salarizarea
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in
sistemul asigurdrilor obligatorii de asistenta medicala.

La insistenta reprezentantilor Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova din cadrul Comisiei, proiectul Regulamentului mentionat a
fost modificat spre Tmbunatatire si anume:

- prin negocieri colective, partenerii sociali Ministerul Sanatatii,
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Compania Nationala de Asigurari in Medicina si Federatia Sindicala
»Sandtatea” din Moldova vor negocia, anual, indexarea partii fixe
a salariilor 1n raport cu cresterea preturilor de consum si prognoza
salariului mediu pe economie;

- salariul de functie sa fie stabilit individual, pentru fiecare angajat
in parte, in dependentd de vechimea In munca pe specialitate;

- angajatorul este obligat sa acorde, anual, salariatilor un ajutor
material, in modul si conditiile prevdzute de contractul colectiv de
munca sau de actele normative 1n vigoare;

- acordarea primelor si ajutorului material personalului de
conducere al institutiei se va efectua numai in cazurile cand salariatii
colectivului de munca vor fi premiati sau li se va acorda ajutor
material, etc.

Cu regret, nici Ministerul Sanatatii si nici Compania Nationala de
Asigurari in Medicind nu au sustinut propunerea Federatiei Sindicale
,»Sandtatea” din Moldova (parvenita din colective) de a mentine plata
pentru categoria de calificare.

La nivel de unitate, un rol extrem de important in prevenirea si
depasirea situatiilor de crizale revin Comisiilor pentru dialog social
»angajator-salariati”. Am constatat faptul cd activitatea acestor
comisii, ca mecanism de realizare a parteneriatului social nivel de
unitate, nu li se acordd importanta corespunzatoare. Unii conducétori
al institutiilor medicale si lideri ai organizatiilor sindicale primare
neglijeazd importanta functionarii comisiilor pentru dialog social
»angajator-salariati”.

Un lucru extrem de important consta in faptul c@ aceste comisii
sa fie lucrative, iar prin activitatea lor in institutiile medicale sa se
stabileasca un climat favorabil de activitate pentru toti angajatii.

Si in anul 2016, Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova,
permanent, a indemnat partenerii sdi sociali, de toate nivelurile, sa
promoveze politicile prioritare in concordanta cu Conventia colectiva
(nivel de ramurd) pentru anii 2014-2017.

Ca rezultat al acestui proces, s-a constatat ca pe parcursul
perioadei examinate, partenerii sociali au respectat prevederile
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Conventiei colective (nivel de ramurd), in municipiile Chisindu
si Balti a conventiilor nivel de teritoriu si a contractelor colective
nivel de unitate. Datoritd acestui fapt, pe parcursul anului 2016, nu
s-au produs cazuri extreme de nerespectare a prevederilor legale
si contractuale privind plata muncii, acordarea concediilor anuale,
instruirea si perfectionarea personalului medical, nu au avut loc
disponibilizari in masa a salariatilor.

Efectuind o analiza a activitatii Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova in domeniul parteneriatului social, s-a constat ca in anul
2016 a fost un an al concilierii civice, de stabilizare a echilibrului
social intre angajator si salariati, rezultat obtinut doar ca urmare a
optimizarii legislatiei in domeniu si implementarii prevederilor
acesteia la toate nivelurile ceea ce a dus la mentionarea stabilitatii Tn
sectorul sanatatii.

4.3. Elaborarea si avizarea proiectelor de acte normative

Peintreagaperioadd aanului 2016, Federatia Sindicala,,Sanatatea”
din Moldova si-a orientat potentialul spre procesul de elaborare
si examinare a proiectelor de acte normative si a propunerilor ce
vizeaza: reformele social-economice, In deosebi a reformelor din
sistemul sanatatii, perfectionarea legislatiei muncii, asigurarea
concilierii civice, solutionarea conflictelor in colectivele de munca.

In anul de referinta, au fost examinate, avizate si prezentate
propuneri de perfectionare la 37 proiecte de legi, hotarari de Guvern,
ordine si regulamente ale Ministerului Sdnatatii.

Remarcam unele proiecte de acte normative deosebit de
importante cum ar fi: Legea Bugetului de stat; Legea Bugetului
asigurdrilor sociale si Legea fondurilor asigurarilor obligatorii de
asistentd medicala; hotdrarea Guvernului nr.837 din 06.07.2016
pentru aprobarea Regulamentului privind salarizarea angajatilor
din institutiile medico-sanitare publice incadrate in sistemul
asigurdrii obligatorii de asistentd medicald, hotdrarea de Guvern
cu privire la aprobarea Codului deontologic al lucratorului medical
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si farmaceutic; hotararea de Guvern pentru declararea anului 2017
»Anul Nicolae Testemitanu”; hotararile de Guvern cu privire la
aprobarea Programului national de dezvoltare a asistentei medicale
de urgenta pentru anii 2016-2020; Programul national de control al
cancerului; Programul National privind sandtatea mintald pentru anii
2017-2021; Ordinul Ministerului Sanatatii cu privire la modernizarea
si reorganizarea serviciului de laborator al Serviciului Supraveghere
de Stat Sanatate Publica; a propunerilor la planul de activitate a
Comisiei nationale pentru consultari si negocieri colective, etc.

Au fost intreprinse multiple masuri privind: perfectionarea
legislatiei In domeniul parteneriatului social; imbunatatirea cadrului
legal de functionare a Comisiilor pentru consultari si negocieri
colective; dezvoltrea negocierilor la nivel de ramurd; reformarea
sistemului de solutionare a conflictelor colective de munca.

Astfel, la initiativa sindicatelor a fost modificatd Conventia
colectiva (nivel national) nr.4 din 25.07.2005 ,,Cu privire la modelul
Contractului individual de munca” prin care angajatorul este obligat
sd aduca la cunostinta noului angajat informatia privind sistemul de
remunerare a muncii.

In baza modificarii si completirii Conventiei colective (nivel
national) nr.2 din 9 iulie 2004 ,,Timpul de munca si timpul de
odihnd” s-a obtinut acordarea concediului paternal tatdlui copilului
nou-ndscut cu mentinerea salariului mediu lunar, pe o durata de 3
zile calendaristice. Femeilor 1nsarcinate se acorda timp liber pentru
examenul medical prenatal cu includerea in timpul de munca.

De asemenea, prin modificarea si completarea Conventiei
colective nr.2 din 9 iulie 2004, s-a obtinut includerea in timpul de
muncd a pauzei pentru masa angajatilor care activeaza in institutiile
medico-sanitare cu flux continuu. Cu regret, in majoritatea absoluta
a unitatilor medicale nu se realizeaza aceastd norma solicitatd de
angajati de mai multi ani.

Nu s-a obtinut elaborarea si aprobarea unei Conventii cu privire
la protectia social-economica a tinerilor specialisti, desi sindicatele,
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anual, (incepand cu anul 2014) inainteaza Conducerii Republicii
Moldova aceasta propunere.

Apreciem faptul ca, la elaborarea actelor normative, unele
propuneri inaintate de sindicat au fost luate in considerare. Totodata,
mentionam cd desi la sfarsitul anului 2015, la insistenta sindicatelor,
s-a reusit modificarea articolului 33, aliniatul 7 al Codului muncii,
care stipuleaza clar ca ,,Sub incidenta Contractului colectiv de munca
incheiat pe unitate, in ansamblu, cad salariatii unitatii, ai filialelor
si al reprezentantelor acesteia, care au Tmputernicit reprezentantii
lor sa participe la negocierile colective, sa elaboreze si sa incheie
Contractul colectiv de munca in numele lor”, in anul 2016 nici un
comitet sindical din tard nu a modificat Contractul colectiv de munca
nivel de unitate prin introducerea acestei clauze.

Congresul VI din 29.05.2017 a aprobat obiectivele Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova privind dezvoltarea si reformarea
sistemului de sanatate din Republica Moldova.

Analizand activitatea in domeniul dezvoltdrii si reformarii
sistemului de sdnatate, In perioada de referintd, mentionam ca deja
sunt elaborate proiectele strategice ce tin de ,,Fortificarea serviciului
de supraveghere de stat a sanatatii publice”; ,,Dezvoltarea asistentei
medicale primare din Republica Moldova™ si ,,Planul spitalelor din
Republica Moldova”.

Proiectele documentelor in cauza se examineaza la toate nivelurile,
inclusiv in cadrul Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.

Pozitia Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova la capitolul
,Dezvoltarea si reformarea sistemului de sadndtatea” ramane
neschimbata — dezvoltarea si reformarea continud a sistemului de
sanatate avand ca scop primordial: asigurarea accesului populatiei
la servicii medicale de 1nalta calitate; neadmiterea disponibilizarii
in masa a lucratorilor medicali; imbunatatirea conditiilor de munca
si a unui trai decent a angajatilor conform prevederilor Constitutiei
Republicii Moldova.
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4.4. Participarea reprezentantilor Sindicatului in activitatea
organelor colegiale

Legislatia muncii a Republicii Moldova prevede cad in unitatile
in care existad organizatii sindicale, salariatii sunt reprezentati de
organul electiv al acestora.

Este necesar ca organele sindicale sa constientizeze cd participand
activ in organele colegiale din sistemul de sdnatate in calitate
de reprezentanti ai salariatilor, vor apara mai efectiv drepturile si
interesele membrilor de sindicat.

La nivel national, Federatia Sindicala ,,Sandtatea” din Moldova,
in anul 2016, a conlucrat constructiv cu organele colegiale: Colegiul
Ministerului Sanatatii, Consiliul de administrare al Companiei
Nationale de Asigurdri Tn Medicind, Consiliul National de Evaluare
si Acreditare in Sdnatate, Comisia privind numirea in functie in baza
de concurs a conducdatorilor institutiilor medico-sanitare publice,
Comisia pentru consultari si negocieri colective nivel de ramura,
Comitetul Confederal al Confederatiei Nationale a Sindicatelor din
Moldova.

Analizand datele statistice pentru anul 2016, prezentate de
organizatiile sindicale primare din institutiile medicale, constatam
faptul ca sunt afiliate la Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova
274 organizatii sindicale, dintre ele 34 sunt afiliate la Consiliul
Municipal Chisindu, 8 — la Consiliul Municipal Balti, si 98— 1n
Consiliile teritoriale, majoritatea care au fost create in anul 2016.

Mentionam cu ingrijorare faptul ca interesele salariatilor in cadrul
unitatilor nu intotdeauna sunt reprezentate de organele elective
sindicale, cum prevede cadrul legal.

In 35 unitati, reprezentantii sindicatului nu au fost inclusi in
componenta Comisiilor permanente de atestare si tarifare. In
Comisiile pentru solutionarea litigiilor medicale numai in 106 au
participat si reprezentantii organului sindical. Mentionam, cu regret,
ca reprezentantii sindicatului de ramura nu participa in Consiliile de
administrare a Companiei Nationale de Asigurari in Medicind, atat
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la nivel national, cat si teritorial, iar acest lucru limiteaza dreptul
reprezentantilor colectivelor de a participa la repartizarea corectd a
surselor financiare catre institutiile medicale.

Liderii organizatiilor sindicale sunt obligati sd insiste catre
partile parteneriatului social vizand respectarea cadrului legal ce
reglementeaza parteneriatul social, privind includerea si participarea
mai activa la lucrarile organelor colegiale ale ocrotirii sanatatii si
consiliile de administrare a institutiilor medico-sanitare publice 1n
calitate de reprezentanti ai salariatilor. Consideram ca participand la
procesul de elaborare, aparare a drepturilor si intereselor salariatilor,
acestea din urma vor fi motivati sd fie membri de sindicat. Numai asa
va spori Increderea salariatilor In sindicat si vom reusi sa recrutam
noi membri de sindicat.

Cu deosebita satisfactie mentiondm faptul ca 6 medici sunt
deputati in Parlamentul Republicii Moldova (Valentina Stratan,
Valentina Rotaru, Valentina Buliga, Vladimir Hotineanu, Petru
Stirbate, Boris Golovin), iar mai multi lucratori medicali, membri
de sindicat, sunt alesi in calitate de consilieri In administratia
publica locald, care pe parcursul anilor au demonstrat receptivitate
la initiativele Sindicatului; conlucrare in apararea, promovarea si
reprezentarea intereselor lucratorilor medicali in fata factorilor de
decizie de toate nivelele.

Respectarea si promovarea principiilor de baza ale parteneriatului
social, reglementate de actele normative nationale si internationale,
dezvoltarea lui este una din strategiile Federatiei Sindicale
»Sandtatea” din Moldova adoptate la Congresul VI.

Obiectivele de baza pentru realizarea acestei strategii sunt:

1. Utilizarea potentialului social in scopul asigurarii realizarii
drepturilor si garantiilor constitutionale ale salariatilor.

2. Conlucrarea activd cu partenerii de dialog social Ministerul
Sanatatii, Compania Nationald de Asigurari in Medicind,
angajatorii, autoritdatile publice locale si centrale.

3. Coordonarea intereselor partenerilor sociali intru
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solutionarea problemelor privind remunerarea muncii, ocuparea
fortei de muncd, protectia si securitatea muncii, instruirea
profesionala si reciclarea cadrelor etc.

4. Aplanarea conflictelor colective de muncd, in baza
principiilor relatiilor de parteneriat, reducerea tensiunii in
societate.

5. Promovarea reprezentantilor sindicatului in organele
colegiale.

6. Participarea activa la elaborarea si avizarea proiectelor
de acte normative. Legiferarea dreptului sindicatelor la initiativa
legislativa.

7. Activizarea dialogului social la nivel de unitate prin

Comisiile ,,angajator-salariati” in toate institutiile din sistemul de
sdanatate.
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CAPITOLULYV

SECURITATEA SI SANATATEA iN MUNCA

-----

baza a sindicatelor. Scopul acestei activitdti este protejarea vietii,
integritatii si sdnatatii lucratorilor impotriva riscurilor de accidentare
si Imbolndvire profesionald si crearea unor conditii de munca care
si le asigure acestora confortul fizic, psihic si social. Intru realizarea
acestui obiectiv sindicatele au participat activ la crearea si ajustarea
munca la standardele europene. Prin adoptarea Legii Securitdtii si
Sanatatii in Munca, nr.186-XVI din 29.07.2008, au fost stabilite
principiile generale privind prevenirea si eliminarea riscurilor
profesionale, protectia lucratorilor la locul de munca, informarea,
consultarea si instruirea lucratorilor si reprezentantilor acestora
precum si liniile directoare generale privind aplicarea principiilor
mentionate.

In scopul asigurarii aplicarii dispozitivelor actelor legislative si
altor acte normative referitoare la conditiile de munca si la protectia
salariatilor in exercitarea atributiilor lor si difuzarea informatiilor
despre cele mai eficiente mijloace de respectare a legislatiei muncii
a fost creat Inspectoratul Muncii al Sindicatelor. Pe parcursul anului
2016 inspectorii muncii ai sindicatelor au vizitat 59 entitati din cadrul
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, in rezultatul carora au
fost perfectate procese-verbale conform dispozitiilor. Din procesele-
verbale intocmite si din rapoartele anuale ale organizatiilor sindicale
membre s-au stabilit, ca si In anii precedenti, un sir de nereguli din
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care cel mai des Intilnite sunt urmatoarele:

1. Conducdtorii unitatilor si angajatii nu au fost instruiti periodic,
cel putin o datd la 36 luni, in conformitate cu cerintele pct.37-40
din Regulamentul privind modul de organizare a activitatilor de
protectie a lucratorilor la locul de munca si prevenire a riscurilor
profesionale, aprobat prin Hotararea Guvernului nr.95 din
05.02.2009. Reprezentantii lucrdtorilor cu raspunderi specifice in
domeniul securitdtii si sdnatatii in munca din majoritatea colectivelor
de muncad au fost instruiti In domeniul securitdtii si sandtdtii in
cadrul programului licentiat al Institutului muncii ,,Parteneriatul
social 1n sfera muncii”, inclusiv 26 persoane au fost instruiti in
anul 2016. Totodata, au nevoie de instruire de nivelul intai in
domeniul securitatii si sanatatii in muncd presedintii organizatiilor
sindicale primare din majoritatea Centrelor de sandtate autonome.
Conform datelor rapoartelor anuale instruirea la angajare, instruirea
introductiv-generald, instruirea la locul de muncad si instruirea
periodica a salariatilor in domeniul securitdtii si sdnatatii in munca
este organizata Tn majoritatea unitatilor din ramura.

2. Cabinetele de securitate si sandtate in muncd nu au fost
dotate suficient cu materialele necesare de informare si instruire a
lucratorilor in domeniul securitatii si sanatatii Tn munca: brosuri,
ghiduri, afise etc., dupa cum prevede pct. 5) si 6) din Regulamentul
privind modul de organizare a activitatilor de protectie a lucratorilor
la locul de munca si prevenire a riscurilor profesionale.

3. Conform datelor rapoartelor anuale comitete pentru securitate si
sdndtate in munca au fost organizate in 100 institutii In conformitate
cu prevederile art.16 din Legea cu privire la securitatea si sdnatatea in
munci. In 56 institutii medico-sanitare comitetele pentru securitate si
sanatate Tn munca n-au fost organizate, astfel ignorandu-se prevederile
actelor normative in domeniu. Conform Regulamentului-cadru de
organizare si functionare a comitetului pentru securitate si sdnatate
in munca aprobat prin Hotararea Guvernului nr.95 din 05.04.2009,
aceste structuri asigurd colaborarea angajatorului si lucratorilor
in vederea identificarii masurilor privind asigurarea securitatii si
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sanatatii lucratorilor la locul de munca. Reprezentantii angajatorului
si lucratorilor in comitet vor fi desemnati chiar si In colective mici,
incepand de la 5 si mai multi salariati (pct.9 din Regulament).

4. In 129 unitati angajatorii au desemnat persoane instruite care
sa se ocupe de activitdtile de protectie si prevenire a riscurilor
profesionale, iar 46 unitdti au incheiat acordul cu serviciul extern.
Sunt asigurati cu alimentatie speciala 71,0% salariati care activeaza
in conditii cu factori nocivi. Totodata, salariatii din 15 unitdti au
fost lipsiti de alimentatie speciald, astfel ignorandu-se prevederile
pct.72.6 din Conventia colectiva (nivel de ramurd) pentru anii 2014-
2017. Cu echipament special de protectie sunt asigurati salariatii din
majoritatea unitatilor, cu exceptia 18 unitati in care salariatii n-au
fost asigurati cu echipamentul respectiv.

5. Contrar prevederilor art.13 din Legea cu privire la securitatea
si sdnatatea in munca si pct.41 din Regulamentul privind modul de
organizare a activitdtilor de protectie a lucratorilor la locul de munca
si prevenire a riscurilor profesionale in unele institutii nu s-a efectuat
evaluarea riscurilor profesionale de catre evaluatori cu finalizarea
propunerilor a masurilor de prevenire a riscurilor profesionale. Din
numarul total de 14823 locuri de munca care trebuiau avizate, in
aspect de corespundere a normelor si regulilor de protectie a muncii,
au fost avizate 13731, dintre care corespund normativelor 13274, ce
constituie 96,6%.

6. Spre regret, nu in toate unitdtile este aprobat un plan anual de
protectie si prevenire, reiesind din riscurile profesionale si rezultatele
evaludrii lor, prin ce se incalcd prevederile art.13, (litera f) din Legea
cu privire la securitatea si sanatatea in munca.

7. Nu sunt instalate pe peretii coridoarelor unitatilor, in locuri
vizibile si accesibile, mijloace de prima interventie in caz de incendiu
(stingdtoare), la o inaltime de 1,5 m. conform cerintelor pct.102,
aliniatul 1, anexa nr.2 a Reglementarii Tehnice ,,Reguli generale de
aparare impotriva incendiilor in Republica Moldova” (RT DSE 1.01-
2005), aprobata prin Hotararea Guvernului nr.1159, din 24.10.2007.
Pe cutiile hidrantilor interiori lipseste inscriptia cu numele persoanei
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responsabile de starea echipamentului anti-incendiu prevazut de art.9
al Reglementdrii Tehnice (RT DSE 1.01-2005). Nu sunt instalate
indicatoare luminiscente cu inscriptia ,,JESIRE” la iesirile de pe
etaje, in locurile de cotitura a coridoarelor cu distanta dintre ele de
maximum 25m., cu conectarea lor la sursa de alimentare cu curent
de siguranta conform cerintelor pct.56 din Reglementérile Tehnice
(RT DSE 1.01-2005). Se admite exploatarea becurilor si corpurilor
electrice de iluminat, fard capace de protectie, prin care se incalca
pct. 54 litera c, din Reglementarile Tehnice (RT DSE 1.01-2005).

8. In majoritatea unitatilor nu se realizeaza asigurarea individuala
obligatorie a salariatilor care presteaza servicii in conditii de risc
profesional sporit impotriva accidentelor de muncd si bolilor
profesionale in conformitate cu prevederile Legii asigurdrii pentru
accidente de munca si boli profesionale nr.756, din 24.12.1999, cu
completarile si modificarile ulterioare.

9. Organizarea activitdtilor de protectie si prevenire, conditiile
de munca a salariatilor depind in mare masura de sursele financiare
necesare si cele alocate in acest scop. Conventia colectiva (nivel de
ramurd, pct.72.4) prevede obligatia angajatorului sa aloce in acest
scop surse financiare in volum necesar, dar nu mai putin de 2 la suta
raportat la fondul de salarizare. In anul de referinta in majoritatea
unitatilor acest indicator n-a fost atins. N-au raportat cheltuieli la
acest capitol 18 unitati.

10. Unrol deosebit in profilaxia si depistarea precoce a maladiilor
il are examenul medical preventiv si cel periodic, care trebuie sa
corespunda riscurilor profesionale cu care salariatii se confrunta la
locul de munca. Toate cheltuielile ce tin de organizarea si efectuarea
examenelor medicale trebuie sa fie suportate de angajator. Majoritatea
salariatilor din ramura sanatatii sunt supusi examenului medical
in conformitate cu actele normative emise de Ministerul sanatatii.
Important este calitatea lor si masurile intreprinse ulterior pentru
asanarea salariatilor, atat in cadrul sistemului Asigurarilor Obligatorii
deAsistentaMedicala, catsidinsurseleunitatilor. Contributiaunitatilor
pentru tratamentul spitalicesc al salariatilor sai rdmane simbolica.

11. In anul de referinti, Federatia Sindicald ,,Sanitatea” din
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Moldova a continuat practica de tratament sanatorial al membrilor
sdi prin compensarea a 50 la sutd din costul biletului de tratament.
Au beneficiat de astfel de drept - 305 persoane, pentru care s-au
cheltuit 1025,4 mii lei din bugetul Federatiei. Din sursele bugetului
asigurarilor sociale de stat au fost tratati in institutiile sanatoriale 534
salariati, pentru care s-au cheltuit 2662504 lei.

La fel ca si In anii precedenti, Federatia Sindicala ,,Sanatatea”
din Moldova, in comun cu Ministerul Sanatatii, au continuat traditia
organizarii si desfasurdrii spartachiadelor anuale a lucratorilor
ramurii sanatatii in scopul promovarii culturii fizice si sportului
in colectivele de munca. In anul 2016, a avut loc editia XXXI-a a
Spartachiadei la care au participat peste S00 sportivi din 36 colective.
E fmbucurator faptul ca la ultimele doud editii a participat si echipa
sportiva a Federatiei SANITAS din Romania.

Echipa sportivad a Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” a participat cu
succes la Spartachiada I11-a a Confederatiei Nationale a Sindicatelor
din Moldova, clasandu-se pe locul intai in clasamentul general.

5.1. Morbiditatea cu incapacitate temporara de munca
Nivelul morbidititii cu incapacitate de muncd s-a majorat
semnificativ in anul de referinta fatd de anul 2015, atat la nivel

national, cat si cel republican (figura nr.5)

Figura nr.5. Dinamica morbiditatii cu incapacitatea temporara de
muncd a salariatilor in Republica Moldova si ramura sanatatii

1200
?l,-’l

110da
1004

S04

E0d

Tod

L T T T T

2Dz 13 2014 s poihil]
e TR G i Republics Moldora,

4y



Nivelul morbiditatii cu incapacitate temporard de munca in
ramura sanatatii a constituit 1101,4 zile si 54,5 cazuri la 100 salariati,
ceea ce depaseste cu mult nivelul mediu pe republica — 828,7 si 52,8
respectiv. Este cel mai inalt nivel inregistrat in ultimii 7 ani, In 4 unitéti
1500, in 2 unitati 2000 si 3000 zile la 100 salariati. Mentiondm ca in
47,6 % din unitati nu se analizeaza nivelul si pricinile morbiditatii
cu incapacitate temporara de munca, iar in majoritatea unitatilor nu
este instituit serviciul medical sau persoane responsabile. In anul de
referinta, in ramura sdnatatii si in ansamblu pe republica, n-au fost
inregistrate cazuri de boli profesionale.

5.2. Accidentele de munca

In anul 2016, conform datelor preliminare, in ansamblu pe
republicd au fost comunicate, la Inspectoratul de Stat al Muncii, 449
accidente in campul muncii a lucratorilor, in care au fost afectate
472 persoane (anul 2015-411 si 430 respectiv). Au fost dispuse spre
cercetare 112 accidente de munca, dintre care 66 soldate cu decesul
a 69 persoane. In rezultatul cercetarii 33 cazuri au fost clasificate ca
accidente de munca mortale, Tn urma carora si-au pierdut viata 36
persoane. In afara muncii au fost clasificate 29 accidente mortale
in care au suferit 29 persoane. Au fost cercetate 46 accidente grave
cu pierdere temporard a capacitatii de muncd, cu 61 persoane
accidentate. La nivel de unitdti au fost cercetate 337 accidente de
munca in care au suferit 342 persoane.

Conform datelor rapoartelor anuale din unitati, in ramura
sanatatii au fost inregistrate 39 cazuri de accidente de munca, in
care au suferit 39 salariati, inclusiv un accident de munca grav. in
rezultatul cercetarii cazului de catre Inspectoratul de Stat al Muncii
s-a constatat cd cauza accidentului grav de munca este graba si
neatentia lucrdtorului, care s-a impiedicat de capacul fantanii
retelelor ingineresti, si, pierzand echilibrul, a cazut jos, pe asfalt.
In rezultatul caderii la acelas nivel, lucritorul si-a traumatizat mana
dreapta (fractura os radial cu deplasarea fragmentelor).

La acest compartiment mentiondm cd determinarea obiectiva
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a circumstantelor, cauzelor si incalcdrile actelor normative ce
au condus la accidentarea salariatilor, a persoanelor vinovate si
propunerea actiunilor de prevenire a unor situatii similare pe viitor,
depind in mare masurd de operativitatea comunicarii acestora de
catre angajatori. Peste 20% din numarul total de accidente de munca
sunt comunicate cu intarziere la Inspectoratul de stat al muncii,
sunt supuse cercetdrilor tardiv, In rezultat conduc la imposibilitatea
stabilirii adevaratelor circumstante si cauze ale acestor evenimente
grave, cu consecinte nefavorabile pentru accidentati.

Obiective pentru urmatoarea perioada:

Organizarea si modernizarea sistemului securitatii si sandatatii
in muncd in conformitate cu prevederile actelor legislative si
normative in vigoare, inclusiv:

- evaluarea, prevenirea si eliminarea factorilor de risc
profesional la locul de munca;

- instruirea si perfectionarea factorilor de decizie,
reprezentantilor salariatilor cu raspunderi specifice in domeniul
securitatii si sanatatii in munca si lucrdatorilor conform normelor
aprobate;

- planificarea in devizul de venituri si cheltuieli al unitatii si
utilizarea eficienta a cel putin 2% din sursele financiare, raportate
la fondul de salarizare, pentru mdasurile de securitate si sandtate
in munca;

- promovarea culturii fizice si sportului, stilului sandtos de viatd,
organizarea competitiilor sportive in colectivele de munca;

- constituirea comitetelor pentru securitate si sandtate in muncd
in toate colectivele de muncda cu un numdr mai mare de 5 salariati,
in conformitate cu prevederile Hotararii Guvernului nr.95, din
05.04.2009;

- asigurarea tratamentului sanatorial al salariatilor si odihna
da vara a copiilor acestora in limita surselor financiare alocate in
acest scop, precum i prin compensarea a 50% din costul biletului
de tratament pentru membrii de sindicat din sursele Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.
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CAPITOLUL VI
ASISTENTA JURIDICA

In 2016, liderii organizatiilor sindicale, membre ale Federatiei,
consultati In majoritatea cazurilor de consilierii aparatului Biroului
Executiv, au monitorizat activ respectarea drepturilor si intereselor
profesionale, economice, de munca si sociale, colective si individuale
ale lucratorilor - membri de sindicat din ramura sanatatii.

In anul de referintd, nu au avut loc actiuni de protest in organizatiile
sindicale-membre: nu au fost raportate greve, mitinguri sau pichetari.
Apreciem pozitiv faptul cd deja al doilea an consecutiv nu se pierd
zile de munca pentru desfasurarea actiunilor de protest, ceea ce este
dovada mentinerii echilibrului social intre interesele salariatilor si
ale administratiei.

Daca la capitolul actiuni colective avem zero, nu putem afirma
acelas lucru vizand respectarea drepturilor si intereselor individuale
ale salariatilor. Mentionam ca numarul litigiilor individuale de munca
examinate a constituit 72, dintre care au fost solutionate pozitiv 51
(71%), s-a marit In comparatie cu 2015. Au fost inaintate 6 cereri de
catre salariati in instante de judecatd, dintre care 4 (66,7%) au avut
castig de cauza, fiind repusi in drepturi. (tabelul nr.27).
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Tabelul nr.27. Date privind conflictele si litigiile de munca

Nr. . . . Anii
° | Denumirea actiunilor
d/o 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

1. |Actiuni de protest, total | 11 14 8 - -

Inclusiv:
1.1. [Greve - - - - -
1.2. | Pichetari 6 6 4 - -
1.3. [Mitinguri 5 8 - - _
1.4. | Altele - - 4 - -

2. Numdrul de participanti 617 401 45
la actiunile de protest

3 Numarul de zile
" |pierdute

4, |Numérulde litigiiindic | 115 159 | 413 | 42 | 72
viduale de munca, total

41 Inclusiv solutionate 99 123 79 33 51
pozitiv

5 Adresari in judecata, 9 5 1 8 6
total

51, Inclpgiv solutionate 7 5 5 3 4
pozitiv

In 2016, au fost restabiliti la locul de munca 51 de salariati, dintre
care 47 — ca rezultat al negocierilor organului sindical cu angajatorul,
si 4 au fost repusi n drepturi de instantele de judecata (fabelul nr. 28,

figura nr.6).
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Tabelul nr.28. Salariati restabiliti la locul de munca

Inclusiv de:
Ani Total Organul sindical Il;lslt(;l:ct:tge
2012 29 22 7
2013 29 27 2
2014 33 28 S
2015 28 25 3
2016 51 47 4

Figura nr. 6. Salariati restabiliti la locul de munca
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Statistica releva un numar mai mare de litigii de munca in
comparatie cu anii precedenti, dar este in descrestere numarul de
adresari in judecata. Concluzionam ca atat salariatii, fiind reprezentati
de comitetele sindicale, cat si angajatorii, acorda o atentie sporita
solutionarii pe calea dialogului social a divergentelor dintre partile
contractului individual de munca.

Un litigiu individual de munca, care este examinat de instanta
de judecata, este cu privire la restabilirea la locul de munca a
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presedintelui comitetului sindical al Centrului de Sanatate Publica
(CSP) Strageni, care a fost concediata ilegal de catre administratie.
Motivul concedierii a fost invocat art.86 alin.(1) lit.v) din Codul
muncii: refuzul salariatului de a continua munca in legaturd cu
schimbarea proprietarului unitdtii sau reorganizarea acesteia, precum
si a transferdrii unitatii in subordinea unui alt organ. Or, cunoastem
cu totii cd CSP Strageni nu a fost nici reorganizat, nici proprietarul
(fondatorul) nu s-a schimbat, nici nu a fost transferat in subordinea
unui alt organ. Deci, angajatorul a utilizat ilegal acest temei de
incetare a contractului individual de munca cu salariatul. Cu atat mai
mult, angajatorul a neglijat refuzul Biroului Executiv al Federatiei
de a da acordul scris la concedierea conducatorului organizatiei
sindicale primare.

Mentionam ca au fost utilizate toate cdile de solutionare
extrajudiciard a acestui litigiu, dar administratia CSP Strageni a
respins nejustificat toate propunerile Federatiei. Ulterior, cand
litigiul este examinat in instanta de judecatd, angajatorul a venit
cu propunerea de a oferi un alt loc de munca, care din momente
obiective nu a fost acceptat de colega noastra, concediata ilegal.

Vom oferi asistenta juridica colegei noastre, pana la repunerea in
drepturi a acesteia de catre instanta de judecata.

In 2016, Federatia Sindicala ,,Sinitatea” s-a implicat prompt,
reactionand la fiecare petitie si aparitie a litigiilor individuale
de muncd, care vizau urmdtoarele aspecte: reducerea statelor de
personal, nerespectarea garantiilor salariatilor in caz de incetare a
contractului individual de munca, transferul ilegal de la un loc de
munca la altul, sau in alta unitate.

Ne vom repeta si de data aceasta, dar continua sa parvina petitii
colective cu referire la faptul ca in unele institutii din cauza unor
erori la plata salariilor, a interpretarii gresite a legislatiei (cu exceptia
erorilor de calcul), salariatii sunt fortati sa restituie sumele respective.
Atragem atentia salariatilor, angajatorilor si organelor de control, ca
acest fapt contravine Codului muncii.

Salariatii ne-au sesizat prin intermediul petitiilor, audientelor si
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consultarilor telefonice despre cazurile de incalcare a drepturilor lor.
Dar, am constatat ca cea mai eficienta cale de a afla despre problemele
cu care se confrunta salariatii este in cadrul intalnirilor cu membrii
colectivelor de munca. Astfel de intalniri sunt eficiente, mai ales,
pentru prevenirea litigiilor individuale si a conflictelor colective de
munca.

Revenind la petitii, putem afirma cd majoritatea lor au fost
examinate si solutionate in cadrul organizatiilor sindicale primare.
Va informam ca, in adresa comitetelor sindicale afiliate la Federatia
Sindicala ,,Sanatatea” au parvenit, pe parcursul anului 2016, circa
26252 de petitii. Executivul Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” a
fost sesizat direct de 6291 de persoane (tabelele nr29 si nr.30).
Mentionam cd de asistent{d juridica gratuitd pot beneficia doar
membrii de sindicat care sunt la evidenta intr-o organizatie sindicala
primara, afiliata la Federatia Sindicala ,,Sdnatatea”.

Tabelul nr.29. Adresari ale membrilor sindicatului cdtre organele
de conducere ale organizatiilor sindicale afiliate la Federatia
Sindicala ,,Sandtatea” din Moldova

Nominalizarea problemelor 2012|2013 | 2014 | 2015 | 2016
Total adresari, inclusiv 20832|25440(34302(18024 (26252
Eliberarea din functie 207 | 314 | 264 | 131 | 653
Angajarea in campul muncii 154 | 251 | 460 | 219 | 147
Normarea si remunerarea muncii 241412903 | 3942 | 897 | 3710
Odihna si tratamentul balneosanatorial 2810 | 3006 | 2623 | 2090 | 2492
Acordarea spatiului locativ 779 | 547 12169 | 987 | 814
Plata concediilor de boala 2008 [ 2987 | 921 | 1406 | 3128
Ajutor material 9734 110240(18596( 7556 (11086
Mulfumiri 131413029 | 3825 | 2800 | 1690
Alte probleme 141212163 | 1502 | 1938 | 2532
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Tabelul nr.30. Adresari ale membrilor sindicatului catre
Executivul Federatiei Sindicale ,,Sdandtatea” din Moldova

Nominalizarea problemelor 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016
Achitarea la timp a salariilor 58 96 101 98 179
Acordarea ajutorului material 809 | 798 | 912 [ 900 | 781
Acordarea concediilor (de toate 642 | 597 | 620 | 605 | 720
tipurile)

Acordarea concediilor suplimen-

tare §i remunerarea muncii in 108 | 213 198 | 176 | 349
conditii nocive

Acordarea inlesnirilor sociale 79 84 113 | 107 | 101
Angajarea in campul muncii 67 52 87 79 88
Asigurarea cu pensii, indem- 163 | 148 | 135 | 126 | 182
nizatii, compensatii si burse

Calcularea vechimii in munca 74 86 98 93 112
Conflict cu administratia 82 123 153 | 142 | 127
E(llir‘i)l?rrl?srgz ;1161:111 functie la initiativa ]7 74 62 59 107
E)\éiiie\rllta si acordarea spatiului 1 9 15 17 12
Incilcarea disciplinei de lucru 48 53 84 81 79
Multumiri 819 [ 615 [ 912 [ 897 | 812
Normarea si remunerarea muncii 518 | 497 | 542 | 535 | 553
Organizarea muncii 218 | 195 | 241 | 201 | 384
Plata concediilor medicale 104 | 119 | 123 | 114 | 122
Litigii individuale de munca 199 | 123 | 113 | 109 | 72
Tratament balneosanatorial 921 | 964 | 1012 [ 1037 | 790
Diverse 304 | 197 | 457 | 160 | 721
TOTAL: 5311 | 5043 | 5978 | 5536 | 6291
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In conformitate cu atributiile statutare, Biroul Executiv s-a
implicat operativ in solufionarea tuturor cazurilor, fie acestea
invocate de salariati, fie, sesizandu-se din oficiu. Scopul nostru este
ca dacd nu toate, atunci, cel pufin majoritatea situatiilor conflictuale
sa fie aplanate, remediate, prin concilierea intereselor divergente
si mentinerea pacii sociale in colectivele de munca si In ramura
sanatatii.

In incheiere, ne adresim catre liderii sindicali, membrii
comitetelor sindicale sa se implice in fiecare zi, la fiecare caz de lezare
a drepturilor membrilor de sindicat, fiindca pentru unii salariati,
organizatia sindicala este ultimul refugiu, ultima speranta, nu doar
in apararea dreptului la munca, dar si in solutionarea problemelor
sociale, cu care ne confruntam.

Obiective de viitor orientate spre asigurarea asistentei juridice
a membrilor de sindicat:

1. Acordarea asistentei juridice gratuite membrilor de sindicat.

2. Promovarea si respectarea principiului de demnitate in
muncd.

3. Asigurarea respectirii dreptului fiecdrui salariat la muncd,
inclusiv garantia locului de munca etc.

4. Contribuirea la remedierea si aplanarea extrajudiciard a
litigiilor individuale si conflictelor colective de munca.

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

6. Apararea in instantele de judecatd a drepturilor i intereselor
membrilor de sindicat pe probleme ce tin de relatiile de munca.

7. Neadmiterea muncii fortate, muncii neplitite, discrimindrii
in domeniul raporturilor de munca.

8. Neadmiterea discrimindrii in sfera muncii, inclusiv pe criteriu
de viarsta.

9. Protejarea egalitatii salariatilor, fara nici o discriminare, la
avansare in serviciu.

10. Examinarea operativa a petitiilor membrilor de sindicat.
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11. Promovarea incadrarii in cimpul muncii a salariatilor in
baza contractelor individuale de munca pe durata nedeterminatd,
iar in cazuri aparte — pe o durata de cel putin 2 ani.

12. Educatia juridicd continua a membrilor de sindicat.

13. Efectuarea controalelor comune a respectarii legislatiei
muncii in comun cu Inspectia muncii a Confederatiei Nationale a
Sindicatelor din Moldova.

14. Elaborarea si promovarea in comun cu Confederatia
Nationald a Sindicatelor din Moldova, Ministerul Sdnatditii,
deputatii-medici din Parlament, a unui proiect de lege de
modificare §i completare a Codului contraventional si a Codului
penal, in vederea instituirii sanctiunilor administrative §i penale
pentru persoanele ce atenteaza la integritatea psihicd si fizicd a
lucrdatorului medical.
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CAPITOLUL VII

APARTENENTA LA SINDICAT SI RESPECTAREA
PREVEDERILOR STATUTARE

7.1. Informatii generale

In anul 2016, Sindicatul si-a orientat activitatea primordial spre:
realizarea prevederilor Strategiei Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova, Revendicarilor inaintate catre organele de conducere
ale Republicii Moldova, adoptate de Congresul VI din 29.05.2015.

O atentie deosebita s-a acordat consolidarii organizatiilor
sindicale, unificarii si constituirii organizatiilor sindicale teritoriale,
perfectionarii activitdtii organizatorice, educationale, informationale,
promovarii reformelor in sistemul sanatatii si altor aspecte de
activitate sindicala.

7.2. Evolutia structurii organizatorice a Federatiei Sindicale
HSanatatea” din Moldova

La01.01.2017 in unitatile medicale, farmaceutice si de invatamant
publice de profil activau 274 organizatii sindicale primare, 64
organizatii sindicale raionale si asociatii sindicale raionale din
asistenta medicald primara si 2 consilii municipale (tabelul nr.31).
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Tabelul nr.31. Evolutia organizatiilor sindicale membre ale
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova

Anii Organizatii Organizatii sindicale Consilii
nii . - iy -
sindicale primare raionale municipale
2010 208 9 2
2015 274 9 2
2016 274 64 2

Mentionam cd Consiliile municipale Chisinau si Balti functioneaza
eficient.

S-a finalizat cu succes procesul de constituire a asociatiilor
sindicale raionale din asistenta medicald primard si organizatiilor
sindicale raionale ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
care Intrunesc majoritatea organizatiilor sindicale din teritoriu.

7.3. Componenta numerica a organizatiilor sindicale
membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova

Tabelul nr.32. Componenta numericd a organizatiilor sindicale
membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova

Numarul membrilor de sindicat
Numarul
Organizatii | total de
S . ..|dela|dela|dela|dela| dela | dela
sindicale jorgamizatii| T3\ Ty6" | "s1 | 101 | 401 | 1001 | dela
la la la la la la 3000
15 50 | 100 | 400 | 1000 | 3000
Din sectorul 575 20 |102] 63| 55| 20 | 3 |
public
Din sectorul
- 1 1 - - - - -
privat
Total 274 20 103 | 63 55 29 3 1
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Situatia reala denotd ca nu toate organizatiile sindicale, In special
a rezolva problemele majore ale membrilor de sindicat. Acesta a fost
si un argument pentru initiativa Executivului Federatiei de a propune
si realiza unificarea si consolidarea organizatiilor sindicale la nivelul
medicinii primare, la nivel de raioan prin constituirea asociatiilor
sindicale raionale din asistenta medicala primard si organizatiilor
sindicale raionale ale Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova.

7.4. Evolutia apartenentei la sindicat

Tabelul nr.33. Evolutia apartenentei la sindicat

Au ince- Inclusiv pe motive:
tat cali-
Numirul Numairul | Au fost | tatea de
Anii | total de total al |recrutatil membru
salariati [membrilor in sindi- | de sind- Au De
" |de sindicat| cat icat pe |abandonat| o .. ol Alte
diferite | sindicatul
motive
2010 | 54421 51215 6464 5329 384 4658 287
2015 49130 43970 4225 5478 204 5159 115
2016 | 47510 43110 4405 5649 244 5306 99

Mentionam ca sindicalizarea, in majoritatea institutiilor, este de
85-93% din numarul de salariati, media constituind 90,73 la sutd sau
43110 mii membri de sindicat.
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In anul 2016, au fost recrutati in sindicat 4405 noi angajati sau cu
643 mai multi decat in anul 2015.

In acelasi timp, au incetat calitatea de membru de sindicat 13%
din membri, dintre care 93,9% - pe motivul concedierii din propria
initiativa, 4,3% - au abandonat sindicatul sau cu 0,4% mai multi
decat 1n anul 2015.

Un factor al necuprinderii in sindicat a tuturor salariatilor este si
faptul cad In ramura sanatatii activeaza peste 30 la suta de pensionari,
circa 3% persoane cu grad de invaliditate, prin contracte individuale
de munca pe durata determinata. Acestia au salarii si pensii mizerabile
si nu au atractivitate de a fi membri de sindicat cotizanti, beneficiind,
in acelasi timp, de facilitatile Contractelor colective de munca si alte
acte normative elaborate sau acordate de sindicat.

Total in institutiile sistemului de sdndtate nu sunt membri de
sindicat circa 4400 (9,36%) salariati. Aceste aspecte cer o analiza
mai profunda pentru a elabora actiuni mai concrete pentru activitatea
de recrutare, in prim plan, a liderilor sindicali. Acest potential
este necesar de folosit rational si dupa un plan concret pe fiecare
organizatie sindicala.

Este bine ca in Universitatea de Stat de Medicind si Farmacie
,Nicolae Testemitanu”, Centrul National de Excelentd, in majoritatea
institutiilor republicane, Spitalelor raionale, Centrelor de sandtate
si sanatate publicd, apartenenta la sindicat este de 90-100%. Spre
regret, constatim ca multe institutii, ca de exemplu: Institutul de
Ftiziopneumologie, Institutul Mamei si Copilului, Spitalele si
Centrele de sanatate din Soldanesti, Calarasi, Orhei, Colegiul de
Medicind Orhei, Agentia Medicamentului, membri de sindicat sunt
doar 50-60% din salariati.

7.5. Efectivul membrilor de sindicat tineri (pana la 35 ani)

Este imbucurdtor faptul ca cota tinerilor sindicalisti este de 32,3%
din numarul total al membrilor de sindicat (tabelele nr.34 si 35).
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Tabelul nr.34. Cota sindicalistilor tineri (pdna la 35 ani) in raport
cu totalul membrilor de sindicat

Anii Numarul total de Inclusiv tineri
nii . . .
membri de sindicat
Numarul %
2010 51215 11369 22,2
2015 43970 14796 33,6
2016 43110 13908 32,3

Tabelul nr.35. Evolutia apartenentei la sindicat a studentilor si
elevilor din institutiile de invatamdnt medical

. Inclusiv
Numarul total
Anii | al membrilor de | Numérul total Din ei membri Procentul
sindicat de studenti / de sindicat | APartenenteila
elevi sindicat
2014 43297 9611 7881 82,0
2015 43970 8979 8130 90,5
2016 43110 8710 7357 84,5

Pentru tinerii sindicalisti si tineretul studios in perioada urmatoare
vom realiza actiuni mai concrete de informare despre activitatea
sindicalista.

7.6. Respectarea standardelor privind egalitatea de gen

Legislatia  Republicii  Moldova corespunde  Conventiei
Internationale a Muncii nr.111 din 1958 privind eliminarea
discriminarii la angajare, instruire si ocupare a locului de munca pe
criterii de rasa, culoare, sex, religie, opinie publica, nationalitate sau
origine sexuala.
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In ultimii ani, femeile tot mai intens se inainteaza la functiile de
administrare publica.

Prevederile Conventiei Organizatiei Internationale a Muncii
nr.100 din 1951 privind egalitatea in remunerare, In sectorul sanatatii
se respecta.

Cu atat mai mult, femeile ocupa locuri de frunte in organele de
conducere ale sindicatului (tabelul nr.36).

Tabelul nr.36. Raportul membrilor de sindicat femei fata de
totalul membrilor de sindicat

Numarul total Inclusiv femei
Anii al membrilor de
sindicat Numarul %
2010 51215 40613 79,3
2015 43970 34296 78,9
2016 43110 33700 78,2

Din membrii electivi in comitetele sindicale sunt 73,9% femei,
in componenta Consiliilor raionale — 89,9%; din 184 membri ai
Consiliului Republican - 108 sau 59,03% sunt femei. In componenta
Biroului Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
din 23 de membri 9 sunt femei (39,13%). In componenta Comisiei
de cenzori toti 5 membri sunt femei. In cadrul Federatiei Sindicale
,.Sanatatea” din Moldova activeaza cu succes Consiliul de femei.

7.7. Respectarea normelor statutare in procesul de convocare
a organelor de conducere

Analiza materialelor si proceselor-verbale privind organizarea si
participarea la sedintele organelor elective, adundrilor, conferintelor
din organizatiile sindicale confirma ca incalcari ale prevederilor
Statutului Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova nu au fost
admise. (tabelul nr.37).
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Tabelul nr.37. Activitatea organelor elective de conducere ale
organizatiilor sindicale in anul 2016

Sedinte ale Adunari/
organului electiv| conferinte ale Discursuri
Anii | al organizatiilor | organizatiilor rapoarte Alte forme
sindicale sindicale P
primare primare
2015 2310 469 469 713
2016 1881 361 737 1335

Accentuam cd cea mai importantd activitate organizatorica, in
anul 2016, a fost desfasurarea adundrilor practic in peste 200 centre
de sanatate, sustinerea si adoptarea unanima la Conferintele raionale
a unificarii si constituirii asociatiilor sindicale raionale din asistenta
medicald primara si organizatiilor sindicale raionale ale Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.

Organizarea si desfasurarea acestor conferinte a contribuit la
consolidarea organizatiilor Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” in
solutionarea problemelor membrilor de sindicat.

Consideram necesar sa aducem multumiri tuturor liderilor
sindicali pentru entuziasmul si energia depusa in realizarea acestor
actiuni, care trebuie sustinute si realizate permanent si pe deplin.
Mentiondm ca mai sunt incd unele probleme ce tin de cuprinderea
organizatiilor sindicale din toate Centrele de sdnatate, adaptarea
la noile conditii de activitate, probleme ce trebuie sa fie incluse in
planul de activitate pentru viitor.

7.8. Asigurarea garantiilor pentru persoanele alese in
organele sindicale

Legislatia Republicii Moldova prevede drepturile si garantiile
prevazute de documentele internationale privind activitatea sindicala,
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garantiile pentru persoanele alese in organele sindicale.

In anul 2016 cazuri de fincilcare a drepturilor garantate
persoanelor alese nu s-au Inregistrat, cu exceptia cazului Centrului de
Sanatate Publica Straseni, unde este initiat un proces de judecata cu
administratia institutiei privind corectitudinea eliberdrii din functie a
angajatului care indeplineste si functia de lider de sindicat.

7.9. Obiectivele de activitate pentru perioada urmatoare

1. Realizarea prevederilor Strategiei Federatiei Sindicale
wSandatatea” din Moldova pe anii 2015-2020 adoptata de Congresul
VI din 29.05.2015 privind domeniul solidarizarii sindicatului.

2. Sporirea activitatii tuturor structurilor sindicatului pentru
consolidarea organizatiilor sindicale si organelor nou create la
nivel de raion.

3. Studierea si elaborarea wunor actiuni pentru sporirea
motivatiei apartenentei la sindicat a salariatilor institutiilor din
sistemul sanatatii, a tinerilor pana la 35 ani, tineretului studios,
pensionarilor care activeaza.

4. Promovarea unei activitati ca toate alocatiile financiare
sa fie transparente si indreptate la solutionarea problemelor
sindicaliste si motivatiei apartenentei la sindicat.

5. Analiza activitatii sindicalistilor salarizati si desfasurarea
actiunilor organizatorice si educationale pentru solutionarea mai
eficientd a problemelor sindicatului cu care ne confruntim.
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CAPITOLUL VIII

DREPTURILE SI GARANTIILE SINDICATULUI -
REPREZENTANT AL SALARIATILOR

Drepturile sindicale sunt drepturile fundamentale ale omului
muncii.

Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova sustine o noua
abordare care sa asigure respectarea principiilor de bazd ale
reglementarii raporturilor de munca si ale legislatiei cu privire la
sindicate, care reies din normele dreptului international si din cele
ale Constitutiei Republicii Moldova, cum ar fi: libertatea muncii;
interzicerea muncii fortate si a discriminarii in domeniul raporturilor
dreptului salariatilor la asociere in sindicat; imbinarea reglementarii
de stat si a reglementdrii contractuale a raporturilor de munca;
stabilirea garantiilor de stat pentru asigurarea drepturilor salariatilor
si exercitarea controlului asupra respectarii lor; asigurarea dreptului
salariatilor la apararea intereselor de munca, inclusiv prin sesizarea
organelor de supraveghere si control, precum si a organelor judiciare;
asigurarea dreptului la solutionarea litigiilor individuale de munca si
conflictelor colective de munca, precum si dreptul la greva.

Drepturile §i garantiile sindicatului reprezintd o valoare, un
patrimoniu incontestabil al miscarii sindicale.

Congresul VI al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
din 29.05.2015 a trasat masuri concrete intru asigurarea respectarii
drepturilor si garantiilor organizatiilor sindicale reprezentante ale
salariatilor, printre care:
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- neadmiterea amestecului in activitatea, functionarea sau
administrarea organizatiei sindicale din partea autoritatilor;

- neadmiterea disponibilizarii membrilor de sindicat din initiativa
angajatorilor cu incdlcarea prevederilor Legii sindicatelor nr.1129-
XIV din 07.07.2000;

- intensificarea monitorizarii respectdrii de catre angajatori
a legislatiei muncii si a altor acte normative ce contin norme ale
dreptului muncii;

- monitorizarea respectdrii garantiilor persoanelor alese 1in
organele sindicale.

Analizand rapoartele anuale ale organizatiilor sindicale membre
ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova s-a constatat ca,
in anul de referintd, practic nu au avut loc incélcari ale drepturilor
si garantiilor de sindicat. Nu au avut loc cazuri de disponibilizare a
membrilor de sindicat cu incalcarea normelor de munca, insa avem
2 cazuri de disponibilizare a presedintilor comitetelor sindicale:
dna Valentina Gusan, presedinte al comitetului sindical al Centrului
de Sanatate Publica Straseni si dna Sofia Vasiliu, presedinte al
comitetului sindical al Centrului de Sdnatate Publica Calarasi.

Ambele cazuri au fost monitorizate si cdlauzite de catre angajatii
aparatului Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova. Carezultat,
dna Sofia Vasiliu a fost restabilitd in functie, insa ce tine de cazul
dnei Valentina Gusan, pana-n prezent este examinat de organele de
drept.

In anul de referinti, comitetele sindicale au participat activ la
elaborarea propunerilor la proiectele actelor normative si legislative
ce vizeazd normele de munca. Au fost avizate 37 de proiecte de ordine
si regulamente ale Ministerului Sanatatii, Hotdrari de Guvern si legi
ale Parlamentului Republicii Moldova, 127 ordine, regulamente
si dispozitii ale administratiei unitatilor medicale. Practic, in toate
unitatile medicale a fost examinata situatia economico-financiara
la adunarea/conferinta colectivului de muncd la care liderii de
sindicat au Tnaintat mai multe propuneri privind imbunatatirea
managementului mijloacelor financiare disponibile cu utilizarea
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economiilor intru suplimentarea veniturilor salariale.

Consideram ca este un merit al liderilor si altor activisti sindicali
din unitati, care dau dovada de profesionalism si devotament, calitati
proprii pentru un adevarat lider sindical. In anul de referintd, am
constatat cd in unitatile din sectorul sanatatii drepturile si garantiile
sindicatului sunt recunoscute de partenerii sociali de toate nivelurile.

Totusi, in unele unitdfi garantiile legale ale angajatilor nu sunt
respectate. Pe parcursul anului 2016, s-a constatat ca, administratia
unor unitdti medicale ingradeste participarea liderilor de sindicat la
lucrarile: consiliului medical, consiliului de administrare, comisiilor
permanente de atestare si tarifare, comisiilor pentru utilizarea
rationald a investitiilor in sdnatate, comisiilor pentru solutionarea
litigiillor medicale, agentiilor teritoriale de asigurdri in medicind.
(tabelul nr.38 )

Tabelul nr.38. Reprezentarea organelor sindicale in organele

colegiale
Numarul de unitati
Nr. unde sunt reprezentate|
d /(; Denumirea organelor colegiale de organele sindicale
(din total 274
organizatii sindicale)
1. |Consiliul medical 229
2. |Consiliul de administrare 121
3. |Comisiile permanente de atestare 143
Comisiile pentru utilizarea rationald a in-
4, o PR ; 46
vestitiilor in sanatate
5. |Comisiile pentru litigiile medicale 106
6. |Agentiile teritoriale de asigurare in medicina 15
7. | Consiliul sindical interramural 39

Astfel, reprezentantii administratiei  unitatilor, limitand
participarea liderilor sindicali la administrarea unitétii, neglijeaza
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drepturile si interesele Intregului colectiv de munca, care au delegat
prin votul lor liderii de sindicat, pentru a le apara drepturile si a le
reprezenta interesele 1n fata administratiei.

Cu regret, insd, unii lideri sindicali manifestd pasivitate sau
indiferentd, neglijand astfel drepturile si interesele colegilor. Ei
nu verifica respectarea actelor legislative si a altor acte normative
privind: timpul de munca si de odihnd; salarizarea; protectia muncii
si conditiile de munca; executarea contractelor colective de munca
si conventiilor colective. Liderii de sindicat nu viziteaza si nu
inspecteazd subdiviziunile 1n care activeazd membrii de sindicat,
pentru a stabili corespunderea conditiillor de munca normelor de
protectie reglementate, si nu prezintd propuneri angajatorului, pentru
solutionarea posibila a problemelor de eliminare a neajunsurilor
depistate; nu efectueaza, in mod independent, expertiza conditiilor
de munca si a asigurarii securitdtii la locurile de munca etc. Asa dar,
toate cele enuntate sunt drepturi ale liderilor de sindicat, reprezentanti
ai salariatilor membri de sindicat, dar si obligatii ale acestora fata de
membrii de sindicat. Este necesar ca liderii sindicali din unitatile in
care nu se respectd in totalitate drepturile si garantiile membrilor
de sindicat si acorde o atentie sporiti managementului sindical. in
asa caz, liderul sindical nu va fi invinovatit niciodata de membrii
de sindicat de pasivitate, indiferenta, aliantd cu administratia etc.
Exercitdndu-si drepturile garantate prin lege, acestea isi onoreaza
obligatiile fatd de colegii care i-au delegat in functie, ca persoane
diligente si responsabile, care pun mai presus interesele membrilor
colectivului, decat cele personale.

Legea sindicatelor si Conventia colectiva (nivel de ramurd) prevad
un sir de obligatii ale angajatorilor privind asigurarea conditiilor
pentru activitatea comitetelor sindicale Tn unitati, Insa constatdm cu
regret cd aceste drepturi sunt incalcate in multe institutii.

Drepturile si garantiile sindicatelor sunt reglementate de acte
normative nationale si internationale: Constitutia Republicii
Moldova, Codul Muncii, Legea Sindicatelor, Conventia colectiva
nivel de ramura In domeniul sandtatii, contractele colective nivel de
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unitate; Declaratia Universala a Omului la care Republica Moldova
a aderat la 28.07.1990; Conventiile OIM nr.8§7 din 09.07.1948
,Privind libertatea asocierii si protectia dreptului la organizare ”,
nr.98 din 1949 ,,Privind aplicarea principiilor dreptului la organizare
si de purtare a tratativelor colective” etc.

Sarcina organizatiilor sindicale de toate nivelurile pentru perioada
urmatoare este de a monitoriza respectarea neconditionata a actelor
normative ce tin de drepturile si garantiile organizatiilor sindicale si
a membrilor de sindicat (tabelul nr.39 ).

Tabelul nr.39. Dotarea comitetelor sindicale

NI Dotarea comitetelor | [Numarul institutiilor ce asigura conditiile
.. pentru activitatea comitetelor sindicale

d/o sindicale (din total 274 organizatii sindicale)

I. Telefon 109

2. Fax 75

3. Tehnica de multiplicare 80

4. Panouri informationale 159

5. Biblioteca 45

6. Computator 102

7. Acces la internet 102

Biroul Executiv, in comun cu liderii sindicali, trebuie sa insiste
catre administratia unitatii pentru realizarea dispozitiei legale
prevazute de art.35 alin.(5) din Legea sindicatelor, cu referinta la
stabilirea surselor financiare in marime de cel mult 0,15% din fondul
de salarizare respectiv in devizul de venituri si cheltuieli al unitatii,
pentru solutionarea problemelor salariatilor. Astfel, In anul 2016
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numai n 99 unitdti angajatorii au prevazut in devizul de venituri si
cheltuieli aceste surse.

Drepturile si garantiile membrilor de sindicat trebuie promovate
si insusite de catre liderii si activul sindical, numai asa vom putea fi
pe pozitii de egalitate cu partenerii social pentru a putea negocia si
cere drepturile membrilor de sindicat pe care ii reprezentdm.

In perioada urmatoare ne propunem si ne axam pe:

1. Atentionarea liderilor sindicali si a conducdtorilor unitditilor
medicale privind obligativitatea respectarii drepturilor si garantiilor
de activitate a organelor sindicale

2. Neadmiterea modificarii Codului muncii in vederea
diminuarii drepturilor si garantiilor de munca ale salariatilor;

3. Antrenarea tinerilor si femeilor in activitatea sindicald §i
promovarea lor in organele de conducere;

4. Pregdtirea cadrelor sindicale profesioniste, responsabile,
pentru a asigura conducerea cu succes a organizatiei sindicale;

5. Recrutarea noilor membri, acordarea suportului la crearea
organizatiilor sindicale in institutiile nou-create §i in sectorul
privat;

6. Monitorizarea incalcarilor drepturilor sindicale i
contracararea acestor fenomene;

7. Antrenarea tinerilor si femeilor in activitatea sindicald si
promovarea lor in organele de conducere.
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CAPITOLUL IX
EDUCATIA SI FORMAREA SINDICALA

Educatia sindicald este un obiectiv de baza al Federatiei Sindicale
»Sandtatea” din Moldova, care are un rol esential in dezvoltarea si
modernizarea miscarii sindicale.

Importanta educatiei sindicale sporeste in conditiile schimbarilor
profunde 1n societate, insotite de reforme, crize sociale si economice.
In anul de referinta, activitatea Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova in domeniul educatiei sindicale a fost orientata spre
realizarea Strategiei adoptate de Congresul VI, din 29.05.2017.
Problema consolidarii sistemului educational a fost pe ordinea de zi
a Biroului Executiv al Federatiei. Dezvoltarea retelei de formatori
sindicali a fost examinata n cadrul a doua sedinte a Biroului Executiv,
prin hotararea nr.11 din 23.12.2016, a aprobat Statutul formatorului
si Regulamentul de atestare a formatorilor din cadrul Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, stabilind urmatoarele grade de
formatori: Gradul III — nivel local, raional, municipal; Gradul II —
nivel de ramura si Gradul I — nivel national.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova a beneficiat de un
sprijin scontat din partea partenerilor de dezvoltare, finisdnd Proiectul
PSI/FNV Mondial din Olanda ,,Consolidarea dialogului social in
Republica Moldova 2014-2016. Obiectivul principal al proiectului
a fost de a intdri capacitatea sindicatului si a imbundtati practicile din
domeniul dialogului social si negociere colectiva pentru a apara si
promova drepturile si conditiile de munca ale membrilor de sindicat.

In cadrul Proiectului, in perioada 2014-2016, au fost organizate 19
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activitati educationale, la care au participat 1252 persoane, inclusiv
877 femei — membre ale comisiilor de dialog social ,,angajator-
salariati,, din unitati si 375 tineri,membri ai organizatiei de tineret a
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova. In anul de referinta,
au fost realizate 10 activitati educationale si organizatorice In cadrul
proiectului mentionat , inclusiv doud forumuri de dialog social cu
participare a 330 parteneri sociali si lideri sindicali, trei seminare
educationale zonale pentru tinerii sindicalisti din institutiile medicale
de Invatdmant si unitati, cu participarea 163 persoane, cu tematica
,»linerii - prioritatea sindicatelor in cadrul parteneriatului social”.
,,Rolul femeilor in cadrul dialogul social” a fost tematica seminarului
pentru membrii Consiliului de femei al Federatiei Sindicale
,.Sanitatea” din Moldova, la care au participat 56 de persoane. in
lunile mai-iunie sau desfasurat doua activitati, inclusiv Campania
,Nu agresati cadrele medicale” si seminarul privind consolidarea
organizatiilor sindicale raionale.

A continuat instruirea complexa a liderilor sindicali in cadrul
Programului licentiat al Institutului Muncii ,,Parteneriatul social in
sfera muncii”, specialitatea ,,Negociator sindical”.

In cadrul programului mentionat a finisat studiile al saptelea grup
de audienti, fiind atestate 25persoane. A inceput studiile al optulea
grup de lideri sindicali, care au finisat sesiunile I si II din cadrul
proiectului. De asemenea, toti liderii sindicali participanti la program,
au fost instruiti ca persoane cu raspunderi specifice In domeniul
securitatii si sanatatii in munca, care au fost atestati conform actelor
normative in vigoare.

Obiectivele Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
in domeniul educatiei si formarii sindicale pentru perioada
urmatoare sunt:

1. Realizarea unui program de formare de formatori in comun
cu Institutul Muncii si Confederatia Nationala a Sindicatelor din
Moldova;

2. Promovarea educatiei sindicale in randul tineretului studios.
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3. Acordarea serviciilor educationale de calitate adaptate la
ceri-ntele actuale si reiesind din necesititile activului si cadrelor
sindicale.

4. Organizarea, in comun cu partenerii sociali, a proiectelor
comune de formare in domeniul raporturilor de munca.

5. Cooperarea cu structurile sindicale nationale si internationale,
parteneri de dezvoltare si organizatiile neguvernamentale in
vederea realizarii proiectelor educationale comune.
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CAPITOLUL X
ACTIVITATEA INFORMATIONALA

Activitatea informationala este o prioritate a Federatiei Sindicale
»anatatea” din Moldova, avand drept scop crearea si promovarea
unei imagini pozitive a Federatiei, cit si informarea promptd si
obiectiva a liderilor, activistilor si membrilor de sindicat.

In anul calendaristic 2016, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” si-a
orientat activitatea spre realizarea prevederilor Strategiei Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova pe anii 2015-2020, adoptata de
Congresul VI din 29.05.2015, ce tin de organizarea si desfasurarea
multidimensionald a activitatilor de informare a membrilor de
sindicat din cadrul organizatiilor sindicale existente din institutiile
medico-sanitare si de Invatamant, plasand accentul pe dezvoltarea si
fortificarea organizatiilor sindicale prin informarea, consolidarea si
utilizarea cat mai eficientd a potentialului uman.

Activitdtile informationale au fost desfasurate conform derularii
evenimentelor in ramura sanatatii, dar si in conformitate cu
cerintele si solicitarile inaintate de catre liderii si activul sindical din
organizatiile sindicale primare.

In perioada de referinti, Federatia Sindicald ,Sanitatea” a
elaborat, publicat si distribuit materiale informative, avand drept
scop informarea unui numar cat mai mare de membri de sindicat.
Astfel, au fost editate 4 numere de buletin informativ ,,Curierul
Sanitas”, tirajul fiecarui fiind de 4000 de exemplare.

Concomitent, in scopul orientdrii corecte despre necesitatea
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sindicatelor si a membrilor de sindicat activi, in perioada de referinta
a fost publicat un ,,Indrumar pentru sindicalisti”, tirajul publicatiei
fiind de 700 de exemplare. Indrumarul a urmarit realizarea mai multor
obiective, printre care: amplasarea intregii organizatii sindicale din
domeniul sdnatatii intr-un cadru adecvat unei organizatii sindicale
bazate pe principii democratice si pluralism de opinii; asigurarea
unei modalititi de formare sindicala continua a celor care muncesc
in sistemul sindicalismului prin insusirea managementului calitatii
organizarii activitatii sindicale, administrarii bugetului sindical,
promovarii formelor de sindicalizare a angajatilor si asigurarii
unitdtii organizatiilor sindicale de toate nivelurile.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea”, in anul de referinta, a sustinut
confectionarea panourilor de informare pentru comitetele sindicale
ale organizatiilor primare. Acestea sunt etalate in institutii si suplinite
sistematic cu informatii actuale si relevante, In scopul informarii
fiecarui membru de sindicat. Mentiondm ca, in anul 2016, au fost
confectionate 12 panouri.

Intru facilitarea activitatii liderilor, activistilor si trezorierilor
sindicali, Federatia Sindicala ,,Sanatatea” a contribuit financiar la
procurarea a 3 computere.

In aceeasi serie de activitati specificim derularea Campaniei
,Federatia Sindicald ,,Sanatatea” alaturi de tine” cu genericul ,,NU
agresati cadrele medicale!”.

Scopul implementarii Campaniei mentionate a constat in
sensibilizarea factorilor de decizie pentru realizarea Revendicarii
nr.11, aprobatd de catre Congresul VI al Federatiei Sindicale
»andtatea”, din 29.05.2015, vizand completarea Codului
contraventional, in vederea instituirii sanctiunilor administrative
pentru persoanele ce atenteaza la onoarea, demnitatea, integritatea
psihica si fizica a lucratorilor medicali.

Intru realizarea scopului propus Federatia Sindicala ,,Sanitatea”
a organizat diverse activitati, ca flashmob-uri si spoturi publicitare,
care au fost difuzate prin intermediul televiziunii, paginilor web
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si de facebook ale Federatiei. Concomitent, conducerea Federatiei
a dialogat cu deputatii medici solicitand sustinerea acestora in
completarea Codului contraventional.

Mentionam ca institutiile medico-sanitare publice In incinta
carora au fost organizate flashmob-uri au fost ospitalieri si receptivi,
printre care: Centrul National de Asistentd a Medicalda Urgenta
Prespitaliceasca, Spitalul Clinic Republican, Institutul de Neurologie
si Neurochirurgie, Institutul Oncologic, Institutul Mamei si Copilului,
Spitalul Clinic de Traumatologie si Ortopedie, Clinica ,,Emilian
Cotaga”, Spitalul Clinic Municipal nr.1, Spitalul de Dermatologie si
Maladii Comunicabile, Spitalul Clinic Municipal ,,Sfantul Arhanghel
Mihail si Gavriil”, Spitalul Clinic Municipal pentru Copii ,,Valentin
Iganatenco”, Spitalul Clinic Municipal ,,Sfanta Treime”.

Un ultim flashmob a fost organizat in preajma sediului
Parlamentului pentru a atrage atentia deputatilor si a miza pe
sustinerea lor.

Concomitent, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova
a publicat si distribuit 10000 de autocolante si 10000 de pliante
informative, In scopul evocarii ca lucratorul medical este n
serviciul cetateanului si contribuie nemijlocit prin cunostintele
de efort psihoemotional sporit, risc profesional, si pentru a presta
servicii medicale de calitate inalta are nevoie de protectie sporita din
partea statului, prin instituirea unor sanctiuni pentru persoanele care
premeditat jignesc onoarea, demnitatea sau reputatia profesionald a
lucratorului medical.

In anul de referinta, Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova
in colaborare cu Fundatia Friedrich Ebert Stiftung au efectuat o
investigatie in cadrul proiectului ,,incilcarea drepturilor de munci
in Republica Moldova: 4 exemple”. Proiectul a avut drept scop
sensibilizarea opiniei publice privind incalcarea drepturilor de munca
si conditiile precare de munca in Republica Moldova. Astfel, in
cadrul proiectului nominalizat a fost filmat documentarul ,,Obosesc
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si medicii?”. Protagonistii filmului sunt patru angajati din sectorul
sanatatii: o asistenta medicala de la Spitalul Clinic Municipal Balti,
o asistentd medicald si un medic de la Statia de Asistentd Medicala
Urgenta Peresecina si un medic-chirurg de la Spitalul Raional Leova.
Cameramanul a trdit si a filmat cate o tura din viata fiecarui personaj.
Fiecare dintre protagonistii documentarului s-au exprimat vis-a-
vis de profesia sa, au mentionat dificultatile cu care se confrunta,
responsabilitatea care le cade pe umeri, volumul de lucru, orele
suplimentare si gandurile care-i bantuie de a pleca peste hotare in
cautarea unui trai decent. Dar pand la urma nici unul dintre ei nu
cedeaza si continud sa profeseze zilnic profesiunea nobila pe care
si-au ales-o si dac-ar fi s-o ia de la capat ar alege tot aceasta profesie,
deoarece vocatia de a salva vieti este moto-ul unui lucrator medical.

Plasarea operativa a stirilor despre activitatea Federatiei pe pagina
web a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova —www.sindsan.
md si reflectarea informatiei pe pagina de facebook a Federatiei —
www.facebook.com/sindicatul.sanatatea are drept scop activizarea
tuturor membrilor pentru fortificarea miscarii sindicale din sectorul
sanatatii.

in anul 2016, Federatia Sindicald ,,Sdnatatea” a coordonat
abonarea la ziarul sindical ,, Vocea poporului”, prin adoptarea hotararii
Biroului Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
nr.11-16 din 07.11.2016 ,,Cu privire la abonarea organizatiilor
sindicale membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
la ziarul ,,Vocea poporului” pentru anul 2017”. Liderii sindicali
au fost indemnati sd aboneze comitetele pe care le reprezinta, atit
saptamanalul ,,Vocea poporului”, cat si alte publicatii. Conform
informatiilor din formularele rapoartelor anuale 2016, au fost facute
978 abonamente la ziarul ,,Vocea poporului”.

In urma examindrii si analizei datelor prezentate in formularele
rapoartelor anuale de catre presedintii organizatiilor sindicale
afiliate la Federatia Sindicald ,,Sdnatatea”, s-a constatat ca abonarea
publicatiilor periodice, in anul de referinta a scazut, inregistrand 1357
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abonamente (anul 2015 — 1713). Consideram ca aceasta scadere este
cauzata de utilizarea tot mai frecventd a mijloacelor informationale.
O descrestere observam si la rubricile publicatii in presa periodica
(anul 2016 — 269; anul 2015 - 399) si discursuri, interviuri in mass-
media (anul 2016 — 248; anul 2015 - 713) (tabelul nr-40).

Tabelul nr.40. Dinamica activitatilor informationale

Anii

Denumirea formelor de informare
2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Abonati la presa periodica 2624 | 2702 | 1962 | 1713 | 1357

Publicatii in presa periodica 481 345 313 | 399 269

Discursuri, interviuri in mass-media

- 974 990 | 1033 | 713 248
locala

Alte forme de informare 464 344 336 689 1335

Activitatea logistica si dotarea cu tehnicad de comunicare sunt
pilonii de sprijin al strategiei informationale a organizatiilor sindicale
de toate nivelurile, oferind posibilitatea de informare operativa
si prompta a membrilor de sindicat despre activitatea efectuata,
reusitele si problemele care necesita a fi solutionate pe viitor.

Angajatii Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” beneficiaza de mijloace
tehnologice de comunicare avansate. La dispozitia formatorilor
sindicali este multimedia si posibilitatea de a multiplica materiale
pentru distribuire.

Pentru perioada ulterioara, Federatia Sindicala ,,Sanatatea”
din Moldova, avind drept scop crearea si promovarea unei
imagini pozitive a Federatiei, cat si sporirea accesului membrilor
de sindicat la informatie si informarea cit mai operativa si
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obiectiva a acestora, considera oportuna realizarea urmatoarelor
obiective:

1. Organizarea si desfasurarea multidimensionala a activitatilor
informationale.

2. Asigurarea fluxului informational in cadrul sistemului.

3. Editarea buletinului informativ ,, Curierul Sanitas”.

4. Editarea buletinului cu reflectii asupra materialelor informa-
tionale.

5. Abonarea saptamanalului ,,Vocea poporului” de catre toate
organizatiile sindicale si activului sindical in parte.

6. Monitorizarea functionalitatii paginii WEB si completarea
cu informatii relevante si actuale a paginii de facebook.

7. Crearea unei retele informationale in cadrul Federatiei
Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova.
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CAPITOLUL XI
ACTIVITATEA FINANCIARA
11.1. Informatii generale

Activitatea Sindicatului de ramura, in anul de referinta, s-a axat
pe respectarea strictd a prevederilor statutare privind incasarea
si transferarea cotizatiilor sindicale lunare de catre organizatiile
sindicale membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
si utilizarea rationald a acestora.

Un alt obiectiv prezinta respectarea neconditionata a prevederilor
Regulamentului ,,Cu privire la prestatiile in sistemul public de
asigurdri sociale pentru prevenirea imbolnavirilor si recuperarea
capacitatii de munca a asiguratilor prin tratament balneosanatorial”,
aprobat de Guvernul Republicii Moldova, Hotararea nr.290 din
19.04.2010.

La sedinta 1n plen a Consiliului Republican din 15.04.2016 a fost
aprobat bugetul consolidat al Sindicatului de ramura pentru anul
2016. Indeplinirea bugetului a fost examinat trimestrial la sedintele
in plen ale Biroului Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova.

11.2. Activitati privind administrarea Bugetului consolidat al
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova

Conform rapoartelor financiare anuale ale organizatiilor sindicale,
mijloacele banesti ale bugetului consolidat al Federatiei Sindicale
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»dandtatea”, la capitolul ,,Venituri”, in anul 2016, a constituit
10327,8 mii lei, inclusiv: cotizatii sindicale — 10026,9 mii lei, alte
venituri: 90,2 mii lei — de la Confederatia Nationala a Sindicatelor
din Moldova si 210,7 mii lei de la Internationala Serviciilor Publice
(PSD).

Planul de acumulare a cotizatiilor sindicale a fost realizat in
cuantum de 94,2 la suta.

La Capitolul ,,Cheltuieli” — 9711,0 mii lei, realizare — cu 94,03 la
suta.

Analizand rapoartele financiare ale organizatiilor sindicale-
membre ale Sindicatului, concluziondm ca in majoritatea absoluta
a organizatiilor sindicale mijloacele financiare au fost utilizate cu
respectarea Statutului Federatiei, corect si eficient pentru solutionarea
problemelor prioritare ale organizatiilor sindicale: educatia sindicala
si informarea membrilor de sindicat; organizarea actiunilor de
aparare a drepturilor si intereselor membrilor de sindicat; sustinerea
materiald a organizatiilor sindicale si membrilor de sindicat in cazul
unor necesitati vitale; alocarea surselor financiare pentru intremarea
sanatatii membrilor de sindicat.

Cu toate acestea, mai exista organizatii sindicale, in care sursele
financiare sunt utilizate prioritar pentru acordarea ajutorului material,
marcarea diverselor sarbatori, procurarea cadourilor de pret etc.

11.3. Activitati privind administrarea Bugetului sindical

In conformitate cu prevederile art.77 din Statutul Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea”, organizatiile sindicale membre trebuie sa
transfere pe contul curent al Consiliului Republican al Sindicatului
de ramura 40% din suma totala a cotizatiilor sindicale lunare, din care
30% sunt utilizate pentru asigurarea financiara a activitatii organelor
de conducere ale Sindicatului de ramura, 5% — pentru realizarea
Programului republican ,,Educatie sindicald si informatie” si 5% se
acumuleazd in Fondul republican ,,Ajutor reciproc si solidaritate”.

Din mijloacele financiare acumulate pe contul curent al Federatiei
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Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova 537,0 mii lei, sau 5,52 la suta,
au fost cheltuite pentru realizarea prevederilor Fondului republican
»Ajutor reciproc si solidaritate” si 588,7 mii lei, sau 6.10 la suta,
pentru realizarea Fondului republican ,,Educatie sindicala si
informatie”.

Din acumularile pe contul curent al Consiliului Republican au
fost satisfacute, practic, toate cererile membrilor de sindicat si
organizatiilor sindicale-membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”,
inclusiv pentru:

1. Acordarea ajutorului material la:

- 476 membri de sindicat pentru recuperarea partiald a trata-
mentului medical costisitor, incendiilor etc. — 2408,1 mii lei
(24,80%);

- 305 membri de sindicat pentru recuperarea partiald a costului
biletelor de tratament balneosanatorial — 1025,4 mii lei (10.56%);

2. Acordarea suporturilor financiare:

- 37 comitete sindicale, membre ale Sindicatului de ramura —
304,0 mii lei (3.10%);

- Alocarea surselor financiare pentru alimentarea studentilor
social vulnerabili ai Universitdtii de Stat de Medicina si Farmacie
,Nicolae Testemitanu” — 40,0 mii lei (0,4%).

3. Organizarea si desfagurarea Spartachiadei XXXI-a a lucratorilor
ocrotirii sanatatii din republica — 116,0 mii lei (1,20%).

4. Activitati culturale si instruirea activului sindical:

- Organizarea intrunirilor Consiliului de femei (50 pers.) cu
lucratorii medicali ai Centrului de reabilitare pentru copii cu HIV/
SIDA si handicap sever din regiunea Cernauti, raionul Herta — 128,0
mii lei (1,30%);

- Activitati culturale — 624,8 mii lei (6,40%) .

5. Procurarea computerelor pentru comitetele sindicale membre
ale Sindicatului de ramura — 35,8 mii lei (0,40%).

6. Confectionarea panourilor informative pentru comitetele
sindicale — 18,0 mii lei (0,2%).

7. Desfasurarea sedintelor in plen ale Consiliului Republican si
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Biroului Executiv ai Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova,
editarea ziarului ,,Curierul Sanitas”, buletinelor informative si altor
materiale informative — 680,9 mii lei (7,01%).

8. Cotizatiile catre Confederatia Nationala a Sindicatelor din
Moldova si organizatiile internationale la care este afiliat Sindicatul
de ramura — 364,9 mii lei (3,80%).

9. Deplasari — 156,3 mii lei (1,60%).

10. Retribuirea muncii — 2027,0 mii lei (20,90%).

11. Defalcari in Fondul social — 437,2 mii lei (4,50%).

12. Cheltuieli gospodaresti — 110,4 mii lei (1,11%)

13. Alte cheltuieli — 108,5 mii lei (1,10%).

Soldul, la finele anului, a constituit 616,8 mii lei (5,97%).

Luand in considerare faptul ca pentru prevenirea imbolnavirilor si
recuperarea capacitatii de munca mijloacele financiare planificate de
Casa Nationala de Asigurari Sociale nu satisfac cerintele membrilor
de sindicat, Federatia Sindicala ,,Sanatatea” a incheiat, in anul 2016,
contracte cu Sanatoriile ,,Codru” din Calarasi, ,,Nufarul Alb” din
Cahul, ,,Struguras” din Dubasari, ,,Bucuria-Sind”, ,,Speranta” din
Vadul lui Voda si ,,Moldova” din Truscavet, Centrul de sanatate
,,110do-CR”, ,Constructorul” si ,,Sanatate EVP” din Chisinau,
pentru procurarea biletelor de tratament si foilor cursive pe 12 zile,
cu achitarea a 50% din cost de catre membrul de sindicat si 50 la suta
— din mijloacele financiare ale Consiliului Republican al Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova.

Au mai fost procurate bilete de tratament pentru membrii de
sindicat si din contul organizatiilor sindicale primare.

Intru remunerarea muncii activului sindical al organizatiilor
membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, Biroul
Executiv, a adoptat un nou sistem de stimulare a muncii si acordare a
concediilor personalului de conducere si specialistilor organizatiilor
sindicale afiliate la Sindicatul de ramura. Hotararea in cauza stabileste
modalitatea de calculare a contributiei lunare la salariul de baza,
premiere, acordare a ajutorului material si concediilor de odihna
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ale liderilor si contabililor organizatiilor sindicale. De mentionat ca,
conform prevederilor hotararii nominalizate, liderii de sindicat sunt
responsabili de respectarea acestora.

Atentionam liderii organizatiilor sindicale ca este deosebit de
important sa directioneze sursele financiare conform recomandarilor
Biroului Executiv al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”, privind
utilizarea eficientd a mijloacelor financiare ale organizatiilor
sindicale membre ale Sindicatului de ramura, prioritar pentru
educatia sindicala, activitatile informationale, sustinerea materiala a
membrilor de sindicat, organizatiilor de femei si de tineret.

11.4. Activitati privind administrarea Bugetului asigurarilor
sociale de stat

In conformitate cu Legea bugetului asigurdrilor sociale de
stat pe anul 2016, prestatiile pentru prevenirea Tmbolndvirilor si
recuperarea capacitafii de munca se acorda de catre Casa Nationala
de Asiguriri Sociale, cu participarea sindicatelor si patronatului. In
anul de referintd, Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” i-a fost alocata
pentru tratamentul balneosanatorial suma de 2662,5 mii lei pentru
534 bilete.

Pentru odihna de vara a copiilor salariatilor s-au cheltuit 892,2
mii lei pentru 619 bilete.

Biletele de tratament balneosanatorial au fost repartizate
organizatiilor sindicale teritoriale si primare conform formei 4BASS.

Biroul Executiv al Sindicatului de ramura a examinat trimestrial,
in cadrul sedintelor sale, problema ce tine de respectarea
Regulamentului privind tratamentul balneosanatorial, aprobat prin
Hotararea Guvernului Republicii Moldova, nr.290 din 19.04.2010.
De mentionat ca in ultimii ani s-au redus incalcarile regulamentului
nominalizat, cu toate ca se mai comit cazuri de incalcare a
prevederilor acestuia, cum ar fi: doi ani consecutiv se repartizeaza
bilete de tratament uneia §i aceleiasi persoane; se elibereaza bilete
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de tratament completate incorect, fard indicarea codului fiscal al
institutiei si a codului personal al beneficiarului de bilet. Aceasta
pune in dificultate salariatii la sosirea 1n statiuni si controlul folosirii
biletelor conform destinatiei. Sunt destul de frecvente cazurile
nerespectarii termenului de prezentare in statiuni; se prezintd cu
intarziere si incomplet darile de seama privind repartizarea biletelor
de tratament.

Din an in an creste numarul de adresari ale membrilor de sindicat
pentru acordarea biletelor la institutiile balneoclimaterice. In 2010 au
beneficiat de bilete de tratament, din contul Sindicatului de ramura,
292 persoane (466,4 mii lei), in 2011 — 449 persoane (890,6 mii
lei), n 2012 — 542 persoane (1030,7 mii lei) in 2013 - 436 persoane
(850 mii lei), in 2014 - 388 persoane (960,0 mii lei), in 2015 - 476
persoane (1167.5 mii lei).

11.5. Obiectivele programatice ale organizatiilor sindicale de
toate nivelurile pentru perioada urmatoare

1. Congtientizarea responsabilitatii pentru organizarea evidentei
contabile si folosirii rationale a mijloacelor financiare si materiale
de catre liderii de sindicat §i contabilii organizatiilor sindicale.

2. Respectarea prevederilor Statutului Sindicatului de ramura
privind incasarea §i transferarea cotizatiilor sindicale lunare pe
conturile curente respective.

3. Intocmirea corecti si prezentarea obiectivi a rapoartelor

financiare.

4. Prezentarea informatiilor privind utilizarea mijloacelor

financiare §i materiale.

5. Respectarea neconditionata a prevederilor Hotdradrii
Guvernului  Republicii Moldova, nr.290 din 19.04.2010,
privind Regulamentul ,,Cu privire la prestatiile in sistemul
public de asigurari sociale pentru prevenirea imbolnavirilor i
recuperarea capacitatii de muncd a asigurdrilor prin tratament
balneoclimateric”.
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CAPITOLUL XI
ACTIVITATEA COMISIILOR DE CENZORI

Congresul VI din 29 mai 2015 a stabilit foarte clar directiile
de activitate ale comisiilor de cenzori, nivel republican si nivel de
organizatii sindicale membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova, printre care: efectuarea controlului ce tine de utilizarea
transparentd, corecta si eficientd a mijloacelor financiare, inclusiv a
fondurilor speciale ale Federatiei Sindicale ,,Sdnatatea” din Moldova
si respectarea normelor statutare de catre organizatiile sindicale etc.

In perioada de referinta, Comisia de cenzori a Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova a activat in componenta
aprobatd de Congres: Maia Tiberneac — presedinte, Claudia Grisco
— vicepresedinte, Nina Pavlov, Raisa Muntean, Ecaterina Ciumac —
membrii Comisiei.

In aceasta perioadi, Comisia a efectuat 28 revizii privind
activitatea Executivului Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din
Moldova, a organizatiilor sindicale din cadrul: Universitatii de Stat
de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”, Spitalului Clinic al
Ministerului Sanatatii, Centrului National de Transfuzie a Sangelui,
Institutului Oncologic, institutiilor medico-sanitare publice din
raionul Sangerei etc.

Rezultatele verificarilor au fost expuse 1n actele de revizie
si control financiar. Mentiondm ca in majoritatea absolutd a
organizatiilor sindicale supuse controlului prevederile Statutului ce
tin de activitatea financiard se respectd. Cu mici exceptii, in unele
organizatii sindicale membre ale Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
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din Moldova nu se respectd normele statutare ce tin de convocarea
adunarilor si sedintelor organului electiv, se incalcd prevederile
Nomenclatorului dosarelor aprobat de Biroul Executiv al Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova; mijloacele financiare in
majoritatea cazurilor se utilizeazd pentru acordarea ajutorului
material si mai putin pentru instruirea si informarea membrilor de
sindicat.

Comisiade cenzoriaFederatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
a examinat toate actele de revizie si control financiar prezentate
Biroului Executiv al Federatiei, concomitent cu rapoartele financiare.
Ca rezultat al examinarii, s-a constatat ca comisiile de cenzori,
cel putin o datd 1n an, efectueaza controlul utilizérii transparente,
corecte si eficiente a mijloacelor financiare si bunurilor materiale. In
majoritatea absolutd, organizatiile sindicale membre ale Federatiei
Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova respectad prevederile art.77
si 78 al Statutului Federatiei Sindicale ,,Sdnatatea” din Moldova
privind colectarea si transferarea cotizatiilor sindicale pe conturile
respective. Cu contabilii unitdtilor medicale organizatiile sindicale
au incheiat acorduri de munca privind incasarea cotizatiilor sindicale
lunare si transferarea lor pe conturile bancare respective. Contabilii
unitatilor medicale, conform Codului muncii, Legii sindicatelor si
pct.88 al Conventiei colective nivel de ramura sanatatii sunt stimulati
material.

Totodata, analiza materialelor verificate a aratat cd peste 35 la suta
din mijloacele financiare sunt cheltuite pentru acordarea ajutorului
material. Mai putine mijloace financiare sunt cheltuite pentru lucru
educational si informativ.

Este apreciat pozitiv adoptarea Regulamentului cu privire la
administrarea bugetului sindical al organizatiilor sindicale teritoriale
(municipale, raionale) si al asociatiilor. Conform aprecierilor
contabililor (trezorierilor) organizatiilor sindicale regulamentul va
contribui real la imbunatatirea activitatii financiare, Indeosebi ce
tine de administrarea corecta si eficientd a mijloacelor financiare si
bunurilor materiale.
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Privind administrarea Bugetului asigurdrilor sociale de stat s-a
constatat cd prevederile Hotararii Guvernului Republicii Moldova
nr.290 din 19.04.2010 pentru aprobarea Regulamentului ,,Cu privire
la prestatiile in sistemul public de asigurari sociale pentru prevenirea
imbolnavirilor si recuperarea capacitatii de muncd a asiguratilor
prin tratament balneosanatorial” se realizeaza corect in majoritatea
cazurilor.

Totodata, mai sunt cazuri de incalcare a Regulamentului ce tine
de repartizarea biletelor de tratament balneosanatorial, completarea
incorecta a biletelor etc.

Practic toti liderii organizatiilor sindicale supuse controlului au
apreciat pozitiv hotdrarea Biroului Executiv al Federatiei Sindicale
»dandtatea” din Moldova de a procura biletele de tratament
balneosanatorial cu achitarea a 50 la suta din cost de catre membrul
de sindicat si 50 la sutd din mijloace financiare ale Consiliului
Republican al Federatiei Sindicale ,,Sanitatea” din Moldova. in anul
de referinta in acest scop au fost cheltuite 1026,4 mii lei pentru 305
persoane.

Pentru perioada urmatoare, obiectivele comisiilor de cenzori
de toate nivelurile ramin aceleasi: efectuarea controalelor, cel
putin o datd in an, accentul fiind pus pe respectarea prevederilor
Statutului Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova ce tin de
utilizarea transparentd, corecta si eficientd a mijloacelor financiare
si bunurilor materiale ale organizatiei sindicale, neadmiterea
incalcarii prevederilor Hotardrii Guvernului Republicii Moldova
nr.290 din 19.04.2010.
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