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CUVANT INAINTE

Dragi membri si parteneri,

Fiecare an aduce noi provocari si realizari in eforturile Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova de a proteja si promova drepturile angajatilor din sectorul sdnatatii. Activitatea noastra este
ghidata de angajamentul ferm pentru asigurarea unor conditii de munca echitabile, acces la resurse si
o reprezentare solida in fata provocarilor economice si sociale.

Anul 2024 a fost marcat de numeroase initiative care au contribuit la consolidarea solidaritatii
in randul membrilor nostri si la promovarea dialogului constructiv cu autoritatile publice. Prin eforturi
sustinute, am abordat teme precum siguranta la locul de munca, salarizarea echitabila si recunoasterea
profesionalismului lucratorilor din domeniul sanatatii.

Prezentul raport de activitate, elaborat pentru anul 2024, subliniaza principalele actiuni si
realizari ale Federatiei, oferind o imagine clara asupra pasilor facuti pentru apararea intereselor
membrilor nostri. De asemenea, reflectd valorile care ne ghideaza: unitatea, responsabilitatea si
transparenta.

Prin intermediul unei colaborari stranse cu partenerii sociali si institutiile relevante, ne-am
propus sd consolidaim beneficiile oferite membrilor de sindicat si sa contribuim la o mai buna
integrare a drepturilor acestora in politicile nationale. Ne bucurdm sa constatdm cd, in ciuda
obstacolelor, am reusit sa realizam progrese semnificative in domenii esentiale.

Viitorul ramane o provocare, dar si o oportunitate de a ne demonstra angajamentul fatd de cei
pe care ii reprezentam. Continuam sa lucram pentru a dezvolta solutii inovatoare si strategii eficiente,
astfel Incat fiecare membru sa se bucure de o reprezentare demna si de sprijin real.

Cu speranta si determinare, privim spre anul urmator ca pe o oportunitate de a construi pe
temelia solidad pe care am cladit-o pana acum.

Drepturile lucratorilor din domeniul sdnatatii sunt prioritatea noastra!

Cu deosebit respect,
Igor ZUBCU

Presedinte al Federatiei Sindicale ,, Sanatatea” din Moldova



CAPITOLUL I
RESURSELE UMANE DIN DOMENIUL SANATATII
1.1. Situatia actuala si planificarea resurselor umane din sanatate

Medicina trece printr-o perioada de transformare fara precedent, determinatd de progresele
tehnologice, schimbarile demografice si nevoile in evolutie ale pacientilor. La nivel global, ca si la
nivel national, sectorul sanatatii se confrunta cu o penurie severa de personal. Analizele statisticilor
din ultimele decenii proiecteaza un deficit de 10 milioane pana in 2030, la nivel mondial. Se asteapta
ca cererea de lucratori in domeniul sanatatii sa creasca, la nivel mondial, cu 29% in urmatorul deceniu,
necesitand masuri transformatoare pentru a depasi aceasta provocare critica.

Republica Moldova de asemenea se confrunta cu un deficit substantial de lucratori medicali.
Oricat de avansate nu ar fi noile tehnologii medicale, populatia Republicii Moldova, in special
oamenii din mediul rural, au nevoie de medici si asistenti medicali. Or, Constitutia Republicii
Moldova garanteaza dreptul fundamental la servicii medicale si asigurarea accesului cetateanului la
aceste servicii medicale.

De aceea, planificarea si managementul resurselor umane in sandtate trebuie sd raména o
prioritate continua pentru stat. Este nevoie de o planificare a resurselor umane din sistemul de
sdndtate, nu pe termen scurt, in functie de posibilitatea financiara precara a statului, dar in functie de
necesitatea argumentata pentru furnizarea serviciilor medicale de calitate pentru cetateni. Investitiile
continue 1n perfectionarea si gestionarea eficienta a cadrelor medicale vor reduce din vulnerabilitatile
sistemului de sanatate.

Lipsa de cadre medicale este cauzata de diversi factori si anume:

- durata mare de studii;

- mecanism netransparent de angajare;

- atractivitatea redusa a profesiei medicale;

- nivelul salarial neatractiv;

- epuizarea profesionald;

- migratia personalului medical calificat, in special in Roméania — lucratorii medicali
migreaza spre tarile cu venituri mari pentru a beneficia de salarii mai mart;

- satisfactia redusa la locul de munci;

- conditii de lucru nesatisfacatoare;

- relatii dificile cu pacientii si beneficiarii;

- sistem de formare profesionald medicald continud depasit;

- lipsa oportunitatilor de avansare in cariera si metode deficiente de promovare.

In concluzie, resursa umana din tard, in ultimii ani se confrunti cu aceleasi probleme:

- distributia neuniforma a cadrelor medicale la nivel teritorial (discrepante intre mediul urban
si cel rural) In acoperirea cu personal medical;

- deficit de personal medical in anumite domenii de activitate, cum ar fi sdndtatea mintala,

- motivarea financiara insuficientd a cadrelor medicale in raport cu statutul si importanta
profesiei;

- conditii deficitare de munca si infrastructura sociala slab dezvoltata la nivel local;

- varsta medie inaintata a personalului medical, in special in asistenta medicala primara;

- nivelul de calificare necorespunzator cerintelor;

- desi existd un numar suficient de absolventi in medicind, acestia abandoneaza profesia.

Reiesind din acestea, eforturile statului ar trebui orientate spre implementarea unor politici in
domeniul resurselor umane din sandtate prin prisma a doua aspecte importante: pe de 0 parte
asigurarea protectiei sanatatii mintale si a conditiilor de munca decente a lucratorului din sanatate, iar
pe de alta parte asigurarea bundstarii acestuia.



1.2. Asigurarea unititilor medicale cu personal

Potrivit datelor prealabile pe anul 2024 furnizate de presedintii organizatiilor sindicale primare
(la moment exista doar date oficiale pentru anul 2023 furnizate de Agentia Nationald in Sanatate
Publicd), in institutiile medicale din subordinea Ministerului Sanatatii afiliate la Federatia Sindicala
»Sanatatea” din Moldova, la 31 decembrie 2024, activau 9642 de medici (9638 la 31.12.2023) si
19615 de asistenti medicali, moase si asimilati (18929 la 31.12.2023) (tabelul nr. 1, figura nr. 1).

Tabelul nr. 1. Numdrul personalului medical din unitdtile medicale

subordonate Ministerului Sanatatii,
anii 2019-2024

2024
Numirul persoanelor fizice 2019 2020 2021 2022 2023 (date
prealabile)
Medici:
Petara: | 12552 | 12394 | 12214 | 12600 | 12316
In institutiile din subordinea 9947 9835 9638 9783 9638 9642

Ministerului Sanatdatii

Personal medical mediu:

Petara: | 23584 | 23187 | 23954 | 23687 | 23573

In institufiile din subordinea | 59, | 19545 | 19416 | 19145 | 18929 | 19615
Ministerului Sandtatii

Figura nr. 1. Numarul personalului medical din unitatile medicale
subordonate Ministerului Sanatdatii,

anii 2019-2024
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Conform datelor oficiale furnizate de Agentia Nationala in Sanatate Publica, asigurarea cu
cadre medicale la 10 mii locuitori rdméne in continuare insuficientd si reflectd lipsuri si tendinte
ingrijordtoare.

In anul 2023 densitatea lucritorilor medicali la 10 mii populatie, la nivelul institutiilor
subordonate Ministerului Sanatatii a fost de 39,8 medici si 78,1 personal medical mediu.

Or, in Strategia Nationald ,,SANATATEA 2030”, ca si obiective pe termen lung sunt stabiliti
doi indicatori importanti privind asigurarea cu cadre medicale:

1. Asigurarea cu medici (la 10 mii de locuitori) — > 47,5 medici (pentru 2025) si >48,0 (pentru
2030);

2. Asigurarea cu personal medical mediu (la 10 mii locuitori) — >92,5 (pentru 2025) si > 93,0
(pentru 2030).



De remarcat ca oficial, la nivel de tara, adica luand in considerare cadrele medicale care nu
activeaza in institutiile subordonate Ministerului Sanatatii, in anul 2023 sunt inregistrati 50,8 medici
si 97,3 personal medical mediu la 10 mii populatie.

Si 1n anul 2024 a persistat acea distributie geografica neuniforma a cadrelor medicale, cu o
concentrare preponderentd in mediul urban, in detrimentul celui rural, inregistrandu-se un deficit de
medici de familie in localitatile rurale si anumite categorii de medici specialisti in institutiile medico-
sanitare raionale.

Datele oficiale pe tara arata ca cel mai redus grad de asigurare a populatiei cu medici la 10 mii
locuitori se Inregistreaza in teritoriile indepartate municipiilor, in raioanele Taraclia, Basarabeasca,
Stefan-Voda, Leova, Cantemir, Ungheni, Sangerei, Donduseni, Falesti, Floresti, Drochia, Glodeni,
Rascani si Nisporeni, indicatorul fiind sub nivelul de 20 medici la 10 mii locuitori. Valoarea cea mai
mare a acestui indicator a fost realizata pe municipiul Balti, unde densitatea medicilor este de 43 de
medici la 10 mii locuitori.

Trebuie de mentionat ca, la finele anului 2024, ponderea personalului medico-sanitar (medici,
personal medical mediu si personal auxiliar sanitar) in totalul angajatilor din unitdtile medicale
incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de asistenta medicala (indicator calculat ca proportie dintre
numarul persoanelor angajate in functii medicale raportat la numarul total de persoane angajate in
unitdtile medicale) a fost Tn mediu de 84% (cu 1,4 puncte procentuale mai mult decat in anul 2023 —
82,6%).

Respectiv, ponderea medicilor a constituit 20,2% (comparativ cu anul 2023 — 21,4%), iar
personalul medical mediu — 42% (comparativ cu anul 2022 — 38,7%) (tabelul nr. 2). Aceste date arata
ca in anul de referintd au fost angajate mai multe persoane 1n posturi de asistente medicale, lucru
imbucurdtor, in contextul in care in ultimii ani se resimtea un deficit drastic de asistente medicale si
moase.

Tabelul nr. 2. Ponderea personalului medical (medici, asistenti medicali si personal medical
inferior) din SAOAM in totalul personalului din unitate,
anii 2021-2024

Ponderea Ponderea Pogdelrea Ponderea

cadrelor cadrelor mceadi?:ll(::rsi cadrelor
medicale si medicale si . N medicale si
Tipul institutiei si de asistentd medicali prestati sanitare in sanitare in s?l'l'l'::;:l:l" sanitare in

numirul total de numaérul total total de numirul total
angajati in 2021 de angajati in Cati de angajati in
2022 a“g;g;‘é mn 2024

Total institutii incadrate in SAOAM 83,0% 82,6% 82,6% 84,0%
Medici: 20,8% 21,3% 21,4% 20,2%

Personal medical mediu: 39,6% 39,0% 38,7% 42,0%

Asistenta medicald spitaliceasca 85,2% 84,6% 85,1% 85,3%
Medici: 19,9% 20,6% 20,9% 20,7%

Personal medical mediu: 37,0% 36,3% 36,0% 36,2%

Asistenta medicali specializati de ambulator 88,0% 90,6% 90,5% 91,3%
Medici: 35,2% 38,6% 39,5% 39,4%

Personal medical mediu: 39,0% 39,4% 37,8% 38,3%

Asistenta medicald primara 84,5% 83,0% 83,1% 86,4%
Medici: 21,8% 19,3% 19,6% 16,2%

Personal medical mediu: 47,2% 47,6% 47,2% 56,5%

Asistenta medicald urgenta prespitaliceasca 61,9% 62,2% 61,5% 62,6%

Medici: 8,8% 8,6% 8,3% 7,8%

Personal medical mediu: 33,0% 33,0% 32,8% 33,5%

Ponderea functiilor ocupate de medici si personal medical mediu pe sectoare de activitate, in
anul trecut, per total institutii incadrate in asigurarile medicale, a ardtat in felul urmator:
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Medici: sector spitalicesc —20,7%; asistenta medicald de ambulator — 39,4%, asistenta medicala
primara — 16,2% si asistenta medicala urgenta prespitaliceasca — 7,8%.

Personal medical mediu: sector spitalicesc — 36,2%; asistenta medicala de ambulator — 38,3%,
asistenta medicala primard — 56,5% si asistenta medicald urgentd prespitaliceasca — 33,5%.

Datele prealabile colectate de catre Federatie atesta ca deficitul de cadre medicale in Moldova
in 2024 s-a redus, in special in randul asistentelor medicale si a moaselor. Aceasta se datoreaza in
primul rand majorarilor de salarii din ultimii ani, dar si a altor garantii si drepturi stabilite de catre
stat pentru personalul medical din unitatile medicale incadrate in SAOAM, cum ar fi majorarea
indemnizatiilor unice pentru tinerii specialisti din medicind sau compensarea cheltuielilor de transport
pentru cadrele medicale care activeaza in afara localitatii de domiciliu.

Totusi, chiar daca indicatorii de ocupare a posturilor medicale cresc, deficit de lucratori
medicali incd mai exista in sistemul medical din tara, mai cu seama in unitatile medicale care nu sunt
incadrate in SAOAM, adica cele cu finantare exclusiv bugetara. Conform datelor prealabile numarul
medicilor lipsa (calculata ca diferenta dintre functiile aprobate si functiile ocupate) in 2024 este de
circa 1,9 mii de specialisti (circa 1896 medici in SAOAM si 123 medici 1n sistemul bugetar), iar cea
de personal medical mediu —in jur de 2 mii (circa 2145 asistente medicale/ asistenti medicali si moase
in SAOAM si 116 asistente medicale in sistemul bugetar) (tabelul nr. 3, figura nr.2).

Tabelul nr. 3. Necesitatea de personal medical in unitditile medicale

subordonate Ministerului Sanatatii
anii 2020-2024

Categoria de personal medical | Necesitateade | Necesitateade | Necesitateade | Necesitateade | Necesitatea de
insuficient cadre medicale | cadre medicale cadre medicale cadfe medicale cadre medicale
(raportul dintre functiile aprobate si in 2020 in 2021 in 2022 G in 2024
functiile ocupate, inclusiv prin cumul) (persoane) (persoane) (persoane) (persoane) (persoane)

Medici SAOAM: 2333 2234 1973 1888 1896
Medici buget: 213 107 237 89 123

Personal medical mediu SAOAM: 2790 2679 2325 2084 2145
Personal medical mediu buget: 116 109 114 107 116

Figura nr. 2. Necesitatea de personal medical in unitatile medicale
subordonate Ministerului Sanatdatii,
anii 2020-2024
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Respectiv, conform datelor prealabile, in institutiile medicale finantate de la bugetul de stat ar
fi nevoie de 123 de medici si 116 de asistenti medicali, iar in institutiile medicale incadrate in
SAOAM ar fi necesar inca cel putin 1896 de medici si 2145 de asistenti medicali si moase.

In cazul institutiilor medicale din asigurdri, reiesind din specificul asistentei medicale prestate,
deficitul de cadre medicale este urmatorul:



- in asistenta medicald spitaliceascd — 759 medici si 961 de asistenti medicali si moase (in
2023 — 812 medici si 1018 asistenti medicali);

- In asistenta medicald specializatd de ambulator — 346 medici si 279 asistenti medicali (in
2023 — 324 medici si 283 asistenti medicali);

- in asistenta medicald primara — 494 medici si 621 asistenti medicali (in 2023 — 492 medici
s1 675 asistenti medicali);

- in alte tipuri de asistenta medicald, inclusiv in asistenta medicala urgenta — 297 medici si
284 asistenti medicali.

In conformitate cu datele prezentate in rapoartele anuale, gradul de ocupare al functiilor
aprobate in statele de personal (total personal medical si non medical) ale institutiilor medicale, in
anul 2024, a fost de:

- In asistenta medicala spitaliceasca — 91,5% (in comparatie cu 91,0% in anul 2023);

- in asistenta medicald specializata de ambulator — 91,3% (in comparatie cu 85,4% 1n anul
2023);

- in asistenta medicald primara — 86,4% (in comparatie cu 89,9% 1n anul 2023);

- in asistenta medicala urgenta prespitaliceasca (IMSP CNAMUP) — 62,6% (in comparatie cu

94,4% in anul 2023);

- in cadrul serviciilor de sdnatate publica (ANSP) — 83,8% (in comparatie cu 94,3% in anul
2023);

- in cadrul institutiilor medicale bugetare, cu exceptia ANSP — 83,2% (in comparatie cu 81,1%
in anul 2023).

Important de accentuat ca, in conformitate cu datele oficiale ale Agentiei Nationale de Sanatate
Publica, coeficientul cumularii In randul medicilor Inregistreazd marimea 1,2 la nivel de institutii
subordonate Ministerului Sanatatii. Deci, actualmente, la nivel national, un medic activeaza in mediu
pe 1,2 functii. Cel mai mare coeficient al cumularii in rAndul medicilor a fost inregistrat in raionul
Cantemir (1,8) si in raionul Leova (1,7).

1.3. Perfectionarea si formarea profesionala a cadrelor medicale

Legea ocrotirii sandtatii nr.411/1995 prevede principiul responsabilitatii organelor si
institutiilor medico-sanitare pentru perfectionarea calificarii personalului medico-sanitar si
farmaceutic si organizarea formarii/perfectionarii profesionale o data la 5 ani a acestora In institutii
sau facultiti de perfectionare din republici sau strainitate. In art.10 al Legii respective este expusa
norma privind dreptul si obligatia lucratorului medical de a-si perfectiona continuu cunostintele
profesionale.

Actele normative in vigoare, inclusiv Conventia colectiva (nivel de ramurd) pe anii 2022-2025,
obliga angajatorii sa planifice cel putin 2% din fondurile de salarizare pentru perfectionarea continua
a cadrelor medicale. In realitate insd, prestatorii de servicii medicale planifica mijloace financiare
necesare realizarii acestui scop in marime mult mai micd decét acest plafon minim.

Conform datelor prealabile obtinute, in anul 2024, au beneficiat de formarea profesionala un
numar de circa 3611 de medici, farmacisti, alti specialisti studii superioare in domeniul sanatatii si in
jur de 3789 de asistenti medicali, tehnicieni si asimilati in domeniul sanatatii (tabelul nr. 4, figura nr.
3).

Tabelul nr. 4. Numdarul cadrelor medicale care au beneficiat de formare profesionald,
anii 2020-2024

Anul

Categoria de personal medical 2020 2021 2022 2023 2024

Medici, farmacisti, alti specialisti

. . . A 2149 2927 3247 3605 3611
studii superioare Tn domeniul sanatatii

Asistenti medicali, tehnicieni si

T e e 2698 3464 3897 3756 3789
asimilati in domeniul sanatatii




Figura nr. 3. Numadarul cadrelor medicale care au beneficiat de formare profesionald,
anii 2020-2024
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Conform datelor prealabile prelucrate de Federatie pentru anul 2024, la nivelul institutiilor
medicale subordonate Ministerului Sanatatii, doar circa 73% din medici si respectiv circa 82% din
categoria personalului medical mediu detin categorie de calificare. Pierderea interesului cadrului
medical in a-si obtine sau reinnoi categoria de calificare este generatd in mare parte din cauza
excluderii suplimentului la salariu pentru detinerea unei categorii de calificare din anul 2016, in cazul
celor care activeaza 1n institutiile medico-sanitare incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de
asistentd medicala.

Reiesind din aceste statistici, Federatia Sindicala ,,Sanatate” insista catre Ministerul Sanatatii
de fiecare datd cand se implementeaza modificari la politicile de salarizare de a include in componenta
salariului lucratorilor medicali si farmaceutici suplimentul pentru detinerea unei categorii de
calificare.

1.4. Fluctuatia si migratia lucratorilor medicali

Experienta ultimilor ani arata ca lucratorii medicali migreaza spre tarile cu venituri mari pentru
a beneficia de salarii mai mari, majoritar in Romania. Fenomenul de migratie a lucratorilor medicali
este accentuat de mai multi factori si anume: oportunitatile oferite de sistemele de sanatate din alte
tari, dinamica motivatiilor profesionale, sociale si inovatoare ale medicilor, lacunele sistemului
national de sanatate devenind argumente decizionale de emigrare.

Desi migratia internationald a lucratorilor medicali are multiple consecinte negative asupra
sistemului de sandtate national dar si asupra societdtii in ansamblu, In prezent nu se cunoaste cu
exactitate numarul medicilor care au emigrat pentru a profesa in sistemele de sdnatate din strainatate.

In acelasi timp se intensificd si fluctuatia cadrelor medicale intre institutii medicale sau, in
situatii si mai grave, lucratorii medicali abandoneaza profesia medicala atunci cand apar noi
oportunitati in alte sectoare de activitate.

Conform datelor prezentate de organizatiile sindicale primare, in anul 2024, din diferite motive,
au fost incetate relatiile de munca cu 3962 lucratori (in 2023 — 4378 de persoane).

Din numarul angajatilor disponibilizati, cea mai mare pondere o inregistreaza disponibilizarea
din functie din proprie initiativa — 85,3% (3379 de salariati), comparativ cu 87,8% in anul 2023
(respectiv 3845 de persoane).

Totusi, in anul 2024 au existat si concedieri din initiativa angajatorului (220 de persoane), care
au constituit 5% din totalul disponibilizarilor inregistrate in unitatile medicale afiliate (tabelul nr. 5).

Disponibilizari in masa a salariatilor membri de sindicat nu s-au inregistrat.
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Tabelul nr. 5. Fluctuatia cadrelor medicale pe categorii de personal si motivele fenomenului,
anii 2020-2024

Nr. Categoriile de Anii
d/r Personal 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024
Disponibilizati total pe diverse motive
1. | Medici 1062 1086 530 855 819
2. | Personal medical veriga medie 1695 1496 1094 1254 1238
3. | Alt personal 2443 2367 2205 2269 1875
4. | Total 5200 4939 3829 4378 3962
1. Disponibilizati la initiativa angajatorului
1. | Medici 30 53 16 43 28
2. | Personal medical veriga medie 34 40 44 60 41
3. | Alt personal 84 117 88 117 87
4. | Total 148 210 148 220 186
2. Disponibilizati la initiativa salariatilor
1. | Medici 868 861 388 708 658
2. | Personal medical veriga medie 1532 1337 968 1123 1105
3. | Alt personal 2097 2053 1873 2014 1616
4. | Total 4497 4254 3229 3845 3379
3. Disponibilizati din alte motive
1. | Medici 164 172 126 104 133
2. | Personal medical veriga medie 129 119 82 71 92
3. | Alt personal 262 197 244 138 172
4. | Total 555 475 452 313 397

1.5. Incadrarea in cAmpul muncii a noilor angajati

In anul 2024 in unititile medicale subordonate Ministerului Sanatitii s-au angajat 3509 de
salariati (in 2023 — 3681 de persoane) (tabelul nr. 6).

Tabelul nr. 6. Incadrarea in campul muncii a noilor angajati,
anii 2020-2024

Inclusiv:
Medici, Personal
Denumirea . Total pe farmacisti si medical si
indicatorilor Anil institutii alt personal farmacisti cu Alt
custudii | studii medii de | Persona
superioare specialitate
Numarul de 2020 4318 783 1546 1989
salariati nou- 2021 4236 687 1288 2182
angajati, in 2022 3152 564 821 1767
total 2023 3681 731 1051 1899
2024 3509 736 1160 1613

Din informatia prezentata in tabelele nr. 5 si nr. 6 se constatd ca numarul disponibilizérilor, in
2024, este cu 453 mai mare decat numarul angajarilor (diferenta dintre acesti indicatori in anul 2023
fiind de 697), demonstrand existenta fenomenului de abandon al profesiunii medicale.

Din datele prezentate de institutii constatdm ca numarul tinerilor specialisti angajati in cadrul
institutiilor medicale afiliate la Federatia Sindicald ,,Sanatatea” si subordonate Ministerului Sanatatii
este urmatorul:
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- Tineri specialisti medici si farmacisti — 256 de persoane;
- Tineri specialisti asistenti medicali si farmacisti cu studii medii — 298 de persoane.

1.6. Fenomenul de ,,imbaitranire” a cadrelor medicale

Potrivit obiectivelor pe termen lung stabilite in Strategia Nationald ,,SANATATEA 2030”
aprobata in anul 2023 prin Hotararea Guvernului nr.387/2023, indicatorii tinta intermediari pentru
anul 2025 si respectiv indicatorii finali pentru anul 2030 sub aspectul varstei resurselor umane din
institutiile medicale sunt urmatorii:

1) Ponderea medicilor cu varsta de 55 de ani si peste:
e Pentru anul 2025 — <44 %,
e Pentruanul 2030 — <45 %.
2) Ponderea asistentilor medicali cu varsta de 55 de ani si peste:
e Pentruanul 2025 — <45 %,
e Pentruanul 2030 — <46 %.

In lipsa cadrelor medicale, medicii lucreazi peste norma admisi inregistrand in mediu un
coeficient al cumularilor de 1,2 si, totodata, continud activitatea medicald medicii si asistentele
medicale cu varsta de pensionare. In Republica Moldova, circa 43,5% din medici si circa 44,5% din
asistenti medicali au varsta de peste 55 ani.

Conform datelor prezentate din colectivele unitatilor, Tn anul 2024, n unitatile medicale afiliate
la Federatiec au activat 2395 de medici de varstd pensionara, care reprezintd 26,3% din totalul
medicilor si 2493 de asistente medicale cu varsta de pensionara, respectiv 15,5% din total (tabelul nr.
7).

Tabelul nr. 7. Numadrul angajatilor cu virsta pensionard care activeazd in domeniul sanatdtii,
anii 2020-2024

Numir angajati cu varsta pensionara care
Anii Categoriile de personal activeaza in institutiile medica_lle
Total Ponderea din total
angajati (%)

2020 Medici 2645 26,9%
Personal medical mediu 3253 17,0%

2021 Medi_ci _ 2560 27,4%
Personal medical mediu 3113 15,6%

2022 Medici 2681 27,9%
Personal medical mediu 3111 16,1%

2023 Medi_ci _ 2753 28,0%
Personal medical mediu 3268 17,5%

2024 Medi_ci _ 2395 26,3%
Personal medical mediu 2493 15,5%

O analizd mai amanuntitd asupra numarului de cadre medicale care au atins varsta de
pensionare, dar care continud sd activeze in unitatile medicale ne aratd urmatoarea situatie:

1. Lanivel de tard, in sistemul de sdnatate (atat in sectorul bugetar, cat si sectorul asigurarilor
medicale), din numarul total de lucratori in unitdtile medicale, 18,0% detin statut de persoana cu
varsta de pensionare, din care 26,3% de medici si 15,5% asistente medicale si asimilati.

2. In unititile medicale bugetare, indicatorul cu privire la imbdtranirea cadrelor este mai mic
15,8% per total angajati (412 de persoane), respectiv 15,2% din medici (110 de persoane) si 19,4%
din asistente medicale angajate (132 de persoane) detin statutul de pensionari.

3. In spitalele din raioane, indicatorul de imbatranire a cadrelor in anul trecut a fost de 17,1%
per total lucratori angajati in institutiile medicale (1538 de persoane), din care 31,5% de medici (472
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de persoane) din cei angajati detin varsta pensionara si, respectiv 15,0% (564 de persoane) — asistente
medicale.

Cea mai critica situatie este in sectorul asistentei medicale primare, in centrele de sanatate
medicald din mediul rural, unde acest indicator depdseste cu mult media pe tard. Respectiv, in
conformitate cu analiza noastra, in centrele de sandtate din sate 19,4% din salariati sunt cu statut de
pensionar. In totalul lucratorilor medicali 39,7% din medici si 24,5% din asistentele medicului de
familie din aceste unitati sunt pensionari.

In raioanele Basarabeasca, Donduseni, Ocnita, Telenesti, Ceadar-Lunga mai mult de jumatate
din medicii de familie care activeaza sunt de varsta pensionara.

1.7. Obiectivele Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova in domeniul resurselor umane

Pe segmentul resurselor umane, Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova isi mentine
obiectivele declarate anterior:

1. Neadmiterea disponibilizarii in masa a angajatilor.

2. Exercitarea controlului asupra respectarii drepturilor si facilitatilor stabilite de legislatia
nationald, europeana si de Conventia de ramura pentru cadrele medicale.

3. Propunerea si promovarea modificarilor actelor normative in vigoare, in vederea extinderii
spectrului de beneficii sociale acordate lucratorilor din sanatate, in special celor care activeaza in
mediul rural.

4. Sustinerea promovarii persoanelor competente, in special, a tinerilor specialisti, in functii
de conducere, in conditii de maxima transparentd, corectitudine si obiectivitate.

5. Participarea activa si continua la ajustarea si imbunatatirea mecanismelor de recrutare,
mentinere §i de dezvoltare a resurselor umane in sandtate.

6. Promovarea necesitdtii de ajustare a actelor normative privind normarea muncii §i
normativele de personal din cadrul unitatilor medicale.

7. Promovarea extinderii spectrului de garantii si drepturi pentru tinerii specialisti —medici,
farmacisti, asistenti medicalli.

8. Promovarea drepturilor angajatilor de a beneficia de formare profesionala continua la
locul de munca.

9. Promovarea actiunilor de mentinere a sanatatii mintale si a starii de bine la locul de munca
pentru salariatii din institutiile medicale.

10. Acordarea ajutorului metodologic si consultativ organizatiilor sindicale membre ale
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova intru solutionarea problemelor privind garantiile de
munca, protectia veniturilor salariale, realizarea Contractelor colective de munca, evaluarea
riscurilor profesionale la locul de munca.
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CAPITOLUL 11
FINANTAREA DOMENIULUI SANATATII
2.1. Generalitati

Finantarea sectorului de sanatate trebuie sa se regaseasca printre obiectivele primordiale ale
statului. Or, finantarea insuficientd a sistemului de sandtate Ingreuneazd si stopeaza functionarea
durabila a sistemului, creand conditii nefavorabile in satisfacerea necesitdtii populatiei in servicii
medicale de calitate si suficiente.

In contextul crizelor nationale sau stirilor de exceptie statul este cel care trebuie si giseasci
calea catre un sistem de sandtate performant, echitabil, capabil sa raspunda la urgentele de sdnatate
publicd nationale pe de o parte si globala sau regionali pe de alta parte. Insa, toate acestea nu se pot
realiza In conditii financiare austere, in conditiile in care medicina avanseaza, iar un sistem de sanatate
performant este extrem de costisitor.

Nivelul de dezvoltare al unui stat este influentat, in oarecare masurd, si de performanta
sistemului de sanatate si de volumul finantarilor alocate pentru acest sector. Serviciile de sanatate
sunt costisitoare. Aceste costuri includ, pe de o parte, platile pentru salariile personalului din
institutiile de sanatate, in raport cu riscul profesional, influenta factorilor psiho-emotionali asupra
sandttii lucratorului, responsabilitatea si volumul de lucru, iar, pe de altd parte, platile pentru
medicamente si consumabile, tehnicd performantd, investitii capitale, intretinerea infrastructurii si a
transportului sanitar.

Sistemul de sanatate al Republicii Moldova este finantat din mai multe surse:

- mijloace financiare bugetare;

- fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicalda (FAOAM);

- mijloace financiare acumulate din prestarea serviciilor medicale contra cost;
- donatii, granturi si sponsorizdri si alte surse financiare permise de legislatie.

In opinia Federatiei Sindicale ,,Sanitatea” din Moldova, domeniul sanititii publice trebuie sa
ramanad o prioritate 1n totalul cheltuielilor publice, cu accent pe acoperirea universala cu servicii de
sandtate. Aceasta ar trebui sa se realizeze prin cresterea graduald a cheltuielilor publice pentru
sandtate si1 atingerea tintei recomandate de Organizatia Mondiala a Sanatatii si acceptate de tarile
membre, de crestere a cheltuielilor publice pentru sanatate pana in 2030 cu cel putin 1% din produsul
intern brut, ajungand la media globala de 6% din PIB. Or, potrivit analizei cheltuielilor pentru sdnatate
in Moldova, in ultimii ani, Moldova se afla printre ultimele tari din Europa la capitolul cheltuieli
publice in sanatate in PIB (in anul 2024 — 5,6%, 2023 — 5,3%).

Totodata, asigurarea cu resurse suficiente pentru sectorul de sandtate si pentru dezvoltarea
continud a sistemului medical poate fi realizatd prin sporirea finantarii sistemului din surse publice,
inclusiv prin revizuirea formulei de transfer pentru sinatate din bugetul de stat si a contributiilor la
Fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicald (FAOAM).

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova si-a expus aceste obiectii privind modul de
constituire a surselor financiare necesare si finantarea ramurii ocrotirii sandtdtii in avizele la proiectele
de decizii (proiectele politicii anuale fiscale, vamale si salariale) elaborate de autoritéti, precum si in
alte solicitari si revendicari inaintate in ultimii ani.

Federatia a examinat si elaborat avizele la proiectele Legii bugetului de stat pentru anul 2024
si Legii fondurilor asigurarii obligatorii de asistenta medicald pentru anul 2024, prin care au fost
expuse propuneri concrete de consolidare si sporire a surselor financiare necesare pentru sistemul de
sanatate.

In ultimii ani, Federatia Sindicala ,,Sandtatea” din Moldova a insistat, in mod repetat, catre
autoritatile statului, ca ponderea cea mai mare de finantare a serviciilor de sdnatate nu trebuie sa fie
pusa pe umerii angajatilor, ci in sarcina statului, care are menirea de a prevedea servicii de sanatate
gratuite pentru cetateni.

In opinia noastra, statul ar trebui sa se orienteze citre elaborarea unor mecanisme de motivare
a platitorilor primelor de asigurare medicala obligatorie, in special a celor ce contribuie procentual
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din salariu si care nu apeleazd pe o anumita perioadd la prestatorii de servicii medicale pentru a
beneficia de anumite servicii medicale, contribuind in mod solidar pentru alti beneficiari (cum ar fi
cei din categoriile asigurate de stat care necesita cele mai multe servicii medicale). O oportunitate
pentru acesti platitori activi, dar care nu beneficiazd de servicii medicale si asistentd medicala, ar
putea fi anumite pachete de servicii medicale complementare, bilete de tratament sanatorial, vouchere
de sport s.a.

Consolidarea finantarii domeniului sanatatii va avea un impact pozitiv inclusiv asupra
resurselor umane din sdnatate. Respectiv, pe segmentul finantirii domeniului ocrotirii sanatatii,
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova i revine rolul de sensibilizare si sesizare a statului,
spre asigurarea unor salarii decente si conditii de munca adecvate pentru cadrele medicale, fara de
care calitatea actului medical nu poate fi asigurata.

2.2. Cheltuielile din bugetul public consolidat pentru domeniul sanatatii

In anul 2024, conform datelor Ministerului Finantelor din Moldova, in bugetul public national
pentru ocrotirea sanatatii au fost planificate si executate cheltuieli totale de 18 077,2 mil. lei, respectiv
14,7% din totalul cheltuielilor din bugetul public national, cu 2133,1 mil lei mai mult fatd de
cheltuielile pentru sanatate realizate in anul 2023.

Pentru anul 2024 cheltuielile totale pentru ocrotirea sanatatii au constituit 5,6% din PIB, fata
de 5,3% din PIB in anul 2023, deci au crescut cu 0,3 puncte procentuale (tabelul nr. 8).

Tabelul nr. 8. Cheltuielile totale pentru ocrotirea sandatatii in bugetul public national,
anii 2020-2024

Cheltuieli pentru Ponderea in totalul Cresterea fati de Ponderea in

Anii ocrotirea sanatatii cheltuielilor din perioada anterioari PIB

(mil.lei) bugetul national (%) (mil.lei) (%)

(executate)

2020 9990,2 13,6 +1355,2 50
2021 13527,8 16,5 +3537,7 5,6
2022 13655,8 13,6 +128,0 50
2023 15944,1 135 +2288,3 53
2024 18077,2 14,7 +2133,1 5,6

Din totalul cheltuielilor pentru ramura ocrotirii sanatatii de 18 077,2 mil.lei, 9 140,2 au fost
prevazute si executate in bugetul de stat, 15 849,9 mil.lei au fost prevazute si executate in Fondurile
asigurdrii obligatorii de asistentd medicala si 86,5 mil. lei Tn bugetul unitatilor administrative
teritoriale.

Cheltuielile pentru sdnatate si servicii medicale pe cap de locuitor in anul de referinta au fost
estimate la 7060,3 lei, comparativ cu 5 137,5 lei, in anul 2023.

2.3. Fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicala

Sursa principala de finantare a consumurilor si cheltuielilor publice din sectorul sanatatii raman
Fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicald (FAOAM).

Veniturile FAOAM se formeazad din primele de asigurare obligatorie de asistentd medicala,
transferurile de la bugetul de stat si alte venituri, constituite din amenzi si sanctiuni pecuniare, dobanzi
bancare, defalcdri din impozitul unic perceput de la rezidentii parcurilor pentru tehnologia
informatiei.

Analizand volumul FAOAM din ultimii ani, se observa ca in anul 2024 fatd de anul 2023,
veniturile si consumurile din Fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala au sporit in felul
urmator:

- veniturile FAOAM au crescut de la 14 570,5 mil. lei la 15 928,8 mil.lei, respectiv cu 9,3%
(sau cu +1358,3 mil.lei);
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- cheltuielile FAOAM au crescut de la 13776,1 mil. lei la 15849,9 mil.lei, respectiv cu 15,1%
(sau cu +2073,8 mil.lei) (tabelul nr. 9, figura nr. 4).

Tabelul nr. 9. Fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicald,
anii 2020-2024

Venituri Cre§tere Cheltuieli Cre§tere

Anii totale totale
(executate) mil. lei % (executate) mil. lei %

(mil. lei) (mil. lei)
2020 8542,6 +906,3 +11,9 8405,5 +915,8 +12,2
2021 11540,0 +2997.,4 +35,1 11552,1 +3146,6 +37,4
2022 12639,6 +1099,6 +9,5 11963,3 +411,2 +3,6
2023 14570,5 +1930,9 +15,3 13776,1 +1812,8 +15,2
2024 15928,8 +1358,3 +9,3 15849,9 +2073,8 +15,1
2025 173915 | +1462,7| +91| 173915 +1541 6 +9.7

(aprobat)

Figura nr. 4. Fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicald, anii 2020-2024
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2.4. Transferurile din bugetul de stat in Fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala

Dupa sursa de constituire, in componenta veniturilor FAOAM pentru anul 2024, primele de
asigurare obligatorie de asistentd medicald in forma de contributie procentuald la salariu si la alte
recompense, achitate de angajati, au ponderea cea mai mare — de 52,7%. In comparatie cu perioada
anului 2023 veniturile acestea au inregistrat o crestere de 1,1 mil lei sau cu 15,0%.

Transferurile de la bugetul de stat pentru categoriile asigurate de Guvern in FAOAM au
constituit 43,0% din totalul veniturilor.

Ventiturile din achitarea primei de asigurare in suma fixa au o pondere neinsemnata de 294,6
mil. lei, respectiv circa 1,8% in totalul veniturilor acumulate in FAOAM. Comparativ cu anul
precedent aceste venituri s-au majorat in anul 2024 fata de anul 2023 cu 94,2 mil. lei .

In anul 2024, Guvernul si-a mentinut calitatea de asigurat pentru 13 categorii de persoane
neangajate cu domiciliul in Republica Moldova (copii, studenti, persoane cu dizabilitati, pensionari,
someri, femei insarcinate s.a.) si aflate la evidenta institutiilor abilitate ale Republicii Moldova.
Numarul persoanelor respective mentinandu-se in decursul ultimilor 5 ani in medie la nivel a circa
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1,6 mil. de persoane (anul 2024 — 1 534 395 de persoane), detinand o cota de peste 63% in totalul
persoanelor integrate in sistemul AOAM.

De mentionat ca Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova a solicitat in mod repetat in
ultimii ani Guvernului si Companiei Nationale de Asigurdri In Medicind ca statul sd-si exercite
aceasta functie In masura deplind si sa finanteze prioritar serviciile de sanatate pentru categoriile de
persoane neangajate pentru care statul are calitatea de asigurat. Aceasta ar majora considerabil
Fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicala.

Opinia Federatiei este ca majorarea acestor transferuri de la bugetul de stat pentru persoancle
asigurate de Guvern catre FAOAM este necesara si oportund in conditiile in care mijloacele financiare
alocate pentru categoriile de persoane asigurare de Guvern, reprezinta circa 43,0% din suma totala a
veniturilor FAOAM, in conditiile In care persoanele asigurate de Guvern constituie ponderea
majoritara, respectiv peste 60% din numarul total de persoane asigurate in SAOAM.

Respectiv, in anul 2024, transferurile din bugetul de stat in fondurile asigurarii obligatorii de
asistentd medicala pentru asigurarea categoriilor de persoane neangajate pentru care Guvernul are
calitatea de asigurat au constituit 6848,6 mil. lei, cu o majorare de 151,8 mil lei, respectiv 2,3% fata
de sumele transferurilor executate in anul 2023.

Suma transferurilor respective a constituit 43% din totalul veniturilor fondurilor asigurarii
obligatorii de asistentd medicala n anul 2024, in pofida faptului ca ponderea acestor transferuri de la
bugetul de stat ar fi trebuit sa constituie cel putin 60%.

Analiza transferurilor de la bugetul de stat in Fondurile asigurarii obligatorii de asistenta
medicald pentru asigurarea persoanelor neangajate in ultimii 5 ani, atestd faptul ca aceste sume nu
intrunesc cel putin jumatate din totalul veniturilor FAOAM, in conditiile In care aceste persoane
depasesc 60% in totalul persoanelor integrate in sistemul AOAM (tabelul nr. 10, figura nr. 5).

Tabelul nr. 10. Suma transferurilor de la bugetul de stat in FAOAM
pentru persoanele asigurate de Guvern,
anii 2020-2024

Suma transferurilor din Veniturile Ponderea
BS la FAOAM pentru NN
.. . FAOAM transferurilor in

Anii persoanele asigurate de Crestere (%) o

(executate) total venituri
Guvern (executate) (mil.lei) (%)

(mil. lei) ' )
2020 3379,7 +24,3 8542,6 39,6
2021 5693,4 +68,5 11540,0 49,3
2022 59211 +4,0 12639,6 46,8
2023 6696,8 +15,9 14570,5 46,0
2024 6848,6 +2,3 15928,8 43,0
2025 7328,1 +7,0 17391,5 42,1
(aprobat)
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Figura nr. 5. Suma transferurilor de la bugetul de stat in FAOAM
pentru persoanele asigurate de Guvern,
anii 2020-2024
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In anul 2024, Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova si-a reiterat solicitarea citre
autoritatile statului de a modifica Legea nr.1593/2002 cu privire la marimea, modul si termenele de
achitare a primelor de asigurare obligatorie de asistenta medicala, astfel incat volumul transferurilor
de la bugetul de stat pentru asigurarea categoriilor de persoane neangajate, pentru care Guvernul are
calitatea de asigurat, sa se calculeze prin Inmultirea numarului de persoane neangajate, pentru care
Guvernul are calitatea de asigurat (la data de 31 decembrie a anului precedent anului de gestiune) cu
marimea primei de asigurare obligatorie de asistentd medicala calculatd In suma fixa.

2.5. Asigurarea medicala a populatiei

Prima de asigurare obligatorie de asistentd medicala in forma de contributie procentuala la
salariu si la alte recompense s-a mentinut in anul 2024 in aceeasi marime ca si in ultimii ani — 9%, pe
care o achitad doar angajatul, incepand cu anul 2021, din salariu si alte recompense.

Costul primei de asigurare obligatorie de asistentd medicala in suma fixa in anul 2024 s-a
mentinut la cuantumul din 2023 — 12636 lei.

Conform datelor Biroului national de statisticd, in anul 2024, castigul salarial mediu lunar
nominal brut a constituit 14 096,7 lei. Respectiv, avand in vedere acest salariu mediu brut pe
economie putem concluziona ca pretul primei de AOAM, pe care il achita o persoand angajata, in
medie timp de un an, este de 15 224 lei, contributia respectiva fiind cu 2588 lei mai mare decat
marimea primei in suma fixa stabilita pentru anul 2024.

Deja in mod traditional, pentru anumite categorii de persoane care s-au asigurat in mod
individual in anul 2024, au fost mentinute reducerile la valoarea primei, daca acestia si-au achizitionat
prima pana la data de 31 martie 2024:

- 1014 let (respectiv 92% reducere din costul real al politei) pentru proprietarii de terenuri cu
destinatie agricola;

- 1622 lei (respectiv 87,2% reducere din costul real al politei) pentru persoanele fizice care

- 2028 lei (respectiv 84% reducere din costul real al politei) pentru: fondatorii de intreprinderi
individuale; persoanele fizice care iau in arenda sau folosintd terenuri cu destinatie agricola; titularii
de patenta de intreprinzator; persoanele fizice care dau in arenda unitati de transport, incaperi, utilaje
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si alte bunuri materiale; persoanele fizice care desfasoara activitati in domeniul achizitiilor de produse
din fitotehnie si/sau horticultura si/sau de obiecte ale regnului vegetal; alti cetiteni ai Republicii
Moldova, strdinii titulari ai dreptului de sedere permanenta si beneficiarii de protectie internationala,
care nu sunt angajati si nu fac parte din nici una din categoriile enumerate si nu sunt asigurate de
Guvern, care fac dovada aflarii in Republica Moldova pentru cel putin 183 de zile pe parcursul anului
bugetar; strdinii cdrora li s-a acordat dreptul de sedere provizorie pe teritoriul Republicii Moldova
pentru reintregirea familiei, pentru studii, pentru activitati umanitare, de voluntariat sau religioase si
care nu sunt angajati.

- 4056 lei (respectiv 68% reducere din costul real al politei) pentru toti cei care au achitat prima
fixd in termen de pand la data de 31 martie 2024, precum si mediatorii, notarii, avocatii, executorii
judecatoresti, expertii judiciari care activeaza in cadrul unui birou de expertiza judiciard, interpretii,
traducatorii si administratorii autorizati, indiferent de forma juridica de organizare a activitatii,
neangajati.

In opinia Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova aceste reduceri reprezinti un tratament
discriminatoriu din punct de vedere financiar fatd de persoanele angajate, subminand prin aceasta
principiul de achitabilitate in protectia populatiei tarii.

O scurtd analiza expusd de Federatie in avizul la proiectul Legii fondurilor asigurarilor
obligatorii de asistentd medicald pe anul 2024 a intarit argumentul expus privind existenta unei
inechitati:

- cei care au cumparat prima cu 1014 lei pana la data de 31 martie 2024, au achitat de aproape
14 ori mai putin decat suma achitatd in mediu timp de un an de catre o persoana angajata;

- cel care au cumparat prima cu 1622 lei pana la data de 31 martie 2024, au achitat de 8,7 ori
mai putin decat suma achitatd in mediu timp de un an de catre o persoand angajata;

- cel care au cumparat prima cu 2028 lei pana la data de 31 martie 2024, au achitat de 7 ori
mai putin decat suma achitatd in mediu timp de un an de catre o persoana angajata;

- cel care au cumparat prima cu 4056 lei pana la data de 31 martie 2024, au achitat de 3,5 ori
mai putin decat suma achitatd in mediu timp de un an de catre o persoana angajata.

Este de mentionat ca Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova nu a sustinut mentinerea
acestor reduceri la costul primei in suma fixa, pozitie care a fost inclusa in mai multe revendicari
adresate autoritatilor statului, inclusiv In avizul la proiectele anuale ale Legii fondurilor asigurarilor
obligatorii de asistentd medicala.

Numarul persoanelor asigurate in sistemul asigurarilor obligatorii de asistentd medicald Tn anul
2024 a constituit circa 2,4 mil. de persoane, in ultimii 5 ani inregistrandu-se o scadere cu 19 949 de
persoane in numarul total de persoane asigurate cuprinse in sistemul asigurarilor obligatorii de
asistentd medicala. Pe de alta parte, a crescut numarul persoanelor asigurate in mod individual cu
42621 de persoane si numarul persoanelor asigurate de Guvern cu 22 391 de cetateni (tabelul nr.10)

Tabelul nr. 11. Numdrul persoanelor asigurate in SAOAM,
anii 2020-2024

Persoane Persoane Persoane
.. Total de persoane . . N .

Anii asigurate (pers.) asigurate asigurate in mod | asigurate de

angajate individual Guvern
2020 2 573 389 880 990 63 210 1629 189
2021 2 545 868 874 950 65 087 1 605 831
2022 2518 982 872 709 62 756 1583 517
2023 2432 416 825 130 95 282 1512 004
2024 2 412 467 740 169 137 903 1534 395

(prealabil)

Totodata, numarul persoanelor asigurate de Guvern s-a majorat in anul 2024 cu circa 22 mii de
persoane, constituind in anul 2024 circa 1 mil 534 mii de persoane.
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2.6. Directiile prioritare de utilizare a Fondurilor asigurarii obligatorii de asistenta medicala

Cu privire la directiile prioritare de utilizare a FAOAM, legislatia a ramas neschimbata,
respectiv, veniturile din SAOAM se repartizeaza in felul urmator:
a) fondul pentru achitarea serviciilor medicale si farmaceutice — nu mai putin de 94%;
b) fondul de rezerva — pana la 1%;
¢) fondul masurilor de profilaxie — 1%;
d) fondul de dezvoltare si modernizare a prestatorilor publici de servicii medicale — pana la
2%);
e) fondul de administrare a sistemului de asigurare obligatorie de asistentd medicald — pana la
2%.
in anul 2024 fondul pentru achitarea serviciilor medicale si farmaceutice a constituit 15 639,1
mil. lei, cu 11,5% mai mult decat in anul 2023, ceea ce constituie 98,7% din totalul cheltuielilor
fondurilor asigurdrii obligatorii de asistentd medicala (tabelul nr. 12, figura nr. 6).

Tabelul nr. 12. Ponderea Fondului pentru achitarea serviciilor medicale si farmaceutice in
totalul cheltuielilor,
anii 2020-2024

Fondul pentru achitarea _— Ponderea
. . . . Cheltuielile .
serviciilor medicale si fondului de
.. . ’ Crestere FAOAM < A
Anii farmaceutice . baza in total
anuala (%) | (executate) -
(executat) (mil.lei) cheltuieli
(mil. lei) ' (%)
2020 8270,1 +12,8 8405,5 98,4
2021 11436,2 +38,3 11552,1 99,9
2022 118248 +3,4 11963,3 98,8
2023 13601,7 +15,0 13776,1 98,7
2024 15639,1 +11,5 15849,9 98,7
2025 (aprobat) 17101,5 +9,3 17391,5 98,3

Figura nr. 6. Ponderea Fondului pentru achitarea serviciilor medicale si farmaceutice

in totalul cheltuielilor,
anii 2020-2024
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2.7. Participarea reprezentantilor sindicatului la administrarea unitatii

Participarea salariatilor la administrarea unitatii constituie unul din drepturile de baza ale
salariatilor. Dispozitia art.9 alin.(1) lit. j) din Codul muncii dispune, in acest sens, ca salariatul are
dreptul la participare in administrarea institutiei, in conformitate cu aceste prevederi si contractele
colective de munca. Dreptul salariatilor la administrarea unitatii se realizeaza, de regula, prin
intermediul organizatiile sindicale primare.

Or, participarea salariatilor, respectiv a reprezentantilor acestora la administrarea unitatii este
garantata de legislatie ca una dintre formele de realizare a parteneriatului social in sfera muncii.

Membrii organizatiilor sindicale primare trebuie sd se implice activ la luarea deciziilor interne
ce priveste administrarea unitdtii sau in stabilirea unor drepturi privind raporturile de munca ale
salariatilor.

In conformitate cu informatia prezentati de presedintii organizatiilor sindicale primare in
rapoartele anuale, in anul 2024, implicarea acestora in repartizarea mijloacelor financiare prin
Devizele de venituri si cheltuieli si controlul executarii lor nu a fost considerabila, deoarece din cele
238 de organizatii sindicale primare doar 125 (52,5%), comparativ cu 167 de organizatii (respectiv
72%) in anul 2023, au declarat cd au participat la elaborarea Devizelor de venituri si cheltuieli si au
examinat Devizul in comun cu administratia Unitatii. Cauzele invocate ale acestui fenomen sunt lipsa
de posibilitate sau reticenta administratiei.

Totodatd, in anul 2023, din 238 de organizatii sindicale primare doar 137 (57,6%) au declarat
ca au participat la intocmirea listelor tarifare a angajatilor institutiei si, respectiv 97 (40,8%) au
mentionat cd au participat la examinarea situatiei economico-financiare a institutiei la
adunarea/conferinta colectivului de munca.

Aceastd analiza arata o situatie mai deficitara decét in anul 2023, intrucat se incalca grav dreptul
consfintit prin legea supremd a muncii pentru salariati de a participa la administrarea unitatii in care
activeaza, prin intermediul organizatiei sindicale din care face parte.

Important de mentionat este ca prevederile actelor normative in vigoare si conform Conventiei
colective (nivel de ramurd), membrii comitetelor sindicale trebuie inclusi in componenta urmatoarelor
comisii interne:

a) Comisia privind tarifarea angajatilor;

b) Comisia privind stabilirea vechimii in munca si a vechimii in specialitate a angajatilor;

c) Comisia de evaluare si validare a performantelor profesionale individuale in munca.
Totodatd, angajatorul trebuie sa consulte organul sindical in urmatoarele chestiuni:

- 1n procesul de elaborare si ajustare a statelor de personal ale Unitétii;

- laelaborarea listelor de tarifare pentru anul de gestiune;

- 1n procesul de planificare a mijloacelor financiare pentru plata muncii, pentru formarea
profesionald, pentru stabilirea premiilor si a altor suplimente la salariu;

- la examinarea situatiilor financiar-economice ale institutiilor;

- 1n cazul cand angajatorul initiaza desfacerea contractului individual de muncd al unui
membru de sindicat, este necesara consultarea prealabild in scris a organului sindical
respectiv;

- 1n procesul de identificare a functiilor pentru care este necesard formarea profesionala;

- 1norice decizie care poate influenta drepturile si interesele salariatilor, precum si la luarea
deciziei de a planifica 0,15% raportat la fondul de salarizare pentru solutionarea
problemelor salariatilor.

2.8. Obiectivele si revendicarile Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
in domeniul finantirii ocrotirii sanatatii

Obiective propuse in domeniul finantarii domeniului sanatatii:

1. Monitorizarea situatiei privind finantarea suficienta a institutiilor medicale de catre stat,
respectiv de catre Compania Nationala de Asigurari in Medicina, astfel incat sursele financiare
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alocate sa asigure plata decenta si corectd a salariilor lucratorilor — pe de o parte, si oferirea de
servicii medicale adecvate si de calitate cetatenilor — pe de alta parte.

2. Monitorizarea si analiza gestiunii surselor destinate sistemului de sanatate, inclusiv a
Fondurilor asigurarii obligatorii de asistenta medicala.

3. Solicitarea reducerii constrdangerilor bugetare si limitarilor in gestionarea mijloacelor
financiare detinute de institutiile medicale.

4. Solicitarea revizuirii formulei de calcul a transferurilor de la bugetul de stat catre fondurile
asigurarii obligatorii de asistenta medicala pentru categoriile de persoane neangajate asigurate de
Guvern, astfel incat transferurile de la bugetul de stat sa se calculeze prin inmultirea numarului
persoanelor neangajate pentru care Guvernul are calitatea de asigurator (la data de 31 decembrie
a anului precedent anului de gestiune) cu marimea primei de asigurare obligatorie de asistentd
medicala calculata in suma fixa, dar nu prin indexarea cu Indicele pretului de consum pentru anul
precedent a volumului transferurilor de la bugetul de stat in fondurile asigurarii obligatorii de
asistenta medicala pentru anul precedent.

5. Solicitarea ajustarii la valoarea reald a costului primei de asigurare in forma de suma fixa
si eliminarea reducerilor la acest cost pentru anumite categorii de persoane sau ocupatii, care nu se
mai considerad a fi vulnerabile din punct de vedere al veniturilor detinute.

6. Solicitarea finantarii complete de catre Compania Nationala de Asigurari in Medicina a
cazurilor tratate in institutiile medicale, conform costurilor reale si eliminarea practicii de a penaliza
financiar institutiile in cazul invalidarii de catre Compania Nationala de Asigurari in Medicina a
cazurilor tratate realizate de catre institutii.

7. Sesizarea conducatorilor unitatilor medicale despre obligatia de a respecta dreptul
salariatilor, respectiv al sindicatelor, la administrarea institutiilor, in conformitate cu dreptul
acestora garantat de legislatie, in scopul valorificarii corecte, obiective, transparente §i oportune a
mijloacelor financiare de catre managerii institutiilor medicale.

8. Reanimarea s§i amplificarea parteneriatului social din ramurd, inclusiv prin prisma
examinarii propunerilor parvenite din partea sindicatelor cu privire la modul de finantare a
institutiilor medicale.
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CAPITOLUL 111

REMUNERAREA MUNCII, MOTIVAREA SI PROTECTIA
ANGAJATILOR DIN DOMENIUL SANATATI|I

Directiile prioritare de sustinere a salariatilor din domeniul sanatatii pentru Federatia Sindicala
»dandtatea” din Moldova, 1n anul 2024, au fost orientate in scopul punerii in valoare a eforturilor si
importantei muncii salariatilor din domeniul sanatatii, precum si intru asigurarea garantiilor sociale
si economice ale salariatilor din ramura.

In urma lucrérilor Consiliul Republican al Federatiei din 17 aprilie 2024, Federatia a inaintat
autoritdtilor statului un sir de revendicari, printre care si cresterea salariilor pentru lucrdtorii din
ramura. Or, Federatia a solicitat continuarea implementarii majorarii veniturilor salariale cu cel putin
20% 1n anul 2024 1n scopul stabilirii unor salarii echitabile si decente pentru personalul care activeaza
in domeniul medical si sanitar.

Solicitarile Federatiei privind cresterea veniturilor salariale ale lucratorilor din unitatile
medicale au fost orientate spre:

I. Modificarea si completarea Legii nr.270/2018 privind sistemul unitar de salarizare 1n sectorul
bugetar, sub urmatoarele aspecte:

1. Stabilirea unei valori de referinta unice pentru toti salariatii din sectorul bugetar (respectiv,
anularea valorilor de referinta derogatorii de la valoarea generald pentru anumite categorii de angajati)
si a unor coeficienti specifici pe sectoare sau domenii.

2. Amendarea art.27 din Lege, In scopul stabilirii unei norme generale care sa prevada expres
ca, atunci cand salariul de baza stabilit in conditiile acestei legi (corespunzator clasei de salarizare
stabilite in functie de categoria de calificare, vechimea in munca, nivelul unitatii bugetare) este mai
mic decat salariul minim pe tard, sa se prevada o platd compensatorie (pand la marimea salariului
minim pe tara) la acel salariu de baza si nu la salariul total lunar calculat (care include salariul de baza
si toate sporurile, premiile si alte drepturi salariale acordate suplimentar la salariul de baza
corespunzator fiecarei categorii de personal).

3. Cresterea claselor de salarizare pentru personalul din institutiile medicale bugetare, astfel
incdt majorarea salariilor angajatilor sd fie realizatd prin cresterea salariului de baza (raportat la
salariul minim pe tara) si nu prin introducerea sau majorarea unor sporuri la salariul de baza.

4. Egalarea marimii salariilor stabilite pentru personalul din unitdtile medicale bugetare si
salariile stabilite pentru personalul din cadrul institutiilor medico-sanitare publice incadrate in
SAOCAM.

5. Cresterea claselor de salarizare pentru cercetatorii stiintifici cu functii medicale din
laboratoarele stiintifice din cadrul institutiilor medicale.

6. Cresterea claselor de salarizare pentru cadrele didactice din institutiile de invatdmant
profesional medical si farmaceutic (centre de excelentd/colegii medicale).

7. Stabilirea salariilor pentru medicii rezidenti din unitatile medicale in marime egala, indiferent
daca acestia activeaza in unitati bugetare sau in unitati medicale din SAOAM.

8. Excluderea din art.21 al Legii nr.270/2018 privind sistemul unitar de salarizare in sectorul
bugetar a normei care stabileste limita maxima a premiilor unice acordate salariatilor (5% din fondul
anual de salarizare la nivel de unitate bugetara), intrucat premiile deja se achita din contul economiilor
formate si nu este judicioasa aceasta limitd de 5%.

I1. Implementarea unor modificari si completari la Regulamentul privind salarizarea angajatilor
din institutiile medico-sanitare publice incadrate in SAOAM, aprobat prin Hotararea Guvernului
nr.837/2016, sub urmatoarele aspecte:

1. Reincluderea in structura salariului a platii suplimentare pentru detinerea categoriei de
calificare pentru personalul medical si farmaceutic din cadrul institutiilor medico-sanitare publice
incadrate in SAOAM, similar cu norma stabilitd pentru personalul medical si farmaceutic care
activeaza in institutiile medicale finantate de la bugetul de stat.

23



2. Majorarea salariilor personalul care activeazd in sfera de ionizare (radiologie), prin
includerea acestora in grila de salarizare prevazuta pentru personalul medical din serviciul medicinei
nucleare.

3. Includerea unei norme care sa prevada ca salariile de functie ale asistentilor medicali-sefi din
institutiile medico-sanitare publice, indiferent de numarul de paturi din institutie, sa se stabileasca
pornind de la salariul directorului sau vice-directorului, prin reducere cu un anumit procent.

4. Plata suplimentului pentru realizarea indicatorilor de performanta si a suplimentului pentru
munca de noapte pentru medicii rezidenti.

5. Reincluderea platii premiului pentru rezultatele activitatii curente, similar cu prevederea din
sistemul de salarizare pentru sectorul bugetar.

Cu toate acestea, rezultatele au fost modeste si nivelul de salarizare al salariatilor din domeniul
medical in anul 2024 a ramas neatractiv.

Totodata, au fost implementate urmatoarele modificari:

1. In rezultatul negocierilor dintre partenerii sociali, de la 1 ianuarie 2024 a fost stabilit salariul
minim pe tara de 5000 lei.

Respectiv, Federatia a venit in adresa Ministerului Sanatatii cu propuneri privind ajustarea
legislatiei privind salarizarea cadrelor medicale in scopul implementarii acestui minim de salariu. Au
fost implementate modificari la Legea nr.270/2018 privind sistemul unitar de salarizare in sectorul
bugetar si la Hotararea Guvernului nr.837/2016 pentru aprobarea Regulamentului privind salarizarea
angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in SAOAM, prin care s-a prevazut ca in
cazul in care, pentru unii salariati salariul lunar calculat pentru o functie cu durata normala a timpului
de munca este mai mic de 5000 de lei, acestia vor beneficia de plati compensatorii, care se determina
ca diferenta dintre suma de 5000 de lei si salariul lunar calculat.

2. De lalianuarie 2024 a fost majorata valoarea de referinta de la 1900 lei la 2100 lei pentru
personalul din institutiile medicale bugetare.

3. De la I ianuarie 2024 a fost majorata valoarea de referinta de la 1900 lei la 2500 lei pentru
personalul Agentiei Medicamentelor si dispozitivelor medicale.

3.1. Salariul mediu lunar al angajatilor din institutiile medicale
din subordinea Ministerului Sanatitii in anul 2024

In anul 2024, castigul salarial mediu lunar brut al lucritorilor din domeniul sinatatii (activitati
referitoare la sanatatea umana, sector real si sector bugetar), conform datelor Biroului National de
Statistica, a reprezentat 17 725 lei, acesta fiind cu 25,7% mai mare decat castigul salarial mediu lunar
nominal brut pe economie (14 096,7 lei), al patrulea an consecutiv.

Respectiv, in anul 2024, castigul salarial mediu lunar brut al lucratorilor din domeniul sanatatii
si asistentei sociale a constituit 15 502,8 lei (sector real si sector bugetar).

Castigul salarial mediu lunar brut al lucratorilor din domeniul sanatatii (activitati referitoare la
sandtatea umana, sector real si sector bugetar), a constituit 17 725 lei, fiind in crestere fata de anul
2023 cu 2053,7, lei sau cu 13,1% (tabelul nr. 13, figura nr. 7).

24



Tabelul nr. 13. Castigul salarial mediu lunar brut al unui angajat din sectorul sanatatii,

anii 2020-2024
Castigul salarial Crestere
mediu lunar brut Acts
. . Castigul
al unui angajat ok Ponderea
. salarial A g . .
din sectorul . castigului unui
o mediu Ce
sanatatii | angajat din
. e eio: unar T
Anii (activitati lei o nominal sectorul sanatatii
referitoare la (lei) (%0) b in castigul salarial
< < < rut pe Ce
sanitatea umana / . mediu pe
<« . economie .
sanatate si . economie (%)
: S o ors (let)
asistenta sociala)
(lei)
+1925,7/ +24,5/
2020 9778,6/8718,9 +1558 8 +21.8 8107,5 120,6
+3244.,4 | +33,2/
2021 | 13023,0/11299,5 +2580.6 +29.6 9115,9 142,9
+368,6 / +2,8/
2022 | 13391,6/11651,1 +351.6 +3.1 10529,1 127,2
+2279,7/ +17,0/
2023 | 15671,3/13647,5 +1996.4 +171 12354,7 126,8
+2053,7/ +13,1/
2024 | 17725,0/15502,8 +1855,3 +13.6 14096,7 125,7

Figura nr. 7. Evolutia castigului salarial mediu lunar al unui angajat din sectorul sanatatii,
anii 2020-2024
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Pentru salariatii din institutiile medicale incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de asistenta
medicala, salariul mediu lunar brut (format din toate sporurile si suplimentele), in mediu pe institutii
de orice tip de asistenta medicala (asistenta medicala spitaliceasca, prespitaliceasca, primara etc.), in
anul 2024, a crescut in medie cu 10,6% comparativ cu anul 2023.

De remarcat ca, in pofida faptului ca in anul 2024 nu au fost implementate majorari efective de
salarii de functie, s-a resimtit in anul 2024 majorarea veniturilor salariale pentru personalul medical,
urmare a impactului majorarilor salariilor de functie cu 15% din luna octombrie 2023.

La nivel de tara, in institutiile incadrate in SAOAM, la medici salariile au crescut in anul 2024
comparativ cu anul 2023 cu 9,6% (respectiv cu 1792,2 lei in mediu), la asistente medicale — cu 10,3%
(respectiv cu 1193,1 lei), iar la personal sanitar auxiliar — cu 14,2% (respectiv cu 951,1 lei).

Daca in anul 2023, cel mai mult in mediu au crescut salariile totale la categoria personal medical
cu studii medii (cu 20,9%), in anul 2024 cele mai mari cresteri s-au inregistrat la categoria personal
sanitar auxiliar — cu 14,2%, rezultatul respectiv fiind datorat atat majorarilor salariale din ultimele
luni ale anului 2023, cat si datorita platilor compensatorii pana la valoarea salariului minim pe tara,
prevazute pentru aceasta categorie de personal (tabelul nr. 14).

Tabelul nr. 14. Salariul mediu pentru angajayii din institugiile medicale
incadrate in SAOAM, nivel national,
anii 2023-2024

Salariul Salariul Crestere
mediu lunar | mediu lunar
Categorii de personal la o funf: Ele lao funf: Ele absolutid | procentuali
ocupata in ocupata in (lei) (%)
anul 2024 anul 2023
(lei) (lei)

in medie pe institutii 13088,9 11831,7 +1257,2 +10,6
Medici 20485,7 18693,5 +1792,2 + 9,6
Personal medical mediu 12822,7 11629,6 +1193,1 +10,3
Personal sanitar auxiliar 7631,0 6679,9 +951,1 +14,2
Alt personal 11290,2 10094,1 +1040,6 +10,2

Pe categorii de institutii si tipuri de asistentd medicala, salariul mediu in institutiile medico-
sanitare publice, in anul 2024, comparativ cu anul 2023, s-au modificat in felul urmator:

In institutii spitalicesti de nivel republican, in medie, salariile au crescut per total cu 12,8%
(respectiv cu 1583,9 lei in mediu). Pe categorii de personal salariile medii lunare s-au majorat in felul
urmator: la medici — cu 15,9% (respectiv cu 2915,3 lei in mediu), la asistente medicale — cu 13,7%
(respectiv cu 1641,7 lei), la personalul auxiliar sanitar — cu 12% (respectiv cu 881,8 lei), iar la alt
personal — cu 14,6% (respectiv cu 1566,2 lei in mediu) (tabelul nr.15).

Tabelul nr. 15. Salariul mediu pentru angajatii din spitalele de nivel republican in
perioada anilor 2023-2024

Salariul mediu Salariul mediu Crestere
Spitale de nivel lunar la o functie | lunar la o functie < <
republican ocupati in 2024 | ocupati in 2023 abslol_uta procTn_tuala
(Iei) (Iei) (Iei) (Iei)
In medie pe institutii 13990,5 12406,6 +1583,9 +12,8
Medici 212287 18313,4 +2915,3 +15,9
Personal medical mediu 13650,8 12009,1 +1641,7 +13,7
Personal sanitar auxiliar 8227,7 7345,9 + 881,8 +12,0
Alt personal 12265,3 10699,1 +1566,2 +14,6
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In institutii spitalicesti de nivel municipal, salariile au crescut in medie cu 15,4% (respectiv cu
1830,8 lei in mediu). Pe categorii de personal salariile medii lunare s-au majorat in felul urmator: la
medici — cu 10,7% (respectiv cu 2036,0 lei in mediu), la asistente medicale — cu 18,1% (respectiv cu
2053,4 lei), la personalul auxiliar sanitar — cu 17,4% (respectiv cu 1202,8 lei), iar la alt personal — cu
14,3% (respectiv cu 1444,1 lei in mediu) (Tabelul nr.16).

Tabelul nr. 16. Salariul mediu pentru angajarii din spitalele de nivel municipal
in perioada anilor 2023-2024

Salariul mediu Salariul mediu Crestere
Spitale de nivel municipal lunar la o functie | funar la o functie absolutd | procentuala

ocupata _in 2024 ocupata _in 2023 (Iei) (%)

(lei) (lei)

in medie pe institutii 13689,6 11858,8 +1830,8 +15,4
Medici 20994,6 18958,6 +2036,0 +10,7
Personal medical mediu 13395,9 113425 +2053,4 +18,1
Personal sanitar auxiliar 8097,1 6894,3 +1202,8 +17,4
Alt personal 11565,7 10121,6 +1444,1 +14,3

In institutii spitalicesti de nivel raional: salariul mediu per institutie a crescut in medie cu 13,5%
(respectiv cu 1449,8 lei in mediu). Pe categorii de personal salariile medii lunare s-au majorat in felul
urmator: la medici — cu 12,8% (respectiv cu 2223,8 lei in mediu), la asistente medicale — cu 9,7%
(respectiv cu 1090,7 lei), la personalul auxiliar sanitar — cu 18,3% (respectiv cu 1125,8 lei), iar la alt
personal — cu 21,9% (respectiv cu 1800,8 lei in mediu) (tabelul nr.17).

Tabelul nr. 17. Salariul mediu pentru angajatrii din spitalele de nivel raional
in perioada anilor 2023-2024

Salariul mediu Salariul mediu Crestere
Spitale de nivel raional lunar la o functie | lunar la o functie absolut | procentuali
ocupata _in 2024 ocupata .in 2023 (Iei) (%)
(lei) (lei)
in medie pe institutii 12208,3 10758,5 +1449,8 +13,5
Medici 19645,0 17421,2 +2223,8 +12,8
Personal medical mediu 12373,6 11282,9 +1090,7 + 9,7
Personal sanitar auxiliar 7282,0 6156,2 +1125,8 +18,3
Alt personal 10025,5 8224,7 +1800,8 +21,9

In institutii medicale de asistentd medicald primari: in medie salariile au crescut cu 15,2%
(respectiv cu 1627,5 lei in mediu). Pe categorii de personal salariile medii lunare s-au majorat in felul
urmator: la medici — cu 12,8% (respectiv cu 2240,7 lei in mediu), la asistente medicale — cu 14,1%
(respectiv cu 1417,1 lei), la personalul auxiliar sanitar — cu 18,8% (respectiv cu 979,4 lei), iar la alt
personal — cu 17,2% (respectiv cu 1573,5 lei in mediu) (tabelul nr. 18).
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Tabelul nr

. 18. Salariul mediu pentru angajarii din institugiile medicale
de asistentd medicali primara raionale

in perioada anilor 2023-2024

. . Salariul mediu Crestere
o . Salariul mediu :
Institutii de asistenta . lunar la o
oo % lunar la o functie . 9 . -
medicala primara < A , functie ocupata | absolutd | procentuali
. ocupata in 2024 N .
raionale . in 2023 (lei) (%)
(lei) (Iei)
in medie pe institutii 12353,5 10726,0 +1627,5 +15,2
Medici 19667,0 17426,3 +2240,7 +12.8
Personal medical mediu 114747 10057,6 +1417,1 +14,1
Personal auxiliar sanitar 6187,7 5208,3 + 979,4 +18,8
Alt personal 10717,3 9143,8 +1573,5 +17,2

In unititile de asistentd medicald urgentd prespitaliceascd: in medie salariile au crescut cu
12,8% pentru toate categoriile de personal (respectiv cu 1773,3 lei in mediu). Pe categorii de personal
salariile medii lunare s-au majorat in felul urmator: la medici — cu 5,6% (respectiv cu 1368,3 lei in
mediu), la asistente medicale si felceri — cu 11,7% (respectiv cu 1985,3 lei), la personalul auxiliar
sanitar — cu 12,8% (respectiv cu 1068,6 lei), iar la alt personal — cu 17,3% (respectiv cu 1947,7 lei in
mediu) (tabelul nr. 19).

Tabelul nr. 19. Salariul mediu pentru angajatii din institutiile medicale
de asistentd medicald urgentd prespitaliceascd
in perioada anii 2023-2024

e . Salariul mediu Salariul mediu Crestere
Institutii de asistenta . . 2
e e < lunar la o functie | lunar la o functie . .
medicala urgenta - y A y absoluta | procentuala
. 1 < ocupata in 2024 | ocupata in 2023 .
prespitaliceasca (Iei) (Iei) (let) (%)
In medie pe institutii 15568,1 13794,8 +1773,3 +12,8
Medici 25662,4 242941 +1368,3 +5,6
Personal medical mediu 18913,7 16928,4 +1985,3 +11,7
Personal auxiliar sanitar 9430,4 8361,8 +1068,6 +12,8
Alt personal 13225,0 11277,3 +1947,7 +17,3

Pe de alta parte, salariatii din unitatile medicale bugetare, in anul 2024 au avut castiguri salariale
mai mici decat cei din institutiile medicale incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de asistentd
medicald. Acest fapt se explica prin sistemele de salarizare diferite aprobate pentru aceste categorii
de salariati, cat si prin faptul ca, in cazul personalului din institutiile medicale din SAOAM salariile
sunt mai mari din contul suplimentului pentru orele de noapte, care are o pondere importanta in totalul
salariului lunar.

Respectiv, 1n unitatile medicale finantate de la buget, in medie salariile au crescut 1n anul 2024
cu 18,1% pentru toate categoriile de personal (respectiv cu 1965,5 lei in mediu). Pe categorii de
personal salariile medii lunare s-au majorat in felul urmator: la medici — cu 7,7% (respectiv cu 1265,9
lei in mediu), la asistente medicale — cu 17,6% (respectiv cu 1858,1 lei), la personalul medical
inferior/auxiliar — cu 13,9% (respectiv cu 1085,4 lei), iar la alt personal — cu 28,4% (respectiv cu
2259,9 lei in mediu) (tabelul nr. 20).
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Tabelul nr. 20. Salariul mediu pentru angajatii din institugiile medicale bugetare
in perioada anilor 2023-2024

Salariul mediu Salariul mediu Crestere
Institutii medicale lunar la o functie | lunar la o functie g g
bugetare ocupata in 2024 | ocupata in 2023 absol_uta proc%ntuala
(Iei) (lei) (lei) (%)
In medie pe institutii 12799,4 10833,9 +1965,5 +18,1
Medici 17711,4 16445,5 +1265,9 + 7,7
Personal medical mediu 12432,5 10574,4 +1858,1 +17,6
Personal medical inferior 8896,1 7810,7 +1085,4 +13,9
Alt personal 10217,1 7957,2 +2259,9 +28,4

In anul 2024, salariatii din institutiile medicale bugetare au avut un salariu mediu lunar mai mic
cu 2,2% per total decat angajatii din unitatile medicale Incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de
asistenta medicala. Trebuie de remarcat ca diferenta salariala s-a redus in anul 2024, comparativ cu
anul 2023, cand aceasta diferenta a constituit 9%.

Respectiv, in cazul medicilor din unitatile medicale bugetare, acestia au inregistrat un nivel
salarial total cu 13,5% mai mic decat medicii din institutiile medicale incadrate in SAOAM, iar in
cazul asistentilor medicali din unitatile bugetare diferenta salariald a fost mai mica, respectiv, cu 3%
fata de aceeasi categorie de personal din unitatile incadrate in asigurari.

Ceea ce trebuie de remarcat este cd, la categoria personalului medical inferior si auxiliar sanitar,
cei din unitatile medicale bugetare au inregistrat venituri salariale mai mari cu 16,6% decat aceasta
categorie de personal din unitatile medicale incadrate in SAOAM (Tabelul nr. 21, Figura nr. 8).

Tabelul nr. 21. Salariul mediu pentru angajarii din institugiile medicale bugetare
faza de salariul mediu al angajatilor din instituziile din SAOAM,

in anul 2024
Salariul mediu Salariul mediu Diferenti
. lunar la o functie
lunar la o functie N °
. ocupata in anul ocupata in am.l.l
Categorii de personal e el o 2024 in institutiile | absoluti | procentuali
2024 in institutiile dicale di ' o
medicale bugetare medica’e din (let) (%)
(Iei) SAOAM
(lei)
In medie pe institutii 12799,4 13088,9 - 289,5 - 2,2
Medici 177114 20485,7 -2774,3 -13,5
Personal medical mediu 12432,5 128227 - 390,2 - 3,0
Personal sanitar auxiliar 8896,1 7631,0 +1265,1 +16,6
Alt personal 10217,1 11290,2 -1073,1 - 95
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Figura nr. 8. Salariul mediu al angajagilor institugiilor medicale bugetare fata de salariul mediu
al angajarilor institugiilor din SAOAM,

in anul 2024
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Este de mentionat faptul ca acest decalaj de salarii intre aceleasi categorii de personal, dar care
activeaza in unitati medicale finantate din surse diferite si, respectiv, sunt salarizate dupa sisteme de
salarizare diferita, in anul 2024 nu a fost atdt de mare, intrucat, in cazul salariatilor din unitatile
medicale bugetare au fost inregistrate cresteri salariale in contextul majorarii valorii de referinta de
la 1 ianuarie 2024 (de la 1900 lei la 2100 lei).

3.2. Plata suplimentului/sporului pentru indicatorii de performanta

Conform legislatiei in vigoare privind salarizarea lucratorilor din unitatile medicale, pentru
lucratorii din institutiile medicale incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de asistenta medicala,
conform legislatiei, fiecare institutie planifica in Devizul de venituri si cheltuieli cel putin 15 la suta
din totalul mijloacelor financiare ale salariatilor de baza, calculate pe institutie.

In cazul lucratorilor din institutiile medicale bugetare, mijloacele necesare pentru acordarea
sporului pentru performanta se aloca anual in limita a 10% din suma anuala a salariilor de baza pentru
personalul cu drept de a beneficia de spor de performanta.

In conformitate cu rapoartele anuale prezentate de organizatiile sindicale membre ale Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, majoritatea institutiilor medicale achitd sporul/suplimentul
pentru performanta, atat in cazul institutiilor bugetare, cat si in cazul institutiilor din sistemul
asigurdrii obligatorii de asistentd medicald. Respectiv, in fiecare institutie activeazd comisii de
evaluare a performantelor profesionale ale muncii, comisie din care face parte inclusiv un
reprezentant al organizatiei sindicale primare, si in cadrul careia se examineaza indeplinirea acestor
indicatori de performanta.

Plata indicatorilor de performanta in institutiile medicale din SAOAM

Pentru institutiille medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarilor medicale
obligatorii, in mediu per total institutii, cota indicatorilor de performanta din totalul salariilor medii
de functie lunare la o functie ocupatd a constituit, in medie, in anul 2024, 15,6% (ce constituie in
medie 1392,7 lei lunar la o functie ocupata), cu 0,2 puncte procentuale mai putin decat in anul 2023.

Pe categorii de personal in parte, indicatorii de performantd au fost achitati Tn urmatoarele
marimi:

30



- lamedici — in medie 15,5% din salariul de functie (ce constituie, in medie, 2205,3 lei lunar
la 0 functie ocupata), cu 1,9 puncte procentuale mai mult decat in anul 2023;

- la asistente medicale — 14,9% din salariul de functie (ce constituie, in medie, 1279,9 lei
lunar la o functie ocupata), cu 0,6 puncte procentuale mai putin decat in anul 2023;

- la personal sanitar auxiliar/infirmiere — 13,6% din salariul de functie (ce constituie, in
medie, 684,4 lei lunar la o functie ocupatd), cu 2,7 puncte procentuale mai mult decat in anul 2023
(tabelul nr. 22).

Tabelul nr. 22. Indicatorii de performanta achitati angajatilor
din instituriile medicale din SAOAM
in anii 2023-2024

Indicatori de performanta Indicatori de performanta
achitati la o functie ocupata in | achitati la o functie ocupata in
Categorii angajati = anul 20? 4 = anul 202?’
’ In valoare In valoare In valoare In valoare
absoluta procentuala absoluta procentuala
(lei) (%) (lei) (%)
In medie pe institutii 1392,7 15,6 1303,8 15,8
Medici 2205,3 15,5 1801,3 13,6
Personal medical mediu 1279,9 14,9 1329,3 15,5
Personal auxiliar sanitar 684,4 13,6 514,6 10,9
Alt personal 1526,9 19,5 1657,0 24,3

In functie de categoria institutiei si tipul de asistentd medicala prestatd in cadrul SAOAM, per
total la nivel de tara, cota indicatorilor de performanta din totalul salariilor medii de functie lunare la
o functie ocupata a fost de:

- 10,1% din totalul salariului mediu de functie lunar la o functie ocupata in spitalele raionale;

- 20,2% din totalul salariului mediu de functie lunar la o functie ocupatd in spitalele
republicane;

- 13,2% din totalul salariului de functie lunar la o functie ocupata in institutiile prestatoare de
asistenta medicala primara;

- 28,8% din totalul salariului de functie lunar la o functie ocupatd in institutiile prestatoare de
asistentd medicald urgenta prespitaliceasca.

Analiza platii indicatorilor de performanya in institutiile medicale bugetare

in anul 2024, in unitatile medicale bugetare, sporul pentru performanta achitat angajatilor a
constituit, Tn medie, 8,8%, cu 1,0 puncte procentuale mai mult in mediu fatd de anul 2023. De
mentionat ca plafonul maxim stabilit de legislatie este de 10%.

Pe categorii de personal sporul pentru performanta a fost achitat in mediu astfel:

- la medici — 7,3% (cu 0,2 puncte procentuale mai mult decat in anul 2023);

- la asistente medicale — 7,2% (3,7 puncte procentuale mai mult decat in anul 2023);

- la infirmiere — 5,8% (cu 0,4 puncte procentuale mai putin decat in anul 2023) si 12,7% la
categoria personalului administrativ-gospodaresc (cu 0,6 puncte procentuale mai mult decat in anul
2023).

In comparatie cu salariatii din unititile medicale incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de
asistenta medicala care au beneficiat lunar in mediu de cate 1392,7 lei pentru indicatorii de
performanta, angajatii unitatilor medicale bugetare au ridicat in anul 2024, in medie, cate 671,7 lei
lunar, care au reprezentat sporul de performanta (tabelul nr. 23, figura nr. 9).
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Tabelul nr. 23. Plata sporului/suplimentului pentru performanta achitat angajatilor din
institutiile medicale bugetare si institutiile medicale din SAOAM,

in anul 2024
Spor de performanta achitat la Ir}dlc_atorl de pe.rformantaA
. SRR achitati la o functie ocupata in
o functie ocupati in institutiile | . . "’ A o
) o medicale bugetare (2024) institutiile medicale incadrate in
Categorii angajati SAOAM (2024)
In valoare In valoare In valoare In valoare
absoluta procentuala absoluta procentuala
(lei) (%) (lei) (%)
In medie pe institutii 671,7 8,8 1392,7 15,6
Medici 734,4 7,3 2205,3 15,5
Personal medical mediu 498,6 7,2 1279,9 14,9
Personal medical 293,6 5,8 684,4 13,6
inferior
Alt personal 881,2 12,7 1526,9 19,5

Figura nr. 9. Plata sporului/suplimentului pentru performanta achitat angajatilor din institugiile
medicale bugetare si institutiile medicale din SAOAM

in anul 2024
2500 -
2205,3

2000 H
1500 | 1392,7 15269
1000 - 6717 734,4

500 -

O T T T T T
in medie pe Medici Personal medical Personal medical Alt personal
institutii mediu inferior

Spor de performanta achitat la o functie ocupata in institutiile medicale bugetare (lei)

M Indicatori de performanta achitati la o functie ocupata in institutiile medicale incadrate in SAOAM (lei)

3.3. Stimularea angajatilor prin plata premiilor si a ajutorului material

Legislatia nationala prevede dreptul angajatilor de a beneficia de premii si ajutoare materiale.
Conventia colectiva (nivel de ramurd) pentru anii 2022-2025 extinde aceste drepturi, prin negocierea
si aprobarea cu partenerii sociali a Regulamentului-tip privind premierea si acordarea ajutorului
material salariatilor, salariatilor pentru recuperarea sanatatii, tratament si intremare, in cazuri de
calamitati naturale, decese etc., de reguld, asociat la concediul anual.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova examineaza, anual, acest aspect si Indeamna
conducatorii unitatilor sd respecte aceste prevederi, in special conducatorii institutiilor medicale
bugetare si sd acorde salariatilor platile suplimentare in acest sens.

Majoritatea institutiilor medicale din sistemul asigurarii obligatorii de asistenta medicala, din
contul economiilor formate, au achitat premii salariatilor cu ocazia zilelor profesionale si de
sarbatoare, compensand astfel neplata ajutorului material.

Ingrijoritor este faptul ¢4, in anul 2024, un numdr foarte mic de institutii au acordat ajutoare
materiale angajatilor (doar 27 de institutii).

32



3.4. Planificarea cheltuielilor financiare pentru solutionarea problemelor angajatilor (0,15%)

Legislatia Republicii Moldova (Codul muncii, Conventia colectiva nivel de ramura in domeniul
sanatdtii, Legea sindicatelor, Contractele colective de muncd) prevede dreptul conducatorilor
unitatilor de a planifica si cheltui o cota de 0,15% raportat la fondul de salarizare pentru solutionarea
problemelor personale ale salariatilor.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova examineaza, anual, acest aspect si indeamna
conducatorii unitdtilor sa respecte aceste prevederi.

Din pacate, nu in toate institutiile au fost respectate aceste prevederi in anul 2024. Astfel, au
planificat mijloace financiare pentru solutionarea problemelor salariatilor:

- 12 institutii spitalicesti de nivel republican incadrate in sistemul asigurdrilor medicale
obligatorii;

- 22 institutii spitalicesti de nivel raional incadrate in sistemul asigurarilor medicale obligatorii
(cu 3 mai putin decat in anul 2023);

- 86 Centre de sanatate de asistentd medicald primara de nivel raional (cu 11 mai putin decat
in anul 2023);

- 15 unitati medicale incadrate in sistemul asigurarilor medicale obligatorii din municipiul
Chisindu si 4 din municipiul Balti;

- si 3 institutii bugetare (cu 2 mai putin decat in anul 2023).

Mentionam ca, special institutiile medicale cu finantare bugetara nu planificd mijloace
financiare in marime de cel mult 0,15% din fondul de salarii pentru solutionarea problemelor
angajatilor in scopurile stabilite in Contractul colectiv de munca, in conformitate cu prevederile Legii
sindicatelor nr.1129/2000 si cu prevederile Conventiei colective nivel de ramura.

Acest fapt reduce din posibilitatile angajatorului de a detine surse financiare planificate separat
pentru solutionarea eventualelor probleme ale salariatilor, inclusiv pentru ajutorarea acestora in unele
situatii critice.

3.5. Obiectivele si revendicarile Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
in domeniul remunerarii muncii si protectiei social-economice a salariatilor

Ramura ocrotirii sanatatii se confrunta in ultimele decenii cu o situatie critica privind existenta
cadrelor medicale apte de munca. Or, asigurarea activitatii medicale continue este determinata in
primul rand de reducerea acelui deficit de personal medical si stagnarea procesului de fluctuatie al
personalului din institutiile medicale.

Pentru a reduce efectul negativ al lipsei cadrelor medicale in tard si exodul acestora cétre alte
tari, sunt necesare intreprinderea unor masuri orientate pe stimularea financiara a cadrelor medicale,
dar si asigurarea conditiilor adecvate de munca.

Pentru perioada urmatoare, obiectivul de baza al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova
ramane continuarea activitatilor de sustinere financiar-economica a salariatilor prin:

1. Monitorizarea respectarii prevederilor actelor normative in vigoare privind plata muncii §i
inaintarea propunerilor de ajustare continua a sistemului de plata a muncii, in temeiul argumentelor
si sesizarilor parvenite de la colectivele de munca.

2. Solicitarea indexarii anuale a salariilor, in conformitate cu prevederile art.133 din Codul
muncii al Republicii Moldova, care stabileste expres ca sporirea nivelului conginutului real al
salariului se asigurd prin indexarea salariului in legdatura cu cresterea preturilor de consum la
marfuri si servicii.

3. Solicitarea cresterilor graduale ale salariilor angajatilor din ramura prin prisma stabilirii
unor salarii echitabile si decente conform importantei profesiei medicale (atat pentru cei din sistemul
bugetar, cdt si pentru cei din asigurari).

4. Solicitarea majorarii salariilor minime pe tard la valoarea cel putin a 50% din salariul
mediu pe economie si, respectiv, ajustarea cadrului normativ in acest sens .
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5. Solicitarea echivalarii nivelului salarial pentru personalul din unitatile medicale bugetare
si pentru personalul din cadrul instituziilor medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarii
obligatorii de asistenta medicala, inclusiv a medicilor si farmacistilor rezidenfi.

6. Solicitarea reincluderii in structura salariului cadrelor medicale din sistemul asigurarilor
obligatorii a platii suplimentare pentru detinerea categoriei de calificare, similar cadrelor medicale
care activeaza in institutiile medicale finansate de la bugetul de stat.

7. Solicitarea majorarii salariilor (clasei de salarizare) pentru cercetatorii stiinfifici cu functii
medicale din laboratoarele stiintifice din cadrul institutiilor medicale si a personalului didactic si
stiingifico-didactic din invatamdntul medical.

8. Solicitarea majorarii salariilor pentru medicii experti judiciari.

9. Participarea activa si continuad la ajustarea legislatiei in domeniul asigurarilor sociale de
stat, in special a celor din domeniul ocrotirii sanatatii si solicitarea ajustarii cadrului legal al
functionarii sistemului public de pensii.

10. Promovarea propunerilor privind reducerea poverii fiscale asupra angajatilor, in special a
celor din domeniul ocrotirii sanatatii.

11. Sesizarea cazurilor de nerespectare a prevederilor Conventiei colective de ramura si a
contractelor colective de munca de catre angajatori sau de catre organele statului abilitate cu functii
de control, sub aspectul neadmiterii lezarii anumitor drepturi salariale negociate suplimentar pentru
angajarii din instituriile medicale.
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CAPITOLUL IV
PARTENERIATUL SOCIAL iN SFERA MUNCII
4.1. Informatii generale

Parteneriatul social reprezinta un mecanism esential pentru solutionarea problemelor din
domeniul muncii, avand un rol determinant in asigurarea unor conditii de munca decente si a unei
comunicari eficiente intre partile implicate. Cu toate acestea, anul 2024 a fost marcat, din pacate, de
stagnarea dialogului social la nivel de ramura, continudnd tendinta negativa observata in anul
precedent.

Ministerul Sanatatii nu a dat curs solicitarilor Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” privind
consultarile pe teme esentiale legate de reorganizarile din sistemul de sanatate. Desi prevederile
Conventiei colective la nivel de ramura pentru anii 2022-2025 impun obligativitatea consultarii
partenerilor sociali, Ministerul a preferat sa actioneze unilateral, promovand initiative ce au impact
direct asupra salariatilor fara a le supune unui proces transparent de dialog social. Aceasta lipsa de
consultare a generat nemultumiri in randul angajatilor din sistemul medical, precum si tensiuni in
colectivele de munca.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova a continuat sa militeze pentru drepturile
membrilor sai, implicandu-se activ in negocierile colective pentru elaborarea si semnarea contractelor
colective de munca. La momentul actual, in 234 institutii sunt in vigoare contracte colective de
munca, elaborate in conformitate cu prevederile Conventiei colective nivel de ramura. Cu toate
acestea, partenerii sociali nu au demonstrat aceeasi implicare activa, iar in unele unitati contractele
colective nu sunt respectate in totalitate.

Un alt aspect problematic este aplicarea mecanismului de dialog social la nivel de unitate. Desi
Comisiile pentru dialog social ,,angajator-salariati” sunt prezente in majoritatea institutiilor medicale,
activitatea acestora este adesea una formald, fard un impact real asupra deciziilor luate de
administratie. Unele institutii nu au respectat prevederile privind evidenta timpului de munca,
respectarea cotelor maxime de munca si drepturile sindicalistilor in cadrul unitatilor.

Lipsa unui dialog social autentic a afectat direct sectorul sanatatii, iar efectele sale sunt resimtite
de angajatii medicali prin cresterea presiunii la locul de munca si prin insuficienta unor masuri
eficiente de sprijin pentru acestia. Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova considera ca, fara o
reluare urgenta a consultarilor intr-un cadru echitabil, problemele din sistemul medical vor continua
sd se acutizeze, afectand atat salariatii, cat si beneficiarii serviciilor medicale.

Federatia ramane angajata in promovarea unui dialog social autentic si echitabil, solicitand
Ministerului Sanatatii respectarea obligatiilor asumate prin conventiile colective, consultarea reala a
partenerilor sociali si asigurarea unor conditii de munca decente pentru toti angajatii din domeniul
sanatatii.

4.2. Dezvoltarea parteneriatului social in sfera muncii

Dialogul social reprezinta un pilon fundamental al unei societati echilibrate, facilitand
cooperarea dintre angajati, angajatori si autoritati in vederea dezvoltdrii unui climat economic si
social stabil. Tarile care pun accent pe acest mecanism beneficiaza de economii mai reziliente, de o
mai bund protectie a drepturilor lucratorilor si de o capacitate crescutd de a gestiona schimbarile
economice si sociale.

Un dialog social autentic presupune nu doar schimbul de idei intre partenerii implicati, ci si
angajamentul real de a gasi solutii comune. Atunci cand sindicatele si angajatorii colaboreaza,
rezultatele sunt mai sustenabile si mai echitabile pentru toate partile. In acest mod, se pot preveni
conflictele de munca, se pot imbunatati conditiile de lucru si se poate asigura o dezvoltare economica
incluziva.

Mai mult decat un simplu instrument de negociere, dialogul social este un factor-cheie in
procesul de luare a deciziilor la nivel national. Prin promovarea unei comuniciri transparente si a
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unui proces participativ, se pot elabora politici publice care sa raspundd mai bine nevoilor societatii.
Acest mecanism devine si mai important in perioadele de criza, cand solidaritatea si cooperarea dintre
partenerii sociali pot contribui la gédsirea unor solutii eficiente pentru provocdrile economice si
sociale.

La nivelul de ramura, prin ordinul Ministerului Sanatatii nr.61/2022 Cu privire la constituirea
Comisiei de ramura pentru consultari si negocieri colective din domeniul ocrotirii sanatatii a fost
constituita aceasta Comisie si a fost aprobat Regulamentul de activitate al Comisiei de ramura pentru
consultari si negocieri colective din domeniul ocrotirii sanatatii.

Comisia de ramura are o structurd tripartita (Ministerul Sanatatii, Compania Nationala de
Asigurdri in Medicind si Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova), fiind condusa de un
presedinte (ministrul sanatatii, fapt ce nu este in conformitate cu prevederile art.24 alin.(1) din Legea
nr.245/2006, care prevede ca functia de presedinte al comisiei de ramurd trebuie sa fie detinuta de un
adjunct al conducatorului organului central de specialitate al administratiei publice) si un
vicepresedinte (directorul general al CNAM), cu un secretar al Comisiei fara drept de vot
(reprezentant al Ministerului).

In anul 2023 si anul 2024 nu a fost convocati nici o sedinti a Comisiei de ramura, chiar daca
Federatia a identificat anumite subiecte de discutie prioritare pentru a fi examinate, discutate si
negociate in cadrul acestei Comisii.

Doar 1n anul 2022, Comisia de ramura s-a convocat de doua ori cu scopul de a negocia proiectul
noii Conventii colective (nivel de ramuri) pe anii 2022-2025. in rezultat, la data de 18 iulie 2022 a
fost semnata Conventia Colectiva (nivel de ramura) pe anii 2022—2025.

Cu regret, in ultimii 3 ani, inclusiv in anul 2024, nu a fost elaborat un proiect comun al Planului
de activitate al Comisiei de ramura.

In anul 2024, la fel ca si in anul 2023, urmare a sedintei Consiliului Republican al Federatiei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, care a avut loc la data 17 aprilie 2024, Federatia a inaintat mai
multe revendicari, din care prima se referea la reluarea activitatii si functionalitatii comisiei de ramura
pentru consultari si negocieri colective (demers nr. 03-01/132 din 22.04.2024, inaintat partenerilor
sociali, Ministerului Sanatétii si CNAM).

In acest demers Federatia a propus de a relua exercitiul de consultare si negociere in cadrul
sedintelor Comisiei a problemelor resurselor umane din sanatate, precum si dezbaterea si examinarea
proiectelor de acte normative care vizeaza salariatii din unitdtile medicale si a altor subiecte de
importantd din domeniul resurselor umane din sanatate, printre care si negocierea altor garantii si
drepturi pentru acestia.

La acest demers am fost informati de catre Ministerul Sanatatii (prin demers nr.21/2703 din
10.0.2024) ca ,,va fi reluatd activitatea Comisiei, in cadrul cédreia vor fi consultate subiectele abordate
de Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova”.

Reamintim ca si in anul 2023 Federatia a venit cu o solicitare (nr. 03-01/291 din 22.06.2023)
catre partenerii sociali (Minister si CNAM) prin care a reiterat intentia de relansare a activitatii
comisiei de ramura, venind cu doud subiecte prioritare de discutie in cadrul sedintelor de lucru ale
Comisiei:

1. Examinarea si elaborarea in comun a proiectului de hotdrare de Guvern de modificare a
Regulamentului privind salarizarea angajatilor din institutiile medico-sanitare publice incadrate in
sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicala, aprobat prin Hotararea Guvernului nr.837/2016,
in vederea majorarii salariilor de functie si ajustarii grilelor salariale in raport cu gradul de risc pentru
fiecare specialitate/post aparte si inlaturarea unor lacune din Regulament.

2. Examinarea si negocierea unei parghii de interventie pentru ajustarea cadrului legal al
functionarii sistemului public de pensii astfel incat perioada de internatura si rezidentiat pentru medici
sa fie incluse in stagiul de cotizare necesar acorddrii pensiei anticipate pentru carierd lungd (avand in
vedere ca pentru perioadele mentionate asiguratii au achitat contributii de asigurari sociale de stat).

Din prioritdtile identificate de Federatie pentru a fi discutate in cadrul comisiei pentru
consultiri si negocieri colective la nivel de ramurd, in anul 2025, au fost propuse urmatoarele
subiecte:
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1. Ajustarea componentei Comisiei, in vederea inlocuirii unor membri (oportun ar fi numirea
unui nou presedinte al Comisiei, in conformitate cu prevederile art. 24 alin.(1) din Legea
nr.245/2006).

2. Negocierea si elaborarea proiectului Conventiei de ramura pe anii 2026-2029.

3. Discutarea unei strategii de activitate privind malpraxisul medical si, eventual, elaborarea
unui proiect comun de act normativ sau legislativ cu privire la malpraxisul medical.

4. Negocierea si discutarea proiectelor de acte normative elaborate de Minister, in cadrul
Comisiei, pdnd a fi remise spre avizare partilor cointeresate;

5. Reincluderea platii suplimentare pentru definerea categoriei de calificare pentru cadrele
medicale din instituziile medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de
asistenta medicala.

6. Elaborarea in comun a propunerilor de modificare a Legii nr.270/2018 privind sistemul
unitar de salarizare in sectorul bugetar, referitoare la majorarea salariilor personalului medical din
unitatile bugetare (medici si personal medical mediu din anumite specialitdti, cercetatorii stiintifici-
medici, exper¢i judiciari-medici etc.).

7. Aprobarea propunerilor comune de amendare si ajustare a cadrului normativ cu privire la
asigurarea obligatorie de asistenta medicald conform principiilor egalitatii si echitatii sociale
(marimea primei, reducerile la costul primei in marime fixa, transferurile de la bugetul de stat pentru
categoriile de cetateni asigurati de catre stat).

8. Ajustarea legislatiei in vederea extinderii beneficiilor si facilitatilor sociale pentru cadrele
medicale care activeaza in zonele rurale sau indepartate.

9. Elaborarea si adoptarea unor acte normative privind normarea muncii si normative de
personal pentru toate categoriile de lucratori din institutiile medico-sanitare si farmaceutice, inclusiv
pentru personalul non medical.

10. Discutarea in cadrul Comisiei a unor subiecte sensibile pentru salariatii din unitatile
medicale, cum ar fi comasarea, fuziunea, absorbtia si reorganizarea unor institutii medicale, comisia
avdand un rol consultativ in elaborarea politicilor la nivel de ramura, la aplanarea situatiilor
conflictuale apdarute intre partenerii sociali.

4.3. Elaborarea si avizarea proiectelor de acte normative

In ciuda faptului ca nu toate proiectele de decizii ale Ministerului Sanatatii au fost prezentate
sindicatului spre avizare, in procesul de elaborare a actelor normative, in majoritatea cazurilor, au
fost luate, totusi, In calcul propunerile inaintate de Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova, fapt
ce a condus la imbunatatirea conditiilor de munca a lucratorilor medicali.

In anul de referinta, au fost examinate, avizate si prezentate propuneri de perfectionare a mai
multor legi, hotarari de Guvern, ordine si regulamente ale Ministerului Sanatatii. Este esential sa
remarcam unele proiecte de acte normative deosebit de importante, cum ar fi:

- Proiectul de hotarare pentru modificarea Regulamentului privind salarizarea angajayilor din
institugiile medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de asistentd medicala,
aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 837/2016;

- Proiectul de hotarare de Guvern de modificare a Legii salarizarii nr. 847/2002 si alte legi
din domeniu;

- Proiectul Ordinului cu privire la modificarea Clasificatorului ocupariilor din Republica
Moldova (CORM 006-21);

- Proiectul Convenyiei colective (nivel national) ,, Cu privire la evidenta globala a timpului de
munca’”’;

- Proiectul de hotarare cu privire la aprobarea Regulamentului privind protectia lucratorilor
impotriva riscurilor legate de expunerea la agentii biologici la locul de munca (numar unic
584/MS/2024),

- Proiectul Ordinului Ministerului Muncii si Protectiei Sociale de aprobare a Sistemului de
evaluare si clasificare a functiilor prin prisma asigurarii principiului platii egale pentru munca egala
si munca de valoare egala,
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- Proiectul Hotararii Guvernului ,, Cu privire la aprobarea modificarilor la Legea fondurilor
asigurarii obligatorii de asistenta medicala pe anul 2024,

- Proiectul Hotararii Guvernului ,,Cu privire la aprobarea proiectului Legii fondurilor
asigurarii obligatorii de asistenta medicala pe anul 2025,

- Proiectul Hotararii Guvernului cu privire la aprobarea proiectului de lege pentru modificarea
Legii nr. 270/2018 privind sistemul unitar de salarizare in sectorul bugetar,

- Proiectul de hotarare a Guvernului pentru modificarea Regulamentului privind salarizarea
angajarilor din institursiile medico-sanitare publice incadrate in sistemul asigurarii obligatorii de
asistenta medicala, aprobat prin Hotardarea Guvernului nr. 837/2016 (numar unic 1115/MS/2024);

- Proiectul de lege pentru modificarea Legii nr. 166/2017 cu privire la tichetele de masda,

- Proiectul de lege privind statiunile climatice, balneoclimatice si tratament balnear si de
recuperare, inaintat cu titlu de initiativa legislativa.

4.4. Participarea reprezentantilor Sindicatului la lucrarile organelor colegiale

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova reuneste in prezent 238 de organizatii sindicale.
Conform analizei datelor statistice disponibile, se observa ca, in unele unitati, interesele angajatilor

nu sunt Intotdeauna reprezentate de structurile sindicale alese, asa cum prevede legislatia In vigoare.
(tabelul nr. 24).

Tabel nr. 24. Procentul reprezentarii organizatiei sindicale in organele colegiale ale institutiei,
in perioada anilor 2021-2024

Denumirea organului colegial AnullAnul) Anul | Anul

2021 | 2022 | 2023 | 2024

Consiliul medical 61,82 | 58,6 | 50,74 | 61,86
Consiliul de administrare 65,43 | 64,9 59,5 | 68,4
Comisia permanenta de atestare si tarifare 59,54 | 69,1 | 69,85 | 72,31
Comisia pentru utilizarea rationald a investitiilor in Sanatate 68,60 | 40,8 | 69,85 | 70,1
Comisia pentru solutionarea litigiilor de munca 78,12 | 61,4 | 68,38 | 66,29

Reprezentantii organizatiilor sindicale trebuie sa militeze activ pentru respectarea prevederilor
legale care guverneaza parteneriatul social, solicitind o implicare mai consistentd in activitatea
structurilor colegiale din domeniul sanatatii si in consiliile de administrare ale institutiilor medico-
sanitare publice, in calitate de aparatori ai drepturilor angajatilor.

Discutarea in prealabil a problemelor colective de munca in cadrul acestor structuri, cu
participarea sindicatelor, reflecta aplicarea principiilor de transparentd si democratie 1n
managementul institutiilor din domeniul sanatatii. Acest proces contribuie la tranzitia de la un model
administrativ autoritar la unul bazat pe reglementare contractuald si cooperare sociald, consolidand
astfel echilibrul in relatiile de munca la toate nivelurile.

4.5. Obiective pentru realizare in urmatoarea perioada

1. Prevenirea si solutionarea conflictelor colective de munca prin aplicarea principiilor
parteneriatului social, promovdind dialogul constructiv intre parfi.

2. Implicare activa in procesul legislativ, contribuind la elaborarea si avizarea proiectelor de
acte normative relevante pentru domeniul muncii i protectiei sociale.

3. Consolidarea colaborarii cu angajatorii, autoritatile locale si centrale pentru imbundtdtirea
conditiilor de munca si a drepturilor salariatilor.

4. Supravegherea implementarii contractelor colective de munca si a conventiilor colective,
asigurdnd respectarea drepturilor negociate pentru angajafi.

5. Valorificarea parteneriatului social pentru dezvoltarea profesionala si personala a
salariatilor, garantind respectarea drepturilor fundamentale si a standardelor de munca decente.
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6. Reprezentarea sindicala in structurile de decizie, asigurdnd participarea activa a
sindicatelor in organele colegiale din domeniul sanatatii.
7. Promovarea muncii decente, care presupune crearea unui mediu de lucru sigur, echitabil si
incluziv, oferind:
- Oportunitati egale pentru ocuparea unui loc de munca stabil si corect remunerat;
- protectie sociala si siguranta la locul de munca,
- posibilitati de avansare profesionala si integrare sociald,
- libertatea de exprimare si implicare in luarea deciziilor;
- egalitate de sanse intre femei si barbati in domeniul munci.
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CAPITOLUL V
ACTIUNI DE INGERINTA IN ACTIVITATEA SINDICALA

Activitatea sindicald este protejata prin legislatia nationald si internationald pentru a asigura
libertatea de asociere si drepturile angajatilor. Cu toate acestea, in practica, sindicatele se confrunta
adesea cu actiuni de imixtiune din partea angajatorilor, autoritatilor sau altor entitati interesate sa
limiteze influenta acestora.

Aceste actiuni afecteaza grav drepturile angajatilor si climatul de munca. Ele descurajeaza
participarea activa la sindicate, limiteaza puterea de negociere si contribuie la precarizarea locurilor
de munca. In plus, pot duce la conflicte sociale si la deteriorarea relatiilor de munca.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova vine cu o informatie referitor la un act grav de
interferenta anti-sindicala.

Incepand din luna mai 2024, conducerea Centrului National de Asistenta Medicala Urgenta
Prespitaliceasca (IMSP CNAMUP), singurul centru national de acest tip cu o conducere comuna
pentru lucratori din toate regiunile tarii, a recurs la diverse forme de intimidare impotriva celor 4.090
de angajati ai sai. Dintre acestia, 3.826 fiind membri de sindicat, reprezentand o ratd de sindicalizare
de peste 93,6%, incluzand 48,7% femei si 19,0% tineri.

Conducerea IMSP CNAMUP a obligat toti angajatii sa semneze cereri pre-redactate de
retragere din sindicat. Este important de mentionat ca aceste cereri erau identice si fusesera pregatite
de administratia institutiei, ceea ce a permis colectarea a 3.826 de semndturi in doar cateva zile.
Scopul era desfiintarea sindicatului existent afiliat Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova si
crearea unei noi structuri neafiliate si aflate sub controlul direct al conducerii CNAMUP.

In plus, lucritorii care au refuzat si se conformeze cerintei administratiei de a parasi sindicatul
au fost supusi presiunii si intimidarii constante. Aceste actiuni au inclus retrogradari, oferirea de
posturi care nu corespund calificarilor si pregdtirii angajatilor, precum si amenintari cu reduceri
salariale sau concediere sub diverse pretexte.

De asemenea, trebuie mentionat ca aceasta interferenta in activitatea sindicald a fost subiectul
unei investigatii jurnalistice realizate de Centrul de Investigatii Jurnalistice din Moldova, intitulata
»Sindicatul sefilor de la salvare: banii angajatilor de pe ambulante, controlati de conducerea
CNAMUP”.

Aceste actiuni constituie o incalcare flagranta a dreptului constitutional la libertatea de asociere.

Conform legislatiei nationale (Legea Sindicatelor nr. 1129/2000, art. 6(2)), este ilegal ca
ocuparea, promovarea sau concedierea unui angajat sa fie conditionatd de apartenenta sindicald sau
sa fie utilizate amenintari si mitd pentru a induce persoanele sa pardseasca sindicatul. Sindicatele sunt
protejate constitutional, inclusiv prin mecanisme judiciare, impotriva masurilor discriminatorii
menite sa restrictioneze libertatea de asociere.

Din pacate, actualul cadru juridic national nu oferd un mecanism eficient pentru protejarea
deplina a drepturilor sindicale. Sanctiunile si amenzile prevazute de lege sunt insuficiente pentru a
descuraja actele de interferenta si obstructionare.

Actiunile conducerii CNAMUP incalca legislatia nationala privind activitatile sindicale, fiind
totodatd contrare standardelor internationale care garanteaza libertatea sindicald si independenta
acestora. Acestea sunt norme internationale ratificate de Republica Moldova, inclusiv conventiile
OIM nr. 87, nr. 98, nr. 135 si Recomandarea OIM nr. 143.

Confederatia Nationala a Sindicatelor din Moldova (CNSM) si Federatia Sindicala ,,Sanatatea”
din Moldova au informat autoritatile relevante despre aceasta interferenta anti-sindicald, recunoscuta
chiar de conducerea CNAMUP, si a transmis apeluri oficiale cdtre Presedintele Republicii Moldova,
Prim-ministru, Ministrul Muncii si Protectiei Sociale si Ministrul Sanatatii. In plus, au fost notificate
Organizatia Internationala a Muncii (OIM) si Federatia Europeana a Sindicatelor din Serviciul Public
(EPSU) despre acest caz de interferenta.

In acest context, in scrisoarea semnati de Jan Willem Goudriaan, Secretarul General al EPSU,
adresata Comisiei Europene, a fost solicitatd efectuarea unei investigatii privind un caz grav de
ingerinta anti-sindicalda in Moldova. EPSU a avertizat ca astfel de practici afecteaza imaginea
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Republicii Moldova si ar putea incetini procesul de aderare la UE, intrucat incalca legislatia nationala
si standardele internationale privind libertatea de asociere. Scrisoarea citeaza si investigatia
jurnalisticd ce confirmd ingerintele si mentioneaza sprijinul tacit al unor oficiali guvernamentali
pentru aceste actiuni. Goudriaan a solicitat interventia Comisiei Europene pentru a asigura respectarea
drepturilor sindicale in Moldova, subliniind importanta acestui aspect in contextul valorilor
fundamentale ale UE.

La randul sdu, Nicolas Schmit, membru al Comisiei Europene pentru Locuri de Munca si
Drepturi Sociale, a venit cu un raspuns privind dialogul social in Moldova. Oficialul a subliniat in
scrisoare importanta implicarii partenerilor sociali in reformele muncii si sociale, si a mentionat
discutiile avute cu Confederatia Nationala a Sindicatelor din Moldova in aprilie 2024. De asemenea,
a confirmat ca serviciile Comisiei vor monitoriza progresul Moldovei 1n acest domeniu in cadrul
procesului de aderare la UE. Schmit a evidentiat si rolul Planului de Crestere pentru Moldova, care
va include un program de reforme, consultat cu partenerii sociali. Totodatd, a asigurat ca libertatea
de asociere si concluziile mecanismului de supraveghere al OIM vor fi monitorizate.

Pentru a combate imixtiunea in activitatea sindicald, este necesar ca autoritatile sa aplice
sanctiuni ferme impotriva angajatorilor care obstructioneaza sindicatele, iar instantele sa solutioneze
rapid si eficient litigiile privind ingerinta in drepturile sindicale. La fel, este necesar ca sindicatele sa-
si consolideze autonomia si s promoveze solidaritatea intre membrii lor. La randul lor, organizatiile
internationale sa continue sa monitorizeze si sa intervind in cazurile grave de incalcare a drepturilor
sindicale.

Respectarea libertatii sindicale este esentiala pentru echilibrul relatiilor de munca si pentru
protectia drepturilor angajatilor. Ingerintele si presiunile asupra sindicatelor trebuie condamnate si
combatute ferm prin masuri legislative si actiuni concrete.

Pentru a citi investigatia jurnalistica realizatid de Centrul de Investigatii Jurnalistice din
Moldova, intitulati ,,Sindicatul sefilor de la salvare: banii angajatilor de pe ambulange, controlayi
de conducerea CNAMUP”, scanati QR codul de mai jos.
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CAPITOLUL VI
SECURITATEA SI SANATATEA IN MUNCA (SSM)

Lucratorii din domeniul sanatatii isi desfasoara activitatea intr-o varietate complexa de riscuri
profesionale la locul de muncd. De conditiille de munca depinde in mare parte sanatatea si
productivitatea muncii lor, dar si calitatea serviciilor medicale acordate populatiei.

Organizatia Internationald a Muncii a aprobat 30 de Conventii consacrate securitatii si sanatatii
in munca, care stau la baza Standardelor Internationale de Munca. La rand cu Directivele UE si alte
acte normative de nivel international, ele promoveaza principiul preventiei in domeniul protectiei
muncii. Legislatia nationala concretizeaza si stabileste clar drepturile si obligatiile actorilor principali
in Unitate, este responsabilitatea angajatorului sub toate aspectele acesteia. Totusi, protejarea sanatatii
si vietii lucratorilor, intensificarea activitatilor de protectie si prevenire in toate unitatile ramurii
sanatatii, cer o coordonare si o implicare mai activa a partenerilor sociali la toate nivelele.

Incheind Conventia colectiva (nivel de ramura) pentru anii 2022-2025, partile s-au obligat sa
realizeze un sir de masuri In domeniul SSM, obligatii ale tuturor angajatorilor, ce reies din prevederile
actelor normative In domeniu.

Analiza rapoartelor anuale prezentate de organizatiile membre ale Federatiei denotd ca in
majoritatea Unitatilor din ramura sdnatatii se Intreprind masuri privind respectarea prevederilor
actelor normative in domeniul SSM. Totodatd, in 60 de unitéti lipsesc sau nu se stie de existenta
planurilor anuale de protectie si prevenire, care este parte integranta a Contractului colectiv de munca.
In 71 unitati nu s-a efectuat evaluarea riscurilor profesionale, care este o conditie obligatorie,
premergatoare elaborarii planului anual de protectie si prevenire. Pentru realizarea activitatilor de
SSM, in majoritatea Unitatilor, au fost cheltuite mijloace insuficiente, fatd de nu mai putin de 2%,
previzute de pct. 96.6 din Conventia colectiva, nivel de ramura. In rapoartele prezentate din colective
au fost specificate mai multe accidente de munca cu pierdere temporara a capacitatii de munca.
Indicatorii morbiditdtii cu incapacitate temporara de munca, conform datelor prealabile, variaza intre
600 si 1000 de zile la 100 lucratori.

Din lipsa unor date statistice, nu se cunoaste numarul real al lucratorilor medicali carora li s-a
atribuit primar grad de dizabilitate in anul de referinta.

Cazuri de boald profesionald in colectivele din domeniul sanatatii nu au fost inregistrate.

Fenomenul arderii profesionale se monitorizeaza in peste 50 la sutd de unitati. Au fost raportate
68 de cazuri, inregistrate in 27 unitati. In scopul monitorizarii, realizarii masurilor de profilaxie a
fenomenului si acordarea asistentei necesare, in 35 de unitati activeaza specialisti psihologi. Federatia
a inclus in agendele seminarelor desfasurate, in anul de referinta, tematica managementului stresului
profesional si arderii profesionale, instruind in acest domeniu toti participantii la activitdtile
educationale desfasurate. Totodatd, 54 reprezentanti ai sindicatului cu raspunderi specifice in
domeniul SSM au fost instruiti conform programului de nivelul I.

Conform traditiei frumoase, in scopul promovdrii culturii fizice si sportului, Federatia a
organizat in anul 2024, in comun cu Ministerul Sanatatii, Spartachiada XXXVI a lucratorilor din
domeniul ocrotirii sanatatii, la care au participat peste 600 sportivi, uniti in peste 30 echipe sportive.

A continuat si in anul de referintd tratamentul sanatorial al membrilor de sindicat, de care au
beneficiat 760 persoane, pentru care s-au cheltuit 3869861 lei din fondul de ajutor reciproc si
solidaritate al Federatiei. Din acelasi fond au fost procurate 730 bilete pentru intremarea copiilor in
taberele de vara, pentru care s-au alocat 1942000 lei.

Federatia a beneficiat de suportul inspectorilor muncii din cadrul Inspectoratului muncii al
sindicatelor. In anul 2024 au fost efectuate vizite de lucru in peste 30 de Unititi din domeniul sanatatii
pentru acordarea ajutorului consultativ metodic si suport In asigurarea respectarii cadrului legal in
domeniul SSM. Cele mai frecvente abateri de la cadrul legal depistate in cadrul vizitelor, au fost
urmatoarele:

- lipsa comitetelor pentru securitatea si sandtatea in munca;
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- lipsa cabinetelor sau a locurilor special amenajate si dotate cu afise, brosuri, ghiduri,
instructiuni etc, in conformitate cu prevederile art.13 lit.(j) din Legea securitatii si sanatatii
in munca Nr.186-XVI din10.07.2008, pct.4.5 si 4.6 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 RM nr.95 din 10.10.05.02.2009;

- lipsa evaluarii factorilor de risc profesional la fiecare loc de munca si stabilirea sporurilor
de compensare pentru lucrul in conditii nefavorabile cu intocmirea corectd a ,Fiselor
conditiilor locurilor de munca” conform prevederilor ,,Regulamentului cu privire la
evaluarea conditiilor de munca la locurile de munca si modul de aplicare a listelor ramurale
de lucrari pentru care pot fi stabilite sporuri de compensare pentru munca prestata in conditii
nefavorabile”, aprobat prin Hotararea Guvernului RM nr.1335 din 10.10.2002;

- in unele unitati lucratorii nu sunt asigurati cu echipamente de lucru neprimejdioase si
echipament individual de protectie gratuit. La locurile de munca auxiliare nu este indicata
puterea tensiunii la prizele electrice, corpurile de iluminat nu sunt dotate cu plafoane de
protectie, ce mentine riscul de accidentare a salariatilor;

- se admit lucrari la Tndltime fara respectarea pct. 31-34, sectiunea a 2-a din ,,Cerintele minime
generale de securitate si sanatate pentru folosirea echipamentului de lucru la locul de
munca”, aprobate prin Hotararea Guvernului nr. 603 din11.08.2011.

Obiectivele Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova in domeniul SSM

1. Participarea la procesele ce vizeaza racordarea cadrului legal national in domeniul SSM la
aquis Uniunii Europene.

2. Continuarea instruirii reprezentantilor sindicatului cu raspunderi specifice in domeniul
SSM (nivel 1).

3. Promovarea prevederilor Conventiei nr. 160 a OIM privind eliminarea violentei si hartuirii
in lumea muncii si Recomandarea 206 care o insoteste, in colectivele de munca. Organizarea
seminarelor tematice in acest domeniu.

4. Coordonarea vizitelor de lucru in colectivele de munca ale inspectorilor muncii ai
sindicatelor.

5. Acordarea suportului metodologic si consultativ organizatiilor sindicale in vederea
evaluarii factorilor de risc profesional si monitorizarii procesului de atestare a locurilor de munca.

6. Monitorizarea actiunilor intreprinse la nivel de unitate, in scopul contracararii fenomenului
arderii profesionale, violentei si hartuirii lucratorilor.

1. Presedintii organizatiilor sindicale vor sesiza, in mod operativ, dupda caz, conducerea
Federatiei despre existenta neconformitatilor, abaterilor, incalcarilor ce vizeaza domeniul SSM,
inclusiv accidentele de munca suferite de salariati, membri de sindicat, la examinarea carora este
necesara participarea inspectorilor muncii sindicatelor.

8. Continuarea tratamentului sanatorial al membrilor de sindicat prin compensarea partiala
a costului biletului de tratament din sursele fondului de ajutor reciproc si solidaritate al Federatiei.

9. Intensificarea activitatilor sportive in colectivele de munca. Organizarea si desfasurarea
Spartachiadei XXXVII a lucratorilor din domeniul sanatatii. Participarea la Spartachiada VII a
CNSM, organizata de comun cu Comitetul National Olimpic si Sportiv din Republica Moldova.
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CAPITOLUL VI
ASISTENTA JURIDICA

Acordarea asistentei juridice gratuite membrilor de sindicat a fost si ramane 0 prioritate a
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova. Este dreptul fiecarui salariat — membru de sindicat sa
sesizeze presedintele organizatiei sindicale primare si/sau Federatia Sindicala ,,Sanatatea™ pentru
orice problema privitor la desfacerea contractului individual de munca, neplata unor drepturi salariale,
incalcarea procedurii aplicarii unei sanctiuni disciplinare, incdlcarea programului de munca etc.
Avantajele apartenentei la o structura sindicald trebuie privite prin prisma intereselor fiecaruia in
calitate de salariat.

Statutul Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” in articolele 7 si 8, consfinteste obiectivele si formele
de actiuni ale Federatiei in vederea asigurdrii respectarii principiilor de bazd ale reglementarii
raporturilor de munca si ale legislatiei cu privire la sindicate, statuate de actele internationale si
Constitutia Republicii Moldova, cum ar fi: asigurarea dreptului salariatilor la apararea intereselor de
munca, inclusiv, prin sesizarea organelor de supraveghere si control, precum si a organelor judiciare;
incheierea Conventiei colective (nivel de ramurd) si contractelor colective de muncd in toate
organizatiile membre si controlul realizarii prevederilor acestora; asigurarea dreptului la solutionarea
litigiilor individuale de munca si conflictelor colective de munca; asigurarea respectarii drepturilor
sindicale; imbinarea reglementdrii de stat si a reglementdrii contractuale a raporturilor de munca,
precum si stabilirea garantiilor de stat pentru asigurarea drepturilor salariatilor si efectuarea
controlului obstesc asupra respectarii legislatiei muncii.

Prerogativa salariatilor de a-si apara drepturile profesionale, economice si sociale prin organele
sindicale reprezintd o garantie constitutionald importantd, totusi, aceastd garantie trebuie sa fie
proportionald intereselor tuturor participantilor la raporturile de munca.

O provocare pentru sindicate este perfectionarea legislatiei muncii, astfel Incit sa asigure
respectarea drepturilor si intereselor salariatilor membrilor de sindicat, care sd corespundd
necesitatilor reale ale pietei muncii din Republica Moldova, care ar fi in conformitate cu
recomandarile Directivelor Uniunii Europene si standardelor Organizatiei Internationale a Muncii.

Constitutia Republicii Moldova (art. 43, alin. (4)) consfinteste ca dreptul la negocieri in materie
de munca si caracterul obligatoriu al Conventiilor colective sunt garantate. Codul muncii al Republicii
Moldova (art. 32, 34, 43, 44) stabileste obligativitatea semnarii contractului colectiv de munca pentru
clauzele coordonate, procedurile privind divergentele, modificarea si completarea contractului si
raspunderea partilor parteneriatului social.

Federatia Sindicala ,,Sanatatea”, fiind un centru sindical national-ramural, promoveaza
dezvoltarea dialogului social si participarea lucratorilor in procesul decizional. In esenta sa, dialogul
social implica diverse forme de negociere, consultare, informare si gestionare in comun prin care se
urmareste armonizarea intereselor angajatorilor cu cele ale salariatilor in scopul asigurdrii pacii
sociale.

Semnarea Conventiei colective pentru domeniul sanatatii pe anii 2022—-2025 (nivel de ramura)
constituie o materializare a dialogului social dintre Federatia Sindicald ,,Sdnatatea” si partenerii
sociali.

Spre regret, Comisia ramurald pentru consultéri si negocieri colective nu s-a intrunit in sedinte
ordinare pe parcursul anului 2024.

Din rapoartele anuale receptionate de la presedintii organizatiilor sindicale primare, s-a
constatat ca Conventia colectiva (nivel de ramura) pentru anii 2022-2025 a constituit temei legal
pentru elaborarea, negocierea si incheierea Contractelor colective de munca (la nivel de unitate).

Din cele 238 de organizatii sindicale primare cu apartenenta la Federatia Sindicala ,,Sanatatea”
din Moldova, 234 dispun de contracte colective de muncad (la nivel de unitate) si acorduri
suplimentare la contracte, negociate si incheiate intre administratie si Comitetul sindical.

Conventia colectiva (nivel de ramurd) pentru anii 2022-2025 prevede un sir de facilitati de ordin
social-economic pentru salariatii - membri de sindicat. Din acest considerent, multe unitati au
negociat si incheiat contractul colectiv de munca (la nivel de unitate) pe o perioada de 5-6 ani.
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In anul de referinti, putem mentiona urmitoarele prevederi care au fost incluse in acordurile
suplimentare la contractele colective de munca in urma negocierilor: acordarea unei zile libere platite
pentru examenul de Tnaltd performantd si consultatii sau investigatii in institutiile republicane; in
cazul cand ziua de nastere a salariatului coincide cu zile de sarbatoare nelucratoare, aceasta se acorda
in ziua imediat urmatoare zilei de nastere sau o alta zi liberd; achitarea sporurilor de compensare
pentru munca prestatd in conditii nefavorabile, in urma efectudrii atestarii locurilor de munca la
institutii, cu participarea In comisiile constituite la nivel de unitate si a presedintilor organizatiilor
sindicale primare etc.

Articolul 32 din Codul muncii reglementeaza procedura de elaborare a proiectului contractului
colectiv de munca, de semnare a lui si de solutionare a divergentelor aparute in asemenea cazuri intre
parti. In alin. (2) se contine o dispozitie principiala potrivit careia, in caz dacd in decurs de 3 luni din
ziua initierii negocierilor nu s-a ajuns la Intelegere pe marginea unor pozitii din proiectul contractului
colectiv de munca, partile sunt obligate sa semneze contractul dat pe marginea clauzelor coordonate,
cu intocmirea concomitenta a procesului-verbal asupra divergentelor existente. Totodata, alin. (3) din
articolul comentat stabileste ca divergentele nesolutionate vor constitui obiectul unor negocieri
colective ulterioare intre parti.

Potrivit prevederilor art. 34 din Codul muncii, toate modificarile si completarile in contractul
colectiv de munca se opereaza in modul stabilit pentru incheierea contractului.

In aceasta ordine de idei, trebuie de mentionat prevederile care nu au fost incluse in contractele
colective de munca la unele unitati, dar divergentele nesolutionate constituie obiectul unor negocieri
colective ulterioare intre parti referitor la: stabilirea sporurilor de compensare pentru munca prestata
in conditii nefavorabile, dupa efectuarea atestarii locurilor de munca la institutie; asigurarea
salariatilor care activeaza in conditii nefavorabile cu alimentatia de protectie; acordarea unei zile
libere, In ziua de nastere a salariatului, cu pastrarea salariului mediu; deschiderea unei cantine pe
teritoriul institutiei pentru alimentatia salariatilor etc.

Pe parcursul anului 2024, in 102 institutii s-au desfasurat adunari generale/conferinte unde s-a
prezentat, de catre presedintii organizatiilor sindicale primare, informatia activitdtii anuale a
Comitetului sindical si indeplinirea prevederilor contractelor colective de munca.

La data de 31.12.2024 in 4 institutii cu apartenenta la Federatia Sindicala ,,Sandtatea”, unde
activeaza 909 salariati-membri de sindicat, nu erau incheiate contracte colective de munca, fiind
tergiversata procedura de negociere mai mult de 6 luni.

Desi legislatia nationald prevede sanctiuni ca rezultat a atitudinii neconforme a angajatorilor in
aplicarea prevederilor legislatiei muncii (tergiversarea procesului de negocieri), nici un presedinte al
organizatiei sindicale primare/organ sindical nu s-a adresat la Inspectoratul de Stat al Muncii.
Autoritatea administrativad, subordonatd Ministerului Muncii, Protectiei Sociale si Familiei este
abilitatd sd examineze cazurile privind incalcarile comise de angajatori si poate intocmi un plan de
remediere, stabilind termeni de conformare. In calitate de agent constatator, Inspectoratul de Stat al
Muncii, are dreptul de a intocmi un proces-verbal cu privire la contraventie. In cazul cand angajatorii,
nu se conformeaza rigorilor legale, Inspectoratul de Stat al Muncii poate inainta instantei de judecata
spre examinare procesul-verbal cu privire la contraventie.

De mentionat cd art. 60 din Codul contraventional al Republicii Moldova specifica ca refuzul
neintemeiat al angajatorului de a incheia contractul colectiv de muncd atrage raspundere
contraventionala (se sanctioneaza cu amenda de la 24 la 30 de unitati conventionale).
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Tabelul nr. 25. Date privind conflictele si litigiile de muncda

Nr. Denumirea actiunilor Anil

d/o ’ 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024
1. Actiuni de protest, total - 2 1 3 1

Inclusiv:

1.1. | Greve - - - - -

1.2. | Pichetari - 1 - - 1

1.3. | Mitinguri - - - 2 -

1.4. | Altele - 1 1 - -
2. | Numarul de participanti la actiunile de protest | - 136 | 65 | 553 | 30
3. | Numarul de zile pierdute - 1 1 - -
4. | Numarul de litigii individuale de munca, total | 86 48 | 56 16 18

4.1. | Inclusiv solutionate pozitiv 60 34 | 50 9 14
5. | Adresari 1n judecata, total 9 11 5 12 4

5.1. | Inclusiv solutionate pozitiv 3 3 2 6 2

In semn de solidaritate cu Federatia Sindicala a Educatiei si Stiintei (FSSE), 30 de salariati cu
apartenenta la Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova au participat la pichetarea Parlamentului
din 13.12.2024. Participantii la pichetare, sustinuti si de catre membrii de sindicat din alte ramuri, sub
egida Confederatiei Nationale a Sindicatelor din Moldova (CNSM), au cerut cu fermitate autoritatilor
luarea unor masuri urgente in sprijinul angajatilor in contextul cresterii preturilor si a pierderii puterii
de cumparare.

Reprezentantii sindicatelor au subliniat ca Republica Moldova si-a asumat angajamente fata de
Uniunea Europeana, inclusiv transpunerea Directivei Uniunii Europene 2022/2041, care prevede ca
salariul minim si reprezinte 50% din salariul mediu. In prezent, acest raport este de doar 36,5% si
risca sa scada la 34,2% 1n 2025.

Presedintele Parlamentului Republicii Moldova, dl Igor Grosu, a invitat conducerea CNSM si
a FSES la discutii in cadrul carora au fost trecute in revistd revendicdrile Tnaintate de catre
manifestanti si a fost schitati o cale de parcurs pentru solutionarea lor. In cadrul negocierilor,
sindicalistii au cerut autoritatilor sa actioneze operativ pentru a raspunde acestor revendicari,
subliniind ca masurile propuse sunt esentiale pentru a proteja drepturile si demnitatea salariatilor din
Republica Moldova.

Pe parcursul anului 2024, conform datelor prezentate, constatam ca in institutiile cu apartenenta
la Federatie, din cele 18 litigii individuale de munca, 14 au fost solutionate pozitiv drept rezultat al
negocierilor organului sindical cu angajatorul. Alti 2 lucrdtori medicali au fost restabiliti in functie de
catre institutia de drept. La data de 31.12.2024, doua litigii de munca se aflau in proces de judecata.

De catre reprezentantii Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” de comun cu presedintii organizatiilor
sindicale primare a fost acordata asistenta juridica in solutionarea situatiilor conflictuale, precum si
solutionarea acestora.

Constitutia Republicii Moldova, in art. 43, consfinteste ca salariatii au dreptul la protectia
muncii. Aditional, art. 20 din Legea securitatii si sanatatii in munca nr. 186/2008, specifica ca fiecare
lucrator, inclusiv cel care presteaza munca la distanta, este in drept:

a) sa aiba un post de lucru corespunzator actelor normative de securitate si sanatate in munca,

b) sa obtinad de la angajator informatii veridice despre conditiile de lucru, despre existenta
riscului profesional, precum si despre masurile de protectie impotriva influentei factorilor
de risc profesional;

c) sa refuze efectuarea de lucrari in cazul aparitiei unui pericol pentru viata ori sanitatea sa
pana la inldturarea acestuia.

Din rapoartele anuale receptionate de la presedintii Organizatiilor sindicale primare s-a constat
ca pentru a preveni agresiunea fizica, psihica si verbala a lucratorilor medicali, pentru neadmiterea
cazurilor de incalcare a drepturilor omului, s-au intreprins urmatoarele: la institutii s-au instalat
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sisteme de alarma; se investigheaza conflictele si se raporteaza incidentele Intru sustinerea
persoanelor vatamate.
angajatorul este obligat sd asigure securitatea si sandtatea lucratorilor sub toate aspectele ce tin de
activitatea desfasurata. Din informatiile incluse in rapoartele anuale, liderii de sindicat au indicat ca
tinand cont de specificul institutiei medicale (terapii de specialitate —psihiatrie) sunt cazuri de diferite
forme de violenta asupra cadrelor medicale, inclusiv abuz verbal, psihologic si chiar fizic de catre
pacienti.

in anul de referintd, au parvenit 13820 de adresari in adresa comitetelor sindicale afiliate la
Federatia Sindicald ,,Sanatatea” din Moldova privind urmatoarele:

Tabelul nr. 26. Adresarile membrilor de sindicat catre organele de conducere ale
organizatiilor sindicale afiliate la Federatia Sindicald ,,Sandtatea” din Moldova

Nominalizarea problemelor 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024
Acordarea ajutorului material 1088 | 8580 | 9136 | 11176 | 6904
Tratament balneosanatorial 1007 | 1054 | 1415 | 1620 | 1457
Concedierea/desfacerea din initiativa angajatorului a 155 | 122 90 165| 161
contractelor individuale de munca
Incilcarea disciplinei muncii 255 | 418 | 191 265 | 215
Normarea si remunerarea muncii 604 | 432 | 496 293 | 317
Plata indemnizatiei pentru incapacitate temporara de munca 128 | 540 | 328 178 | 488
Alte adresari 674 | 2322 | 1349 | 3633 | 3330

Analizand adresarile membrilor de sindicat la organul sindical cu privire la plata concediilor
medicale se atesta o crestere a acestora, in anul 2024 - 488 adresari, comparativ cu anul 2023 (188
adresari).

De mentionat cd in adresa organului sindical au parvenit adresari privind:

- reglementarea timpului de munca — 310 (in anul 2023 tot 310);

- achitarea sporurilor de compensare pentru munca prestata in conditii nefavorabile — 623 (in
anul 2023 — 456);

- transferul la un alt loc de munca, fara acordul salariatului — 15 (in anul 2023 — 25).

Din rapoartele anuale receptionate de la presedintii organizatiilor sindicale pentru anul 2024, s-
a constatat cd 161 de salariati au fost concediati din initiativa angajatorului. In 23 de cazuri, la
concedierea salariatilor - membri de sindicat, angajatorul nu a solicitat in prealabil opinia consultativa
a organului sindical din cadrul institutiei, prin notificarea organului respectiv.

Pentru perioada de referinta, angajatilor din sectorul ocrotirii sanatatii le-au fost aplicate 215
sanctiuni disciplinare (in anul 2023 — 265). Tinem sa mentionam ca 54 de lucratori medicali au fost
sanctionati pentru incalcarea actului medical (in anul 2023 — 57).

Aceste sanctiuni au fost aplicate lucratorilor medicali pentru: incalcarea obligatiunilor de
serviciu; nerespectarea disciplinei muncii la locul de muncd; etica si deontologia medical;
nerespectarea normelor igienice la efectuarea obligatiilor de serviciu; divulgarea unor date cu caracter
personal; greseala profesionalda la acordarea asistentei medicale; nerespectarea procedurii
operationale de serviciu; indeplinirea nesatisfacitoare a documentatiei; prezentarea rapoartelor
medico-legale cu intarziere; sustragerea medicamentelor; nerespectarea clauzei de confidentialitate;
abateri 1n realizarea procesului de vaccinare a copilului, precum si alte incalcari.

Reprezentantul Federatiei a examinat si intreprins masuri pentru solutionarea celor 37 petitii si
adresari parvenite de la membrii de sindicat (inclusiv si petitii colective), prin care s-au invocat
diverse incdlcari ale legislatiel muncii.

Examinand adresarile si petitiile salariatilor cu referinta la incalcarea drepturilor ce le apartin,
S-a constat ca aceste Incalcari se refera la: retribuirea muncii in caz de cumulare a profesiilor
(functiilor) si de indeplinire a obligatiilor de munca ale salariatilor temporar absenti; concedierea
salariatilor din initiativa angajatorului (art. 86 alin. (1) lit. g) si lit. y!) din Codul muncii);
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nerespectarea procedurii de aplicare a sanctiunii disciplinare; nerespectarea procedurii de concediere
a persoanelor pensionate pentru limita de varsta ori vechime in munca; neacordarea concediului de
odihna anual si suplimentar; neachitarea sporurilor de compensare pentru munca prestatd in conditii
nefavorabile etc. Acestea tin de drepturile si garantiile fundamentale ale salariatilor, in lipsa carora
nu poate fi instituit un echilibru eficient de raporturi de munca stabilite intre salariati si angajatori sau
reprezentantii acestora in procesul determinarii si realizarii drepturilor si intereselor de munca, sociale
si economice ale partilor.

Reprezentantul Federatiei, cand examineaza adresarile si petitiile salariatilor-membri de
sindicat, conlucreaza cu presedintii organizatiilor sindicale primare de la institutii.

Trebuie de mentionat incilcarea drepturilor sindicale de catre angajatorii unitatilor privitor la:
neasigurarea conditiilor de activitate ai Comitetului sindical in conformitate cu prevederile actelor
normative; retinerea cotizatiilor de membru de sindicat si utilizarea acestora in alte scopuri,
excluderea presedintelui organizatiei sindicale primare din componenta comisiilor interne: comisia
privind tarifarea angajatilor, comisia privind stabilirea vechimii in munca si a vechimii in specialitate
a angajatilor, comisia de evaluare si validare a performantelor profesionale individuale Tn munca etc.

In perioada de referinti, au fost acordate raspunsuri la multiple intrebari parvenite prin posta
electronica si la telefon, SMS si Viber de la presedinti ai organizatiilor sindicale primare, membri de
sindicat si de la angajatori, referitor la: temeiurile de fapt si de drept ale aplicarii sanctiunii
disciplinare; evaluarea conditiilor de munca la locurile de munca si modul de aplicare a listelor
ramurale de lucrari pentru care pot fi stabilite sporuri de compensare pentru munca prestata in conditii
nefavorabile; stabilirea sporului de compensare pentru munca prestatd in conditii nefavorabile;
regimul de muncd; munca prin cumul si cumularea de functii etc.

Pe parcursul anului 2024, angajatii Federatiei au participat la multiple webinare/
videoconferinte Zoom la nivel national si international, ateliere de lucru, in cadrul carora au avut loc
discutii pe marginea aplicarii in practica a prevederilor legislatiei muncii.

Inregistrarea modificarilor si completirilor in datele inscrise in Registrul de stat
al persoanelor juridice la LP. ,,Agentia Servicii Publice”

Potrivit prevederilor art. 10 din Legea sindicatelor nr. 1129/2000, pentru inregistrarea
constituirii organizatiei sindicale primare sau modificarea si completarea in datele inscrise in
Registrul de stat al persoanelor juridice si in actul de constituire al organizatiei sindicale primare,
organizatia sindicald primard va prezenta la I.P. Agentia Servicii Publice, in termen de o luna de la
data adoptarii hotararii respective documentele necesare. Reprezentantul Federatiei Sindicale
»Sanatatea” din Moldova a intocmit pachetul de documente (modelul recomandat) in corespundere
cu cerintele formularelor-tip de pe site https://asp.gov.md care se solicita la inregistrarea si inscrierea
in Registrul de stat al persoanelor juridice cu atribuirea numarul de identificare de stat (IDNO).

La solicitarea presedintilor organizatiilor sindicale primare au fost expediate pe e-mail fisierele
atasate. A fost acordat ajutor metodologic si consultativ privitor la perfectarea pachetului de
documente pentru a fi prezentat la Agentia Servicii Publice.

La data de 31.12.2024 erau inregistrate la Agentia Servicii Publice si dispuneau de IDNO - 136
de organizatii sindicale primare.

Pe parcursul anului de referintd, la 52 de organizatii sindicale primare s-au desfasurat adunari
generale/conferinte in urma carora au fost efectuate modificarile corespunzatoare in Registrul de stat
al persoanelor juridice.

La finele anului 2024, Agentia Servicii Publice a anuntat ca s-a modificat procedura de
verificare, inregistrare si actualizare a datelor din Registrul de stat al unitatilor de drept cu privire la
beneficiarii efectivi ai persoanelor juridice cu scop lucrativ, ai organizatiilor necomerciale (inclusiv
organizatiile sindicale primare) si s-au pus in aplicare noi formulare ale Declaratiei privind
beneficiarii efectivi ai unitdtii de drept. Modificarile respective au survenit ca urmare a modificarii
Legii nr. 308/2017 cu privire la prevenirea si combaterea spalarii banilor si finantarii terorismului.
Deci, pana la 31 decembrie 2025, toate persoanele juridice, intreprinzatorii individuali si organizatiile
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necomerciale (inclusiv organizatiile sindicale primare) din Republica Moldova sunt obligati sa
actualizeze informatia despre beneficiarul efectiv la Agentia Servicii Publice.

Organizatiile sindicale primare care nu dispun de codul fiscal IDNO de 13 cifre si presedintii
organizatiei sindicale primare care nu au prezentat Declaratia privind beneficiarul efectiv
(Formularul nr. BE-5) au la dispozitie perioada pana la 31 decembrie 2025.

In conformitate cu prevederile articolul 263% din Codul contraventional al Republicii Moldova,
Nedeclararea, declararea incompleta sau incorectd a informatiei cu privire la beneficiarul efectiv,
neactualizarea informatiei respective, in cazul in care au intervenit modificari cu privire la
beneficiarul efectiv, precum si lipsa desemnarii persoanei responsabile fizice rezidente responsabile
pentru furnizarea si/sau actualizarea informatiilor cu privire la datele privind beneficiarul efectiv,
se sanctioneaza cu amenda de la 1000 la 1500 de unitati conventionale. O unitate conventionald este
egala cu 50 lei.

Federatia Sindicala ,,Sanitatea” isi propune urmatoarele obiective principale
in domeniul juridic pentru anul 2025:

1. Actualizarea si modernizarea domeniului raporturilor de munca, securitatii si sanatatii in
muncd in continutul Conventiei colective (nivel de ramura) si contractelor colective de munca la
nivel de unitate.

2. Intreprinderea mdsurilor ce tin de competenta sa in vederea neadmiterii diminudrii
drepturilor si garantiilor salariatilor-membri de sindicat, prevazute de normele dreptului
international, Constitutia Republicii Moldova, Codul muncii al Republicii Moldova, Legea
sindicatelor, precum i de alte acte normative din domeniul muncii si ale drepturilor sindicale.

3. Acordarea asistentei juridice gratuite membrilor de sindicat in domeniul raporturilor de
muncd.

4. Reprezentarea intereselor membrilor de sindicat in relatiile cu angajatorii, administratia
publica centrala si locala, organele de justitie, in organizatiile sindicale nationale si internationale.

5. Examinarea §i avizarea proiectelor de acte normative, care au ca obiectiv reglementarea
drepturilor si intereselor profesionale, de munca, economice si sociale ale membrilor de sindicat.

6. Examinarea petitiilor, adresarilor parvenite de la membrii de sindicat.

1. Acordarea ajutorului metodologic si consultativ la elaborarea contractelor colective de
muncd si a acordurilor suplimentare care sunt parte integranta a contractului.

8. Acordarea ajutorului metodologic si consultativ in domeniul raporturilor de munca si in
domeniul securitatii si sandatatii in muncd la institutii cu privire la perfectarea actelor normative la
nivel de unitate.

9. Informarea si instruirea membrilor de sindicat in domeniul raporturilor de munca si in
domeniul securitatii si sanatatii in muncad.

10. Promovarea respectarii principiului de demnitate in muncd.

11. Neadmiterea discriminarii la locul de munca, inclusiv pe criteriu de varsta.

12. Contribuirea la solutionarea litigiilor individuale de munca si a conflictelor colective de
muncd, in modul stabilit de Codul muncii al Republicii Moldova si de alte acte normative.

13. Monitorizarea respectarii drepturilor sindicale.

14. Colaborarea la nivel national si international cu organizatiile sindicale
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CAPITOLUL VIl

APARTENENTA LA SINDICAT
S| RESPECTAREA PREVEDERILOR STATUTARE

In perioada anului 2024, activitatea Federatiei Sindicale ,,Sandtatea” din Moldova a fost
concentratd asupra realizarii prevederilor Programului Federatiei pentru anii 2020-2025, aprobat de
Congresul VII din 23.10.2020, a obiectivelor Programului de activitate pentru anul 2024, aprobat de
Biroul Executiv din 21 decembrie 2023, prevederilor hotararilor organelor de conducere ale
Federatiei, precum si asupra promovarii continue a valorilor sindicalismului democratic in cadrul
organizatiilor sindicale de toate nivelurile si fortificarea structurii organizatorice ale acestora.

Pornind de la premisa c@ organizatia sindicald primara reprezinta temelia sindicatului si este
consideratd veriga de baza a acestuia, Federatia a continuat activitdtile sale intru consolidarea
efectivului sindical, imbunatatirea managementului sindical, apararea drepturilor si promovarea
intereselor de munca, economice, profesionale si sociale ale membrilor de sindicat, sporirea
recrutarea membrilor noi.

In perioada raportata, in scopul atingerii obiectivelor care tin de consolidarea organizatiilor
sindicale primare au fost intreprinse un sir de masuri organizatorice bazate pe promovarea
consecventa a valorilor autentice sindicale si anume democratia, independenta, solidaritatea, unitatea,
continuitatea.

In aceasti ordine de idei, atat la nivel federativ, cat si la nivelul organizatiilor sindicale primare,
eforturile au fost indreptate spre dinamizarea si eficientizarea activitatilor desfasurate, prin sporirea
profesionalismului si responsabilizarii liderilor si activului sindical. Drept rezultat, prin implicare
proactiva, membrii de sindicat au contribuit la atingerea majoritatii ale obiectivelor propuse.

In urma analizei indicilor privind organele sindicale elective, se constati ci la data de
01.01.2025, Federatia intruneste 238 organizatii sindicale primare (in continuare OSP), reprezentate
de salariati, membri de sindicat din cadrul institutiilor medicale, farmaceutice, de invatamant public
de profil medical si altele, din care: 32 OSP sub umbrela Centrului Sindical Ramural Teritorial
Chiginau; 7 OSP sub umbrela Centrului Sindical Ramural Teritorial Balti; 28 OSP din cadrul
institutiilor de nivel republican (IMSP, Centre medicale, Agentii Nationale, altele), 152 OSP din
cadrul institutiilor medico-sanitare publice din sectorul spitalicesc, de asistenta medicala primara,
centre stomatologice de nivel raional, 1 OSP din cadrul institutiei medicale private (Clinica de
Medicina Estetica ,,Sancos”), 7 OSP din cadrul institutiilor de profil sanatorial si reabilitare, precum
si 11 OSP din cadrul celor 6 institutii de invatamant superior si mediu de specialitate (tabelul nr. 27).

Tabelul nr. 27. Structura organelor sindicale elective afiliate la Federatia Sindicala ,,Sanatatea”
din Moldova, anul 2024

Organizatiile Sindicale Primare (OSP), N“mal.’lﬂ (.i.e
in functie de nivel __organizaii
’ sindicale primare

OSP afiliate:
Centrului Sindical Ramural Teritorial Chisinau/ 32 (CSRT Chisinau)
Centrului Sindical Ramural Teritorial Balti 7 (CSRT Balti)
OSP de nivel republican: 28
IMSP; Centre Medicale; Agentii Nationale; altele
OSP din cadrul IMSP sectorul spitalicesc, de asistentd medicala primara, 152
centre stomatologice, de nivel raional
OSP din cadrul institutiilor private 1
OSP din cadrul institutiilor de profil sanatorial/reabilitare 2/5
OSP din cadrul institutiilor de invatamant de specialitate mediu si superior 11
Nr. total de OSP afiliate Federatiei Sindicale ,,Sianitatea” din Moldova 238
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Mentionam ca pe parcursul anului de referintd a fost efectuatd o cartografiere a OSP afiliate
Federatiei, fiind actualizate capacitatile, identificate provocarile, apreciate rezervele, inclusiv la
capitolul de recrutare a membrilor potentiali. in aceastd perioadd s-au produs unele modificari in
structura organizatorica la nivelul OSP si anume:

- fuzionarea OSP a angajatilor IMSP Spitalul de Ftiziopneumologie Vorniceni cu OSP a
angajatilor IMSP Institutul de Ftiziopneumologie ,,Chiril Draganiuc”;

- separarea OSP a angajatilor IMSP Spitalul Raional Ialoveni de IMSP Centrul de Sanatate
laloveni cu 9 Centre de Sanatate autonome si Centrul Stomatologic raional, care pana anul
anterior reprezenta o entitate sindicala primara teritoriala si includea toate unitatile de
asistenta medicala situate in teritoriul raionului Ialoveni.

In functie de numiarul de membri intruniti in OSP, potrivit datelor prezentate in rapoartele
anuale, se constata ca din totalul de 238 OSP:

- 9 sau 3,7 la suta fac parte din categoria organizatiilor cu un numar total de 1000 membri si
mai mult;

- 20 sau 8,4 la suta din categoria celor cu un numar total de membri cuprinsi in diapazonul
401-1000 membri de sindicat;

- 89 sau 37,3 la suta din categoria organizatiilor cu un numar total de membri cuprinsi in limita
101- 400 membri de sindicat;

- 95 sau 40 la sutd din categoria celor cu un numar total de membri cuprinsi in diapazonul 15-
100 membri de sindicat;

- 25sau 10,5 la suta din categoria organizatiilor cu un numar total de membri cuprinsi in limita
3-15 membri de sindicat (tabelul nr. 28).

Tabelul nr. 28. Structura Organizatiilor Sindicale Primare afiliate Federariei
Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova, in functie de reprezentativitate

anul 2024
Numairul Numarul organizatiilor sindicale primare, in functie de
Organizatii total de numérul de membri intruniti
Sindicale | organizatii
Primare sindicale 3-15 15-100 | 101-400 | 401-1000 > 1000
primare
din sectorul
bugetar si 221 22 85 86 19 9
sistemul de
AOAM
din sectorul 17 3 10 3 1 i
real
Total 238 25 95 89 20 9

Din totalul de 238 OSP, 221 sau 92,8% sunt organizatii din institutiile finantate de la bugetul
de stat si din fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicala, iar 17 OSP sau 7,2%, reprezinta
organizatiile din institutiile cu autonomie financiara, inclusiv care beneficiaza de dotatii bugetare.

In functie de amplasare teritoriala, 152 OSP sau 63,8%, sunt situate in mediul urban, iar 86 OSP
sau 36,2% sunt amplasate in mediul rural.

Forta sindicatelor constd in solidaritatea membrilor, iar organizatiile primare puternice sunt
considerate pilonii principali pe care se sprijina sindicatul.

Astfel, in baza analizei datelor privind efectivul sindical, se constata ca la data de 1 ianuarie
2025, Federatia Sindicala ,,Sanatatea” din Moldova intruneste 39685 membri de sindicat, ceea ce
constituie 80,5%, din numarul total de 49316 angajati, studenti si elevi din institutiile sindicalizate,
afiliate Federatiei. Ne propunem, ca obiectiv, majorarea ratei de sindicalizare cu 5%.

Pentru comparatie, in anul 2023, din totalul de 49208 angajati, studenti si elevi, numarul
membrilor de sindicat a constituit 43468 persoane, respectiv rata de sindicalizare fiind de 88,3%.
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Prin urmare, se constata cd in perioada raportata se atestd o scadere cu 7,8 puncte procentuale
a densitatii sindicale fata de perioada anului 2023, situatie determinata de actul fara precedent de
ingerinta a administratiei IMSP CNAMUP, care a conditionat iesirea masiva din sindicat a salariatilor
celei mai numeroase OSP din componenta Federatiei si respectiv reducerea densitatii sindicale la
nivel national ramural, de altfel fenomen inregistrat pentru prima data in istoria sindicatului din
domeniul sanatatii.

Se constata cd in perioada anului 2024, in majoritatea institutiilor, ponderea salariatilor, membri
de sindicat constituie 80-90 la suta.

Un nivel de 99-100% de sindicalizare se atesta traditional in urmatoarele institutii: SR Anenii
Noi, CS Basarabeasca, SR Briceni, CS Briceni, CS Cahul, CMF Cahul, SR Cantemir, CS Cantemir,
SR Donduseni, CS Donduseni, CS Drochia, CS Edinet, CS Floresti, SR Hancesti, CS Ocnita, CS
Orhei, SR Rascani, SR Rezina, SR Sangerei, CS Sangerei, SR Soroca, CS Soroca, SR Telenesti, CS
Telenesti, SCM ,,Sf. Treime”, SCM ,,Sf. Arhanghel Mihail”, AMT Botanica, AMT Ciocana, IMSP
AMT Buiucani, CMF Municipal Balti, Spitalul de Psihiatrie Balti, SC de Psihiatrie, SCBI ,,Toma
Ciorba”, filiala Costiujeni 5/1(fostul Spital de Dermatologie si Maladii Comunicabile), CRDM,
Clinica ,,Em. Cotaga”, Centrul de Reabilitare pentru Copii (Ceadar-Lunga), Centrul de Excelenta in
Medicina si Farmacie ,,Raisa Pacalo”, Colegiul de medicina Balti.

Este imbucurator faptul cd in perioada raportata, rata de sindicalizare de 100% a fost atinsa de
incd patru colective si anume OSP a angajatilor IMSP SR Donduseni, IMSP CS Hancesti, IMSP CS
Glodeni, IMSP Policlinica Stomatologica Republicana.

De mentionat si OSP care in perioada anului 2024 au reusit sa sporeasca semnificativ rata de
sindicalizare. Astfel, in cadrul OSP a angajatilor IMSP Dispensarul Republican de Narcologie s-a
reusit majorarea densitatii sindicale cu circa 8%, IMSP CS Cimislia cu 11,5%, USMF ,,N.
Testemitanu™ (angajati) cu 12%, in cadrul IMSP Spitalul Raional Leova cu 12,6%, iar in cadrul
Institutului de Medicina Urgenta cu 15,7%.

La fel, este de apreciat si faptul ca in perioada de referinta s-a mentinut la un nivel stabil inalt
densitatea sindicald in cadrul Centrelor Sindicale Ramurale Teritoriale Chisindu s1 Balti. Asadar, in
cadrul Centrului Sindical Ramural Teritorial Chisindu acest indice a constituit 92 la suta, iar in cadrul
Centrului Sindical Ramural Teritorial Balti 98,7 la suta.

De mentionat, ca se atesta o dinamica pozitiva si in ceea ce tine numarul de colective cu o ratd
de doar 50-70% de sindicalizare, care denotd o descrestere a acestora si constituie 12 colective in
raport cu 14 colective in anul 2023 si 20 1n anul 2022.

Totodata, se observa cé in 5 institutii rata de sindicalizare este sub 50 la sutd, si anume: Centrul
National de Transfuzie a Sangelui, IMSP SR Calarasi, IMSP CS Calarasi, IMSP SR Orhei, Agentia
Medicamentului si Dispozitivelor Medicale.

In acelasi context, conform datelor prezentate, in randul OSP care au inregistrat o dinamica
negativa a densitdtii sindicale in perioada de referintd se numara SA ,,Sanfarm-Prim” cu o scadere de
10% IMSP CS Nisporeni cu o scadere de 14,6%, Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale
cu o scadere de 16%.

Analiza efectivului sindical repartizat conform unitatilor administrativ-teritoriale denota faptul
ca circa 53% din totalul efectivului sindical, reprezinta salariatii institutiilor sindicalizate amplasate
in mun. Chisinau, 35% din efectivul sindical este repartizat in institutiile sindicalizate amplasate in
32 raioane ale tarii, 9% din efectivul sindical, sunt salariatii institutiilor sindicalizate amplasate in
mun. Balti iar circa 3% constituie salariatii institutiilor sindicalizate amplasate in UTA Gagauzia.

Comparativ cu anul 2023, in perioada raportata se observa o crestere usoard a numarului de
salariati, numarul membrilor de sindicat fiind in descrestere. (tabelul nr. 29).
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Tabelul nr. 29. Dinamica fluctuagiei membrilor de sindicat
in perioada anilor 2020-2024

Nr. Inclusiv pe motive
membrilor
Nr. de sindicat
membrilo care au
Nr. total | Nr. total al rde renuntat la au
Anii de membrilor | sindicat calitatea | abandonat
salariati | de sindicat | recrutati de sindicatul | concediere | altele
anul membru | din propria
anterior | desindicat | initiativa
din diferite
motive
2020 46257 41903 d/a 3591 337 3172 82
2021 46981 42762 d/a 3238 298 2847 93
2022 48577 43496 d/a 3436 283 3056 97
2023 49208 43468 3702 2369 325 1948 96
4126 2787 102
2024 49316 39685 3986 7015 (3826
CNAMUP)

Analiza datelor care reflectd dinamica fluctuatiei efectivului sindical denota faptul ca in
perioada anului 2024 s-a majorat numarul de membri de sindicat recrutati. Astfel, in perioada de
referinta au fost recrutati 3986 membri de sindicat, fata de 3702 in perioada similard a anului 2023.
Din numarul total de membri de sindicat recrutati anul anterior, 2113 membri sau 53 la sutd au
constituit angajatii institutiilor din sectorul bugetar si real, iar 1873 membri recrutati sau 47 la suta,
au constituit studentii si elevii institutiilor de invatamant universitar si mediu de profil.

Spre regret insd, se observa ca in perioada 01.01.2024 — 01.01.2025, s-a majorat substantial
numarul membrilor de sindicat care au parasit sindicatul. Astfel, in perioada raportatd, numarul
membrilor de sindicat care au renuntat la calitatea de membru de sindicat din diferite motive a
constituit 7015 persoane fata de 2369, inregistrati in anului 2023. Analiza motivelor acestei situatii
demonstreaza ca din totalitatea acestora, circa 59 la sutd au abandonat sindicatul din propria initiativa,
circa 40 la sutd din motivul concedierii, 1 la suta din alte motive.

In concluzie, potrivit analizei datelor prezentate la capitolul respectiv, se constati ca in perioada
anului 2024, numarul absolut al persoanelor care au renuntat la calitatea de membru de sindicat din
propria initiativa a constituit 4126, comparativ cu 325 membri in perioada anului 2023 si aici este
important de mentionat faptul ca circa 93 la sutd din totalul acestora au constituit angajatii IMSP
CNAMUP, care urmare actului de imixtiune a administratiei IMSP CNAMUP, manifestat prin
aplicarea diferitor instrumente de presiune si intimidare fata de salariatii institutiei-membri de
sindicat, au fost impusi in doar cateva zile sd semneze 3826 cereri tipizate de iesire ,,din propria
initiativa”, cu ghilimelele de rigoare, din OSP IMSP CNAMUP afiliata Federatiei si formarea unui
sindicat ,,Ambulanta din Moldova”.

Cu referire la varsta membrilor de sindicat se observa ca din numarul total de 49316 angajati,
studenti, elevi din institutiile sindicalizate, 14301 sau circa 29 la suta sunt tineri pana la 35 ani. lar
din totalul de 39685 membri de sindicat, 11851 sunt tineri pana la 35 de ani, ceia ce constituie circa
83 la sutd din numadrul total al acestora. Studentii si elevii institutiilor de invatamant superior si mediu
de profil reprezinta circa 52% din totalul membrilor de sindicat de varsta tanara.(tabelul nr. 30).
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Tabelul nr. 30. Ponderea sindicalistilor de virstd tindra (pand la 35 de ani)

raportatd la totalul membrilor de sindicat,
in perioada anilor 2020-2024

< Inclusiv tineri Inclusiv studenti/elevi
Numarul ;

total de Numarul Ponderea Numsrul Din ei Ponderea

Anii | membri | sindicalistilor | sindicalistilor umartt | membri .

A ox . total de apartenentei

de de varsta de varsta . . de S5

.o . . studentifelevi | . . la sindicat
sindicat tanara tanara (ab’s ) sindicat (%)
(abs.) (%) ' (abs.) )
2020 41903 13640 32,5 7930 6292 79,3
2021 42763 13753 32,2 7305 6483 88,7
2022 43649 14680 33,6 8159 6523 79,9
2023 43468 14590 33,5 8710 6215 71,3
2024 39685 11851 29,9 8795 6244 70,9

In perioada raportati, in cele 6 institutii de invatamant superior si mediu de profil (Universitatea
de Stat de Medicina si Farmacie ,,N. Testemitanu”, Centrul de Excelenta in Medicina si Farmacie
»Raisa Pacalo” si Colegiile de medicina Balti, Cahul, Orhei, Ungheni) si-au facut studiile 8795 de
studenti si elevi, 6244 dintre care poseda calitatea de membru de sindicat, ceia ce reprezinta 70,9 la
sutd si este aproximativ la acelasi nivel cu anul 2023.

La fel, in baza evaluarii datelor prezentate, se constata cd din numarul total de angajati, 7545
persoane sau 15 la sutd, au atins varsta de pensionare. Angajatii de varsta pensionara constituie o cifra
absoluta de 7536 persoane si respectiv reprezintd 19 la sutd din totalul efectivului sindical. Prin
urmare, se poate concluziona cd 99,8 la sutd din totalul angajatilor de varstd pensionara poseda
calitatea de membru de sindicat.

Analiza datelor statistice prezentate, pe criteriu de gen, denotd faptul ca din totalul de 39685
membri de sindicat, 32136 sau circa 81% sunt femei, pondere ce 1si mentine stabilitatea valorica pe
parcursul ultimilor ani (tabelul nr. 31)

Tabelul nr. 31. Ponderea femeilor in numdrul total al membrilor de sindicat,
in perioada anilor 2020-2024

Numsrul toal al Inclusiv femei

Anii Lmara’ rota’ a Numiirul total Ponderea

membrilor de sindicat (abs.) (%)
2020 41903 34603 82,5
2021 42762 35942 84,0
2022 43649 34981 80,1
2023 43468 35717 82,1
2024 39685 32136 81,0

Conform datelor prezentate, se constatad ca din numarul total de 238 presedinti ai OSP afiliate
Federatiei, 156 sau 65,5 la suta sunt femei. La nivelul Centrelor Sindicale Ramurale Teritoriale,
raportul conform acestui criteriu constituie 50 la 50. La nivelul OSP a angajatilor institutiilor
republicane, din numarul total de presedinti, circa 45% sunt femei. La nivelul OSP a angajatilor
institutiilor raionale de asistenta medicala primara, circa 85% sunt femei, iar in OSP ale angajatilor
institutiilor raionale din sectorul spitalicesc, circa 54% de presedinti sunt femei.

Cu referire la varsta presedintilor, se constata ca din numarul total de 238 presedinti ai OSP, 14
sau 5,8 la sutd sunt tineri cu varsta de pana la 35 ani, iar 23 presedinti sau 9,6 la sutd sunt presedinti
de varsta pensionara.
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Organele de conducere ale celor 2 organizatii sindicale teritoriale: Centrul Sindical Ramural
Teritorial Chisindu si Centrul Sindical Ramural Teritorial Balti, sunt reprezentate de 2 Consilii care
numara un total de 11 membri, dintre care 9 sunt femei, ceea ce constituie o rata de circa 82 la suta.
Ponderea membrilor Consiliilor organizatiilor teritoriale respective care au atins varsta pensionara
este de 36%, iar celor de varsta pana la 35 ani 9%.

Organele executive ale celor 2 structuri sindicale teritoriale sunt reprezentate de 2 Birouri, in
componenta cdrora sunt 19 membri, inclusiv 16 femei, ceea ce constituie o pondere de 84%. Rata
membrilor de varstd pensionard din componenta Birourilor, constituie 26%, iar celor de varsta pana
la 35 ani 10%.

In aceeasi ordine de idei, din numarul total de 21 membri ai Biroului Executiv al Federatiei, 9
sau 42,9% sunt femei, iar din totalul de 134 membri ai Consiliului Republican — 83 sau 61,5% sunt
femei.

Componenta Comisiei de Cenzori a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” care numara 5 membri,
este formatd in exclusivitate din femei.

In perioada anului 2024, dar cu precidere in perioada lunilor octombrie-decembrie, a fost
desfasurata o ampla campanie de adunari generale/conferinte in legaturd cu expirarea mandatului
organelor de conducere a unui numar de 59 de OSP afiliate Federatiei.

In functie de nivelul structurilor teritoriale, acestea au fost reprezentate in felul urmator: Centrul
Sindical Ramural Teritorial Balti care cuprinde 7 OSP, 18 OSP ale angajatilor institutiilor de nivel
republican, 32 OSP de nivel raional si 3 OSP ale angajatilor institutiilor de invatamant superior si
mediu de specialitate.

16 OSP au desfasurat adundri generale, iar 43 OSP au desfasurat conferinte.

Mentionam ca toate organizatiile au respectat principiile generale de convocare a intrunirilor
de dare de seamad si alegeri, fiind desfasurate conform prevederilor statutare, pand la expirarea
imputernicirilor organelor de conducere in perioada pentru care au fost alese.

De catre presedintii OSP in cauza au fost depuse eforturi necesare pentru asigurarea masurilor
de organizare si desfasurare ale sedintelor, in conformitate cu prevederile statutare. Prezenta
membrilor de sindicat/delegatilor a fost exemplara in cazul tuturor sedintelor, fiind respectata norma
de reprezentativitate, ceea ce a permis intrunirea cvorumului, potrivit normelor statutare. Sedintele s-
au desfasurat Intr-o maniera democratica, constructiva si prietenoasa.

Rapoartele de dare de seamad prezentate de cétre presedintii comitetelor sindicale si comisiilor
de Cenzori au fost cuprinzatoare, transparente, fiind evidentiate toate aspectele activitatilor
desfasurate, realizarile obtinute de catre echipele sindicale, provocarile, precum si obiectivele de
importanta prioritara pe termen scurt si mediu.

Este imbucurator faptul ca, in temeiul hotararilor adoptate in cadrul intrunirilor respective,
activitatea Comitetelor sindicale in perioada mandatelor exercitate a fost apreciata pozitiv, fiindu-le
atribuite cele mai Inalte calificative, ceea ce sugestiv indicd la satisfactia efectivului sindical vizand
activitdtile desfasurate de membrii Comitetelor sindicale si increderea in reprezentarea oferita.

In toate OSP s-a reusit asigurarea unui dintre cele mai importante drepturi sindicale si anume
dreptul membrilor de sindicat de a beneficia de alegeri corecte si democratice ale organelor de
conducere. In acest context, se constatd ci desfasurarea alegerilor a avut loc in stricta conformitate
cu prevederile statutare, procedurile si modul stabilit de participantii la adunari/conferinte, fiind
tratate echitabil si impartial toate candidaturile Tnaintate atit in organele sindicale de conducere cét si
organele de control.

Urmare alegerilor desfdsurate in perioada raportata, au fost alesi 20 presedinti noi ai OSP si
realesi 39 presedinti pentru mandatul urmator.

De mentionat, ca in acest exercitiu de importanta majora pentru organele de conducere ale OSP,
echipa Federatiei a acordat presedintilor OSP sprijin organizator-metodic consistent, in vederea
desfasurarii conforme ale acestora si a participat practic la toate sedintele in cauza. Reprezentantii
Federatiei prezenti la sedinte, au apreciat inalt activitatea comitetelor sindicale in perioada mandatelor
exercitate si eforturile intreprinse in sustinerea constanta a drepturilor si intereselor salariatilor,
precum si promovarea parteneriatului social, iar in semn de apreciere cei mai activi membri de
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sindicat, care prin atitudine loiala si profesionistd au contribuit la rezultatele obtinute au fost
mentionati cu diplome de excelenta si de merit ale Federatiei.

Evaluarea activitatilor desfasurate de catre organele elective de conducere denotad faptul ca
prevederile Statutului Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” au fost respectate in totalitate (tabelul nr. 32).

Tabelul nr. 32. Activitatea organelor elective de conducere ale organizatiilor sindicale

Tipul de reuniuni, intruniri 2020 2021 2022 2023 2024
Congrese - - - - -
Sedintele Consiliului Republican al 2 1 2 2 2
Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”

Sedintele Biroului Executiv al Federatiei 6 6 6 6 6
Sindicale ,,Sanatatea”

Sedintele organelor elective ale 1439 1381 1367 1461 1365
organizatiilor sindicale primare

In aceasti ordine de idei se constati ci a fost respectati frecventa convocarii sedintelor
organului executiv de conducere al Federatiei in perioada dintre Congrese. Astfel, pe parcursul anului
2024 au fost convocate 2 sedinte ale Consiliului Republican, ordinara si extraordinara, cea de a doua
fiind la propunerea Biroului Executiv al Federatiei, in legatura cu necesitatea alegerii presedintelui
interimar al Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” pe durata mandatului functiei predecesorului.

La fel, pe parcursul anului 2024 au fost respectate prevederile statutare vizand periodicitatea
convocarii sedintelor organului executiv de conducere al Federatiei in perioada dintre sedintele in
plen ale Consiliului Republican. In acest sens, au fost convocate 6 sedinte ale Biroului Executiv, in
cadrul cérora au fost dezbatute un sir de subiecte de importantd majora asupra realizdrii obiectivelor
propuse, inclusiv conformitatea activitatilor desfasurate de catre organizatiile sindicale de toate
nivelurile in contextul respectarii prevederilor Statutului Federatiei si asigurarii realizarii Hotararilor
aprobate.

Reiesind din datele prezentate de catre liderii sindicali, se constata cd pe parcursul anului 2024,
organizatiile sindicale primare au desfasurat 1365 sedinte ale organelor executive de conducere, in
cadrul carora au fost examinate un sir de chestiuni, inclusiv:

- negocierea Contractelor colective de munca si ale Acordurilor suplimentare la Contractele
- colective de munca;

- respectarea prevederilor Contractelor colective de munca la nivel de unitate;

- recrutarea membrilor de sindicat si motivarea apartenentei la sindicat;

- respectarea normelor privind salarizarea angajatilor;

- respectarea normelor privind sdndtatea si securitatea in muncd;

- acordarea inlesnirilor, compensatiilor si altor garantii sociale;

- premierea si acordarea ajutorului material;

- organizarea odihnei si intremarii sanatatii salariatilor si a copiilor membrilor de sindicat;
- stimularea muncii si acordarea concediilor suplimentare activului sindical

- organizarea activitatilor culturale, sportive si de divertisment;

- evaluarea activitatii organizatiei sindicale etc

in perioada anului 2025, in domeniul activititii organizatorice, Federatia Sindicali
»Sanatatea” din Moldova se va focusa asupra urmitoarelor activitati:

1. Majorarea ratei de sindicalizare pe ramura cu 5%.

2. Acoperirea a cel putin 80% din salariafii fiecarei organizatii sindicale primare cu negocieri
colective (contracte colective de munca).

3. Monitorizarea realizarii obiectivelor Programului Federatiei Sindicale ,, Sanatatea” din
Moldova pe anii 2020-2025, adoptat de Congresul VII din 23.10.2020, cu referire la consolidarea,
fortificarea si solidarizarea membrilor de sindicat.
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4. Monitorizarea continud a respectarii de catre organizatiile sindicale primare a prevederilor
Statutului si hotardrilor organelor de conducere ale Federatiei Sindicale ,, Sanatatea” din Moldova.

5. Consolidarea structurii organizatorice a Federatiei Sindicale ,, Sandatatea” din Moldova, prin
promovarea unitdtii $i coeziunii in cadrul organizatiilor sindicale primare.

6. Promovarea masurilor eficiente de comunicare privind beneficiile apartenentei la sindicat si
alinierea strategiilor organizationale cu nevoile variate ale membrilor, in scopul sporirii motivatiei
in rdndul salariatilor, in special din institutiile in care se atesta un nivel redus de sindicalizare,
precum si mentinerea membrilor existenti.

7. Acordarea sprijinului necesar liderilor organizatiilor sindicale primare, in special din randul
celor noi alesi, in scopul imbunatdatirii abilitatilor in domeniul organizarii sindicale.

8. Acordarea suportului metodic liderilor organizatiilor sindicale primare, mandatul carora
expira in perioada anului 2025, in scopul organizarii intrunirilor de dare de seama si alegeri, in
conformitate cu prevederile statutare.

9. Acordarea suportului metodic la crearea organizariilor sindicale primare, la necesitate.

10. Inisierea proiectului de implementare a formatului electronic de evidensa a membrilor de
sindicat, in scopul facilitarii gestionarii datelor si imbundtatirii accesului la informayii.
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CAPITOLUL IX
ACTIVITATEA EDUCATIONALA SI DE FORMARE SINDICALA

Puterea unui sindicat depinde de unitatea, solidaritatea si devotamentul membrilor sdi. Aceste
calitati individuale si colective, aceste valori sindicale se formeaza prin educatie si formare sindicala,
putin cate putin, iar rezultatele se observa pe termen lung. Membrii sindicatului au nevoie de
cunostinte si abilitati necesare pentru asi apara interesele la locul de munca si in societate.

Scopul programului educational consta in fortificarea sindicatului, cresterea numarului de
membri activi si atasamentului acestora fata de activitatea sindicald. Activitatea educationala s-a axat
prioritar pe instruirea Viitorilor lucratori medicali si membri de sindicat, instruirea in domeniul
smdlcal, comunicarea asertiva in act1v1tatea sindicala, rolul si locul smd1catu1u1 in administrarea
unitdtii, unele aspecte ale raporturilor de munca etc.

in acest scop au fost organizate:

I. Cinci seminare de instruire in domeniul raporturilor de munca pentru tinerii absolventi ai
Centrului de Excelenta in Medicina si Farmacie ,,Raisa Pacalo”, la care au participat 377 elevi.

Tematica seminarelor a cuprins urmatoarele subiecte:

1. Raporturile de munca;

2. Dreptul tinerilor;

3. Negocierea si incheierea contractului individual de munca;

4. Stabilirea timpului de munca, de odihna si a concediilor anuale de odihna pentru lucratorii
din sectorul sanatatii si rolul sindicatului in procesul de negociere a facilitdtilor si
garantiilor sub acest aspect;

5. Remunerarea muncii lucratorilor medicali;

6. Managementul stresului si arderea profesionala.

[l.Forumul organizatiilor sindicale ale studentilor si rezidentilor sub genericul: , Tinerii
studenti azi — viitorii lideri europeni maine”, la care au participat, timp de trei zile, 68 tineri din
institutiile de invatamant medical din republica.

I1l.Forumul de tineret, organizat de Confederatia Nationala a Sindicatelor din Moldova, cu
genericul ,,Rolul tinerilor in societate”, la care au participat si reprezentantii organizatiei de tineret ai
Federatiei.

Federatia a continuat in anul de referinta, instruirea reprezentantilor Sindicatului Cu réspunderi
sindicali, majoritatea fiind reprezentanp ai Centrelor de Sanitate din sectorul rural. Togl au trecut
testarea cu succes, obtinand certificatele respective de instruire in domeniu, nivelul 1.

In legitura cu expirarea mandatului organelor de conducere ale organizatiilor sindicale membre
ale Federatiei, precum si inceperea campaniei de raportare si alegeri, a fost organizata instruirea
liderilor sindicali in domeniul respectiv.

Tematica a cuprins urmatoarele:

1. Arta comunicdrii i prezentarii eficiente;

2. Structura rapoartelor Comitetului sindical si Comisiei de cenzori;

3. Regulamentul si alte acte privind convocarea, organizarea si desfasurarea adunarilor/
conferintelor de raportare si alegeri;

4. Statute si structuri sindicale. Comentarii privind modificarile legislatiei in domeniu etc.

A fost lansat cursul de instruire a activului sindical, referitor la implementarea Conventiei
Organizatiei Internationale a Muncii nr. 190, privind eliminarea violentei si hartuirii in lumea muncii.
Scopul instruirii constd in sporirea competentelor reprezentantilor sindicatului pentru a intelege
notiunile de violenta si hartuire in lumea muncii, si a identifica diferite tipuri de violenta si hartuire
cu care se confrunta lucratorii, contribuind eficient la realizarea masurilor de protectie a membrilor
de sindicat.

Au fost organizate seminare de instruire a angajatilor, membri de sindicat din cadrul
Universitatii de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu” si a liderilor sindicali din
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unitatile medico-sanitare din municipiul Chisinau in domeniile raporturilor de munca, comunicarii
asertive 1n activitatea sindicald, managementului stresului si arderii profesionale, locul si rolul
sindicatului la administrarea unitatii pentru apararea drepturilor si intereselor membrilor de sindicat.

In anul de referint, Federatia a organizat si a desfasurat 15 activitati educationale si de formare
sindicala, la care au participat circa 700 de lideri si activisti sindicali, viitori lucratori medicali si
membri de sindicat. Activitatea educationala sa axat prioritar pe instruirea viitorilor lucratori medicali
si membri de sindicat, o investitie in viitorul sindicatului. Federatia a beneficiat de o sustinere
financiara solida (de 229959 lei) a activitatilor educationale si de formare sindicald din partea
Confederatiei Nationale a Sindicatelor din Moldova.

Obiective pentru realizare in urmatoarea perioada:

1. Lansarea programului educagional complex, pentru liderii sindicali noi alesi ,, Parteneriatul
social in sfera muncii. Negocierile colective”.

2. Continuarea activitatilor educagionale pentru studenyi, rezidenyi si elevi din institutiile de
invatamant medical, privind drepturile sindicale, drepturile tinerilor, raporturile de munca etc.

3. Organizarea meselor rotunde cu specialistii subdiviziunilor resurse umane din cadrul
unitatilor medicale, cu scopul de informare §i instruire a acestora pe subiecte de parteneriat social
in sfera muncii si negocieri colective, garantii si inlesniri stabilite pentru membrii de sindicat.

4. Organizarea activitatilor educagionale pentru membrele Consiliului de Femei al Federayiei.

5. Participarea reprezentangilor Federatiei la activitatile educagionale organizate la nivel
national si international

6. Elaborarea programelor educationale, agendelor si organizarea seminarelor tematice:

- managementul sindical. Lidership;

- protectia social-economica a salariatilor;

- Securitatea §i sandtatea in muncd,

- contracararea violentei si hartuirii la locul de munca;
- Managementul stresului si arderea profesionala;

- Comunicare §i psihologie in negocieri. Conflictologie.
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CAPITOLUL X
ACTIVITATEA ORGANIZATIEI DE TINERET

Tinerii specialisti din domeniul sanatatii reprezintd viitorul sistemului medical, iar implicarea
lor activa 1n viata sindicala contribuie la dezvoltarea unei generatii profesioniste si bine pregatite
pentru provocarile din domeniu. Organizatia de tineret a Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din
Moldova reuneste membri entuziasti si dornici sa participe la imbunatatirea conditiilor de munca si
la promovarea drepturilor tinerilor angajati din sistemul medical.

Activitatea Organizatiei de tineret este diversificata si include actiuni de promovare a
drepturilor sociale si profesionale ale tinerilor specialisti, participarea la negocieri colective,
desfasurarea de seminare informative si organizarea de evenimente culturale si sportive. De
asemenea, membrii Organizatiei de tineret se implica activ in proiecte de voluntariat, actiuni de
solidaritate si campanii sociale menite sa aduca un impact pozitiv asupra comunitatii.

Unul dintre obiectivele principale ale Organizatiei este asigurarea unei tranzitii mai usoare de
la studiile universitare catre piata muncii. Prin seminare si ateliere de lucru, tinerii sunt informati
despre drepturile lor la locul de munca, despre contractele colective si individuale de munca, precum
si despre importanta negocierii conditiilor de angajare. Totodata, se pune un accent deosebit pe
protejarea intereselor tinerilor specialisti in fata provocarilor profesionale si economice.

Tinerii sindicalisti organizeaza periodic campanii de sensibilizare cu privire la importanta unui
sistem de sanatate echitabil si functional. Aceste initiative includ proiecte precum ,,Drepturile tinerilor
angajati in sanatate”, ,,Securitatea si sandtatea la locul de munca” si ,,Promovarea echitatii salariale
pentru tinerii specialisti”. Prin aceste actiuni, Organizatia de tineret contribuie la constientizarea
problemelor cu care se confrunta tinerii din domeniul sanatatii si la identificarea solutiilor viabile.

Un alt aspect important al activitatii Organizatiei il reprezinta schimbul de experientd si
colaborarea cu alte organizatii de tineret din tara si de peste hotare. Aceste parteneriate faciliteaza
dezvoltarea profesionalda a membrilor si le ofera oportunitati de participare la programe internationale,
schimburi de bune practici si mobilitdti academice.

Pe langa implicarea sindicalda, membrii Organizatiei de tineret participa la competitii Sportive,
evenimente culturale si activitati recreative care consolideazd spiritul de echipa si creeaza o
comunitate unitd. De asemenea, sunt desfasurate campanii de sanatate publica, cum ar fi actiuni de
donare de sange, educatie pentru sandtate si sprijin pentru categoriile sociale vulnerabile.

Prin toate aceste activitati, Organizatia de tineret din cadrul Federatiei Sindicale ,,Sanatatea”
din Moldova isi propune sa creeze un mediu favorabil dezvoltarii profesionale si personale a tinerilor
specialisti din domeniul medical, asigurandu-le un start solid in cariera si sustinere continua in
parcursul lor profesional.

Obiective pentru urmaitoarea perioada:

1. Elaborarea propunerilor privind crearea conditiilor de activitate si de trai pentru tinerii
profesionisti din domeniul medical membri de sindicat si familiile acestora.

2. Acordarea ajutoarelor materiale pentru odihna si intremarea sanatatii tinerilor sindicalisti,
cu precadere, a specialistilor cu stare materiala precara.

3. Organizarea seminarelor de informare cu privire la prevederile actului de negociere a
Contractul individual de munca si a Contractului colectiv de munca.

4. Elaborarea propunerilor pentru imbundatatirea situatiei tinerilor sindicalisti din domeniul
medical pe piafa muncii.

5. Acordarea suportului juridico-social tinerilor studiosi si specialistilor-debutansi membri de
sindicat.

6. Crearea unei Comunicari permanente §i durabile cu organizagiile de tineret din
Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”, Centrul de Excelenta in
Medicina si Farmacie ,, Raisa Pacalo”, colegiile din tara si implicarea in proiecte comune.
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CAPITOLUL XI
ACTIVITATEA COMISIEI DE CENZORI

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

In aceasta perioada, Comisia si-a propus si efectueze un sir de revizii privind activitatea
financiard a comitetelor sindicale si a Executivului Federatiei Sindicale ,,Sanatatea” din Moldova. Pe
parcursul anului, au fost vizitate 21 de organizatii sindicale, in special din institutiile republicane, iar,
din pacate, mai putine din raioanele tarii.

Totodatd, Comisia de cenzori, conform traditiei anilor precedenti, a verificat activitatea
comitetelor sindicale si a oferit suport consultativ pentru toate aspectele activitdtii sindicale in
institutiile vizitate. Rezultatele verificarilor au fost consemnate in actele de revizie si control
financiar, In procesele-verbale intocmite si au fost discutate cu liderii sindicali. Activitatea financiara
a organizatiilor sindicale supuse controlului respectd, in marea majoritate, prevederile statutare
privind gestionarea resurselor. Neconformitatile identificate in cateva organizatii au vizat in principal
nerespectarea normelor statutare referitoare la convocarea adunarilor anuale de dare de seama si la
periodicitatea sedintelor comitetelor sindicale. Prevederile Nomenclatorului dosarelor, aprobat de
Biroul Executiv al Federatiei, sunt respectate in toate institutiile vizitate.

In toate organizatiile sindicale, cererile pentru ajutor material predomini, iar resursele
financiare utilizate in acest scop sunt in continua crestere. Totodatd, fondurile alocate pentru instruirea
si informarea membrilor de sindicat, activitatile sportive, birotica, organizarea sarbatorilor
profesionale si a jubileelor sunt utilizate conform devizului de cheltuieli intocmit la inceputul anului.
Se remarca, din pacate, o tendinta in crestere de parasire a sindicatelor de catre lucratorii medicali,
situatie fara precedent fiind retragerea lucratorilor IMSP CNAMUP din componenta Federatiei.
Subliniem inca o datd importanta comunicarii eficiente si a informarii membrilor de sindicat privind
activitatea si realizarile Federatiei.

Comisia de cenzori a examinat toate actele de revizie si control financiar prezentate Biroului
Executiv, concomitent cu rapoartele financiare anuale. In urma examinirii, s-a constatat ci
majoritatea comisiilor de cenzori efectueaza anual controale privind utilizarea transparenta, corecta
si eficienta a mijloacelor financiare si bunurilor materiale. Organizatiile sindicale respecta prevederile
articolelor 77 si 78 ale Statutului privind colectarea si transferul cotizatiilor sindicale.

Au fost incheiate acorduri de muncd cu contabilii unitatilor medicale pentru incasarea si
transferul cotizatiilor sindicale.

Regulamentul privind administrarea bugetului sindical este respectat in organizatiile teritoriale
sl asociatii, contribuind la imbunatatirea gestionarii resurselor financiare si materiale.

In ceea ce priveste administrarea Bugetului asigurdrilor sociale de stat, s-a constatat ci
prevederile Hotararii Guvernului nr. 290 din 19.04.2010 sunt respectate in majoritatea cazurilor.
Totusi, s-au inregistrat 5 cazuri de returnare a biletelor de tratament balneosanatorial din cauza
completarii incorecte.

Numarul biletelor de tratament oferite din fondurile asigurarilor sociale este In scadere, insa
decizia Biroului Executiv al Federatiei de a sustine financiar achizitia acestora (50% din cost acoperit
de membrul de sindicat si 50% de Federatie) contribuie la intremarea sanatatii salariatilor. In perioada
de referinta, 760 de persoane au beneficiat de tratament balneosanatorial, in valoare totala de 3869861
lei, la sanatoriile ,,Nufarul Alb” (Cahul), ,,Struguras” (Dubasari), ,,Codru” (Calarasi), ,,Bucuria-Sind”
(Vadul lui Voda), ,,Dnestr” (Camenca). Nu s-au inregistrat nereguli in repartizarea biletelor de odihna
pentru copiii angajatilor membri de sindicat. Pentru anul 2024 au fost oferite 730 de bilete, in valoare
de 1.942.000 lei. De asemenea, au fost acordate ajutoare materiale in suma de 4.329.500 lei, in semn
de solidaritate cu cei care au nevoie de sustinerea noastra.

Pentru liderii sindicali si trezorierii noi alesi, Executivul Federatiei a organizat seminare de
instruire la Institutul Muncii, cu participarea formatorilor sindicalisti de Tnalta calificare. Ca rezultat
al instruirii continue, multe dintre neconformitati au fost eliminate.
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Anual, Comisia de cenzori efectueaza revizia Executivului Federatiei, iar In anul curent nu au
fost depistate abateri de la prevederile statutare, regulamente sau cadrul legal.

Obiective pentru perioada urmitoare:

1. Efectuarea controalelor, cel putin o datd pe an, cu accent pe respectarea prevederilor
statutare privind utilizarea transparenta si eficienta a resurselor;

2. Prevenirea incalcarii Hotardrii Guvernului 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 munca a asiguratilor prin tratament balneosanatorial;

3. Informarea organelor sindicale si a membrilor cu privire la neregulile constatate si
masurile de remediere.
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