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01. | Amendarea legislatiei | Marimea, modul si termenele de achitare| Calculul si plata contributiei de Platile ficute de angajator | In conformitate cu prioritatile de

in vederea neimpozitarii
si scutirii de contributii
de asigurari sociale de
stat si prime de
asigurare obligatorii de
asistentd medicald a
sumelor achitate de
angajator pentru
vaccinarea salariatilor

a primelor de asigurare obligatorie de
asistenta medicala, platile efectuate de
angajator pana la 31 mai 2021 pentru
procurarea vaccinului si serviciul de
vaccinare anti-COVID-19 se permite
spre deducere obligatorii si de primele
de asigurare obligatorie de asistenta
medicala. (in baza Dispozitiei Comisiei
p/u SERM nr.1163/1997) De mentionat
ca, Dispozitia respectiva nu mai este in
vigoare ca urmare a Hotdrarii Curtii
Constitutionale nr.15 din 28.04.21, prin
care s-a declarat neconstitutionald
Hotararea Parlamentului privind
declaratia starii de urgenta nr.49 din
31.03.21.

Astfel, Ministerul va examina in
urmatorul exercitiul de modificare a
legislatiei, a oportunitatii propunerii
inaintate.

asigurari sociale se fac lunar de catre
angajator. Baza lunara de calcul la care
angajatorul datoreaza contributia de
asigurari sociale o constituie fondul de
retribuire a muncii si alte recompense.
Recompensa reprezinta orice suma,
alta decat salariul, platita de angajator
in folosul persoanelor angajate prin
contractul individual de munca, al
persoanelor aflate in raporturi de
serviciu in baza de act administrativ
ori prin alte tipuri de contracte civile
in vederea executdrii de lucrari sau
prestarii de servicii, inclusiv
drepturile in natura reglementate prin
acte normative sau contract colectiv
de munca, cu exceptia drepturilor si
veniturilor aferent carora nu se
calculeaza contributii de asigurari
sociale de stat obligatorii.

pentru procurarea vaccinulu
si serviciile de vaccinare
anti-COVID-19 a
salariatilor entitatii se
preconizeaza a fi efectuate
din mijloacele fondului de
retribuire a muncii acestea
se vor considera
recompense acordate de
angajator. Tipurile de
drepturi si de venituri din
care nu se calculeaza
contributii de asigurari
sociale de stat obligatorii
sunt reglementate in anexa
nr.3 la Legea nr.489/1999
privind sistemul public de
asigurari sociale.
Angajatorul poate efectua
vaccinarea anti-COVID-19
a salariatilor din alte
mijloace decat fondul de
retribuire a muncii i in
acest caz sumele respective
nu sunt supuse asigurarilor
sociale de stat obligatorii.
Totodata, in Parlamentul
RM a fost inregistrata
initiativa legislativa nr.57
din 03.03.21, care includea
prevederi similare si aceastal
a fost respinsa, dat fiind
faptul ca masurile de
asigurare a imunizarii
populatiei contra Covid-19
este asigurata de catre stat si

propunerea mentionata este

utilizare a mijloacelor financiare
din fondul masurilor de profilaxie
aferente implementarii
programelor nationale si Speciale
in domeniul ocrotirii sanatatii
pentru anul 2021, aprobate prin
Ordinul comun al MSMPS si
CNAM nr.51/23-A din 28.01.21,
in fondul masurilor de profilaxie
sunt prevazute mijloace financiare
pentru finantarea achizitionarii a
35.000 doze de vaccin anti
COVID-19 in suma de 6.127.000
lei pentru acoperirea vaccinald a
contingentelor profesionale si cu
risc sporit de infectare.

incepand cu 1 ianuarie 2021,
asigurarea obligatorie de asistenta
medicald a persoanelor angajate se
efectueaza din contul mijloacelor
salariatilor, potrivit alin.(2) din
art.5 al Legii nr.1585/1998.
Reiesind din politicile statului,
Guvernul RM asigura gratuit
populatia cu vaccinuri anti-
COVID-19 si acces gratuit la
servicii de imunizare, indiferent de
statutul persoanei
angajat/neangajat.




in derogare de la prevederilg
Legii nr.10/2009 privind
supravegherea de stat a
sanatatii publice, precum si
de la prevederile Planului
national de imunizare anti-
COVID1-19

02.

Elaborarea si
promovarea unui
proiect de lege prin
care sa fie diminuata
varsta si stagiul
necesar de pensionare
pentru limita de varsta
pentru lucratorii care
activeaza in conditii
Cu risc sporit pentru
sanatate

Potrivit Strategiei reformei sistemului
de pensionare in Republica Moldova,
aprobata prin Hotararea Parlamentului
RM nr.141/1998, baza sistemului
public de asigurare sociale o constituie
pensia minimala garantata, acordata de
catre stat, persoanelor, care beneficiaza
de acest drept. Totodata, in Hotararea
Sus — mentionatd se propune reducerea
listei de profesii si functii a carora
exercitare da dreptul la pensie in
conditii avantajoase, ulterior urmand sa
nu se mai stabileasca astfel de pensii.
Nu se considera oportund rezolvarea,
din contul asigurarii cu pensii, a
problemelor sociale ale persoanelor
care efectueaza lucrari in conditii
nocive si grele. Or, asigurarea
protectiei sociale ale acestora este
necesara din contul ameliorarii
conditiilor de munca si al majorarii
salariului. Problema pensiilor in
conditii avantajoase trebuie sa fie
rezolvata prin crearea de sisteme
suplimentare profesionale obligatorii
de asigurare cu pensii, luand in calcul
si sustenabilitatea precara a bugetului
public de asigurari sociale. Avand in
vedere cele expuse supra, propunerea
datd nu se sustine.

Incepand cu 1 aprilie 2017 se aplici o
noud formula de calcul al pensiei care
este direct proportional cu stagiul de
cotizare realizat. Or, marimea pensiei
depinde de perioada totala de
activitate a persoanei (stagiul total de
cotizare) si salariul din care au fost
achitate contributii de asigurari
sociale.

Propunerea inaintata, implica o
deviere de la principiile de baza de
organizare si functionare a sistemului
public de asigurari sociale (principiile
egalitatii si contributivitatii),
respectiv, In vederea respectarii
principiilor mentionate si asigurarea
sustenabilitatii financiare si sociale a
sistemului public de pensii,
propunerea inaintatd nu poate fi
sustinuta.

03.

Aplicarea unui
mecanism de sustinere
directa a lucratorilor
in cazul in care si-au
pierdut sursele de
venit prin
subventionarea platii
salariilor in caz de

In scopul stimularii agentilor
economici, organizatiilor necomerciale
in vederea angajarii persoanelor, care
pe o perioada de cel putin 12 luni
consecutive ce preced lunii de angajare
nu au avut venituri salariale, precum si
a persoanelor cu dizabilitati, prin
Hotararea Guvernului nr.49/2021 a fost




suspendare a
activitatii, somaj
tehnic/stationare in
marime de cel putin al
cuantumului minim
garantat al salariului
in sectorul real

aprobat Regulamentul privind
subventionarea locurilor de munca
(MO nr.111 art.100 din 01.05.21)

04.

Reducerea cotei TVA
la produsele si
marfurile produce pe
teritoriul RM

Aplicarea cotei reduse a TVA,
reprezintd o masura a carei
implementare necesita a fi analizata
prin prisma unor aspecte si principii
bine-stabilite, si anume:

a) cota redusa a TVA urmeaza a fi
aplicata atat la marfurile produse pe
teritoriul tarii, cat si la marfuri
importate. Orice modificare in
legislatia fiscala si vamala trebuie sa
fie efectuatd in conformitate cu
angajamentele internationale asumate
de catre RM in cadrul Organizatiei
Mondiale a Comertului, precum si in
baza acordurilor de comert liber
ratificate, care expres prevad
neadmiterea discrimindrilor si a
politicilor de suport pentru producatorii
autohtoni in detrimentul produselor
importate. In acest context, se
mentioneaza cd, potrivit art.152 din
Acordul de Asociere intre RM, pe de o
parte, si UE si Comunitatea Europeana
a Energiei Atomice si statele membre
ale acestora, pe de altd parte, se acorda
tratamentul national marfurilor
celeilalte Parti in conformitate cu art.
I11 din Acordul General p/u Tarife
Vamale si Comert (GATT 1994),
inclusiv cu notele interpretative ale
acestuia. In acest sens, TVA trebuie si
fie aplicata fata de toti agentii
economici, indiferent de originea
produselor, atat la cele de import, cét si
la cele autohtone;

b) exista resurse financiare suficiente in
bugetul public national pentru
acoperirea eventualelor pierderi




generale de aplicarea unei cote reduse a
TVA;

¢) exista certitudinea ca o eventuala
reducere a cotei TVA va determina
cresterea consumului méarfurilor
autohtone respective prin prisma
diminuarii pretului acestora;

d) luarea in consideratie a aspectelor ce
caracterizeaza specificul economiei
nationale.

in acest sens, se mentioneaza ca, in
scopul sustinerii produselor autohtone
se considerd oportun promovarea
masurilor de suport, a instrumentelor
de stimulare si sustinere bazate pe
subventionarea directd din partea
statului.

05.

Cresterea salariului
minim pana la 50-60%
din salariul mediu pe
economie

Pentru anul 2021 nu a fost posibila
bugetarea altor masuri salariale
speciale p/u angajatii din sectorul
bugetar, decit:

- introducerea sporului cu caracter
specific personalului medical, initiat in
septembrie 2020, in marime de 60%
din suma anuala a salariilor de baza p/u
personalul cu drept de a beneficia de
acest spor;

- respectarea uneia din garantiile Legii
nr.270/2018 privind sistemul unitar de
salarizare in sectorul bugetar privind
indexarea anuala a valorii de referinta
utilizate la calcularea salariilor, cel
putin la nivelul prognozat al ratei
inflatiei;

- modificarea sistemului de contributii
aferente retribuirii muncii angajatilor,
ce asigura o crestere a salariului net
lunar cu 1,5%;

- retribuirea timpului de stationare in
marimea salariului de baza al
personalului, stabilit la data dispunerii
stationarii, dar nu mai putin decat
marimea minima in sectorul bugetar
(2200 lei), conform art.241 din Legea
nr.270/2018;




- acordarea platilor compensatorii
angajatilor a céror salariu lunar,
calculat cu 01.01.21, pentru o functie

cu durata normald a timpului de munca,

este mai mic decat 2200 lei, in
conformitate alin.(2) art.27 din Legea
nr.270/2018.

Introducerea altor masuri de natura
salariald nu va avea acoperire
financiara in cadrul resurselor

financiare prevazute in Legea bugetului

p/u anul 2021.

06. | Mentinerea ritmului Una din garantiile Legii nr.270/2018 Angajatorul este obligat sa informeze
de crestere a salariilor | privind sistemul unitar de salarizare in | in scris fiecare salariat despre partile
si neadmiterea sectorul bugetar este indexarea anuala a | componente ale salariului. Formele
acumuldrii restantelor | valorii de referintd utilizate la si conditiile de salarizare, precum si
la plata acestora calcularea salariilor, cel putin la nivelul | marimea salariilor in unitatile cu

prognozat al ratei inflatiei, in functie de | autonomie financiara, se stabilesc
posibilitatile bugetului public national. | prin negocieri colective sau, dupa
Plata privind achitarea salariilor este caz, individuale intre angajator si
inclusa in prioritatile de finantare a salariati/sindicat, in functie de
cheltuielilor bugetare, conform posibilitdtile financiare ale
prevederilor art.67 lit. b) din Legea angajatorului, si se fixeaza in
finantelor publice si responsabilitatii contractele colective si in cele
bugetar-fiscale nr.181/2014, astfel, nu individuale de munca.
se admit acumulari de restante la plata | Potrivit art.1 alin.(2) din Legea
acestora. nr.140/2001, Inspectoratul de Stat al
Muncii exercita control de stat asupra
respectdrii actelor legislative si a altor
acte normative in domeniul muncii,
securitdtii si sdnatatii in munca.
Corectitudinea stabilirii salariului de
baza si lichidarea restantelor la plata
salariilor este un domeniu primordial
p/u planificarea strategica a activitatii
de control a Inspectoratului.
07. | Acordarea biletelor Prin implementarea acestei masuri se Asigurarea reabilitarii/recuperarii CNAS sustine propunerea

p/u reabilitarea
medicala in institutiile
balneosanatoriale, in
mod prioritar,
persoanelor care au
suferit de pe urma
infectarii cu COVID-

va extinde numarul beneficiarilor, se
vor necesita cheltuieli suplimentare,
costul cdrora nu este estimat, ceea ce
contravine prevederilor art.131 alin.(6)
din Constitutia Republicii Moldova,
precum ca, nici o cheltuiald bugetara
nu poate fi aprobata fara stabilirea
sursei de finantare. Totodata, subiectul

prin intermediul sistemului de
asistenta sociala. Conform Legii
asistentei sociale nr.547/2003,
asistenta socialad este componenta a
sistemului national de protectie
sociald, In cadrul cdruia statul si
societatea civila se angajeaza sa
prevind, sa limiteze sau sa inlature

inaintata, totodata,
mentiondm ca, intru
evitarea problemelor din
partea persoanelor
asigurate cu diferite
maladii cronice, care au
depus anterior cereri de
solicitare a biletului de




19 (alte decat
pneumofibroza)

dat ar implica elemente discriminatorii

in raport cu ceilalti beneficiari. Prin
urmare, pornind de la cele mentionate,
propunerea in cauza nu se sustine.

efectele temporare sau permanente
ale unor evenimente considerate drept
riscuri sociale, care pot genera
marginalizarea ori excluderea sociala
a persoanelor si a familiilor aflate n
dificultate.

tratament, este necesara
specificarea clara si exacta
a maladiilor care ofera
prioritatea propusa. in
acest context este
importanta opinia
Ministerului Sanatatii,
Muncii si Protectiei
Sociale.

08.

Asigurarea achitarii in
timp oportun si fara
intarziere a
indemnizatiilor p/u
incapacitate temporara
de munca, precum si
examinarea
introducerii optiunii
de plata a acesteia de
cdtre agentii
economici la discretia
angajatorului

Potrivit art.4 din Legea nr.289/2004
privind indemnizatiile p/u
incapacitate temporara de munca si
altele prestatii de asigurari sociale,
plata indemnizatiei p/u incapacitatea
temporara de munca cauzata de boli
obisnuite sau de accidente nelegate
de munca, pentru primele 5 zile
calendaristice de incapacitate
temporara de munca se platesc din
mijloacele angajatorului, insd nu mai
mult de 15 zile cumulative pe
parcursul unui an calendaristic in
cazul mai multor perioade de
incapacitate temporara de munca.
Totodata CNAS plateste din bugetul
asigurarilor sociale, incepand cu a 6
zi calendaristica, iar In cazul mai
multor perioade de incapacitate
temporara de munca — Incepand cu
prima zi dupd expirarea celor 15 zile
cumulative.

Potrivit pct.15 prim al
Regulamentului cu privire la
conditiile de stabilire, modul de
calcul si de platd a indemnizatiilor
p/u incapacitate temporara de munca,
aprobat prin Hotararea Guvernului
nr.108/2005, indemnizatia se
stabileste de catre casele teritoriale in
temeiul informatiei din certificatul
medical, transmise prin intermediul
conexiunilor intersistermice
securizate si autentificate prin
semndtura electronica a persoanei

Potrivit pct.151 al
Regulamentului cu privire
la conditiile de stabilire,
modul de calcul si de plata
a indemnizatiilor p/u
incapacitate temporara de
munca aprobat prin
Hotararea Guvernului
nr.108/2005,
indemnizatiile se stabilesc
de catre casele teritoriale
in temeiul informatiei din
certificatul medical,
transmise prin intermediul
conexiunilor
intersistemice securizate si
autentificate prin
semnaturd electronica a
persoanei responsabile ale
prestatorilor de asistenta
medicald. Concomitent, in
conformitate cu
prevederile pct.96 lit.b) al
Hotararii mentionate mai
sus plata indemnizatilor se
efectueaza lunar, conform
deciziilor aprobate privind
stabilirea indemnizatiilor
de citre casele teritoriale —
in cazul indemnizatilor
prevazute la pct.12 si
pct.37 lit.a) din contul
bugetului asigurarilor
sociale de stat.




responsabile ale prestatorilor de
asistentd medicala.
Conform punctului 17 a

Regulamentului mentionat, datele din

certificatul medical transmise CNAS
p/u stabilirea indemnizatilor se
examineaza in termen de pina la 15
zile calendaristice de la data
receptionarii acestora.

In caz in care informatia prezentata
este incorectd/incompletd, termenul
de examinare se extinde pana la
aparitia informatiei corecte/complete,
dar nu mai mult de 30 de zile.

09. | Compensarea Testarea si investigarea persoanelor Prin Hotéararea Guvernului
cheltuielilor suportate suspecte sau confirmative cu infectia nr.1387/2007 cu privire la
de catre salariati p/u Covid-19, in cadrul institutiilor aprobarea Programului unic al
necesitatea de a medico-sanitare publice, este asigurarii obligatorii de asistenta
efectua testul la acoperita integral din sursele medicala, testele de diagnostic a
Covid-19, din Fondurilor asigurarilor de asistenta infectiei Covid-19 au fost incluse
fondurile asigurarilor medicala, astfel serviciile mentionate in Lista investigatiilor paraclinice
medicale fiind gratuite pentru toti cetatenii la nivel de asistentd medicala
RM, indiferent de statutul lor primara si specializata de
asigurat/neasigurat. ambulator, care se efectueaza
La nivel de asistentd medicala conform indicatiilor medicale si
primara este asigurata testarea prin sunt acoperite din FAOAM.
prelevarea probelor in conditii de Angajatorul este in drept sa
domiciliu. acopere cheltuielile p/u testarea
salariatilor, sumele prenotate
nefiind impuse cu impozit pe venit
si nu sunt considerate facilitati
acordate de angajator.
10. | Largirea listei de Decizia de a asigura pacientii cu Persoanele inregistrate la medicul

medicamente
compensate aferente
tratamentului Covid-
19 la domiciliu si
reabilitarii in conditii
de domiciliu post-
Covid

medicamente compensate conform
schemei de tratament al infectiei
Covid-19 la domiciliu a fost primita
la data de 15.12.20 de catre Consiliul
p/u medicamente compensate din
fondurile de asigurare obligatorie de
asistentd medicala, 1n baza
Protocolului clinic standardizat p/u
medicii de familie “Infectia cu
coronavirus de tip nou Covid-19,
editia I'V, aprobat prin Ordinul
nr.1181/2020. Actualmente,

de familie, atat asigurate, cat si
neasigurate, in conformitate cu
indicatiile medicale, au beneficiat
de medicamentele p/u tratamentul
infectiei Covid-19 si tratamentului
post-Covid, cu rata de compensare
de 100% p/u copiii cu varsta de 0-
18 ani si in medie de 70% p/u
adulti, inclusiv pana in data
17.04.21. Concomitent,
mentionam cd toti pacientii puteau
beneficia n mod gratuit de cel




tratamentul in conditii de ambulator a

pacientilor cu forme usoare si
moderate, se realizeazi cu
medicamente compensate, atat
persoanelor asigurate, cat si
neasigurate, in conformitate cu
Protocolul clinic standardizat p/u
medicii de familie, editia a V-a

aprobat prin Ordinul nr.269/2021.

putin o denumire comerciala de
medicament din cadrul unei
denumiri comune internationale
din cele compensate partial din
fondurile de asigurare medicala
obligatorie. lar de pe 17.04.21 s-a
decis majorarea ratei de
compensare a medicamentelor
pentru adulti de la 70 la 100%,
precum si actualizarea listei de
medicamente indicate in
tratamentul Covid-19 in
conformitate cu recomandarile
protocolului clinic standartizat nou
PCN-371 editia V.

11.

Personalizarea unei
parti din prima de
asigurare obligatorie
de asistentd medicala
care sa poata fi
utilizata p/u
contractarea
serviciilor medicale de
laborator sau
achizitionarea
medicamentelor
neacoperite de
FAOAM

Promovarea masurii respective va
duce la fragmentarea si
reorganizarea fundamentala a
sistemului AOAM si, in
consecinta, va determina
schimbarea sensului sistemului
AOAM existent.




