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Introducere
Subiectul acestei cercetari il constituie evaluarea problemelor cu care se confrunta
salariatii, asteptarile acestora in privinta unor drepturi salariale si a disponibilitatii lor la actiune.

xn

Cercetarea a fost comandata de Federatia ,Solidaritatea Sanitara
Centrul de Cercetare si Dezvoltare Sociala ,Solidaritatea” (CCDSS), specializat in evaluari de

, fiind desfasurata de

acest tip avand ca subiecti angajatii din sectorul sanitar. Cercetarea face parte din Strategia de
actiune bazata pe dovezi, implementata de Federatia , Solidaritatea Sanitarda” din Romania.

Precizari metodologice

Cercetarea are la baza un chestionar de opinie adaptat consultarii publice.! Chestionarul
s-a adresat tuturor categoriilor de salariati din sanatate, invitatia de completare a fost
transmisa:

a) catre 62.000 de lucratori din sectorul sanitar din toate regiunile tarii, tintiti prin
intermediul adreselor de e-mail (din baza de date a CCDSS). Aceasta varianta de diseminare a
chestionarelor apeleaza la persoane despre care stim cu certitudine ca au calitatea de angajati
ai sectorului sanitar. Aceste persoane au primit chestionarul pe e-mail impreuna cu un cod unic
de completare, avand posibilitatea de a completa un singur chestionar. Au raspuns solicitarii de
completare a chestionarelor un numar de 1240 de salariati din sanatate.

b) Catre toti salariatii din Sanatate care utilizeaza reteaua de socializare Facebook, prin
aplicatiile specifice dezvoltate in cadrul acesteia. Au completat chestionarele pe aceasta cale
292 de persoane care s-au declarat salariati din sanatate.

Precizam ca prima varianta (a) de distribuire este cea standard, ea oferind marea
majoritatea a raspunsurilor. Varianta b) are predominant rolul de control, permitand totodata
completarea limitelor variantei a).

Au raspuns la invitatia de a completa chestionarul 2479 de salariati, 1532 dintre ei
furnizand raspunsuri complete. Chestionarele cu raspunsuri incomplete au fost eliminate din
prelucrarea finala, fiind retinute in studiul final un numar de 1532 chestionare.

Pentru verificarea variabilitatii raspunsurilor am efectuat urmatoarele analize
comparative:

- Distributia raspunsurilor la primele 20 de intrebari in baza de date cu chestionarele

completate integral cu baza de date ce contine toate raspunsurile. Diferentele sunt
sub 3%.

- Distributia raspunsurilor la chestionarele pentru care invitatia de participare a fost
transmisa via e-mail vs. chestionarele completate in urma invitatiei transmise pe FB.
Diferentele sunt sub 3%.

Selectia respondentilor a fost una aleatorie, in functie de dorinta salariatilor de a

raspunde invitatiei de participare la cercetare. Nu am utilizat straturile specifice din baza de

! Chestionarul poate fi g3sit aici.


https://solidaritatea-sanitara.ro/platformacercetare/index.php?r=survey/index/sid/135512/newtest/Y/lang/ro

date (distributia pe gen, categorie profesionald, tipuri de unitati etc.). Aplicarea chestionarelor
s-a facut in perioada 24 august -12 septembrie 2018.

Repartitia subiectilor pe judete:

Judetul Numar | Procentaj Harghita (22) 9 0.59%
resp. Hunedoara (23) 32 2.09%

Alba (1) o 157% Ial9m|ta (24) 8 0.52?3
Arad (2) 13 0.85% :;Z'ﬁ;é) ;09 SE;’
Arges (3) 33 2.15% Maramures (27) 30 1'96%(:
Bacdu (4) 38 2.48% Mehedinti (28) 8 0.52%
Bihor (5) 36 2.35% Mures (Zé) 77 5'03%
Bistrita-Nasaud (6) 19 1.24% Neam't (30) ) 2'02%
Botosani (7) 34 2.22% : :
Brasov (8) 34 2.22% Olt (31) 10 0'65?
Braila (9) 3 0.52% Prahova (32) 40 2.61?
Bucuresti (10) 286 18.67% Satu Mare (33) 15 0.98%
Buziu (11) 24 1.57% Sdlaj (34) 8 0'52f’
Caras-Severin (12) 16 1.04% Sibiu (35) 30 1'96f’
T T T ———r
Cluj (14) 124 8.09% Timis (38) 62 4.05%
Constanta (15) 55 3.59% Tulcéa 39) 3 0'52%
Covasna (16) 15 0.98% Vaslui (40) 35 2.28%
Dambovita (17) 16 1.04% Valcea (41) 19 1'24%
Dolj (18) 31 2.02% Vrancea (42) 9 0.59%
Galati (19) 102 6.66% s
Giurgiu (20) 17 1.11% Total 1532 | 100%
Gorj (21) 15 0.98%

Distributia respondentilor pe categorii profesionale

Categoria profesionala Numar Procentaj din total
medic 474 30.94%
asistent/a medical/a sau moasa 795 51.89%
personal TESA 75 4.90%
personal auxiliar sanitar 104 6.79%
alt personal medical 74 4.83%
muncitor 10 0.65%

Distributia respondentilor pe categorii profesionale evidentiaza o supra-reprezentare a
categoriei profesionale medici (determinata de disponibilitatea mai mare a acestei categorii
profesionale de a raspunde la astfel de solicitari online) si o sub-reprezentare a categoriilor
infirmiere, ingrijitoare si muncitori (pentru aceste categorii consideram ca evaluarea nu este
suficient de relevantad). Din aceste motive cercetarea este reprezentativa doar pentru medici si



pentru asistentele medicale, pentru restul categoriilor profesionale ea avand doar rol
informativ.

Analiza datelor obtinute prin intermediul aplicarii chestionarelor a fost realizata prin
intermediul programului IBM SPSS versiunea 20, fiind realizate atat grafice pentru fiecare
intrebare, cat si corelatii semnificative intre itemii chestionarului.

Limite si conditii de reprezentativitate a esantionului

Asa cum am precizat anterior, cercetarea are la baza un chestionar distribuit si
completat online, nucleul de referinta (cel care asigura garantia corelatiei respondenti-angajati
din sectorul de sanatate) constituindu-l trimiterea invitatiilor de completare prin e-mail la
salariatii pe care-i avem in baza noastra de date. Pentru verificare, actualizarea continua a bazei
de date si sporul de diversitate in privinta categoriilor profesionale din care fac parte
respondentii (a se vedea precizarile de mai jos), ea este dublata de aplicarea chestionarelor via
FB, cu rol de martor in distributia raspunsurilor.

Din punctul de vedere al reprezentativitatii ambele variante prezinta o limita specifica
investigatiilor ce utilizeaza acest canal: variabilitatea utilizarii acestor mijloace de comunicare in
functie de cateva criterii, cel mai important constituindu-| repartitia pe categorii profesionale.?
Din aceasta perspectiva, atat baza de date pe care o utilizam pentru aplicarea chestionarelor
prin invitatiile transmise via e-mail cat si cele completate prin invitatia distribuitd pe FB
inregistreazd o subreprezentare a altor categorii profesionale decat medicii si asistentele
medicale. Cu alte cuvinte, cercetarea este reprezentativa doar pentru categoriile profesionale
medici si asistente medicale, pentru restul categoriilor distributia raspunsurilor avand doar
caracter informativ.

Precizari privind conflictul de interese
Cercetarea s-a desfasurat in cadrul Centrului de Cercetare si Dezvoltare Sociala
»Solidaritatea” (CCDSS), institutie cu caracter autonom finantata de Federatia ,Solidaritatea
Sanitard” din Romania. Autorii au calitatea de angajati ai CCDSS/FSSR. Pentru a evita in cea
mai mare masura posibild efectul biasului ideologic, finantarea cercetarilor este realizata pe
baza de programe multi-anuale, lipsind legatura directa dintre rezultatele cercetarilor si
nivelul de recompensa. De asemenea, autorii au recurs la o prezentare analitica a
informatiilor obtinute, lasand la indemana cititorilor incercarile de a le interpreta in mod

obiectiv.

2 Cercetarile desfasurate in ultimii ani au indicat o modificare lentd a acestei situatii, caracterizatd prin cresterea
numarului de raspunsuri (si a persoanelor din baza noastra de date) oferite de alte categorii de personal decat
medicii si asistentele medicale.



Analiza rezultatelor cercetarii

Situatie

Aveti dreptul la sporuri pentru
conditii de munca?

Va desfasurati activitatea in ture?

Nu
34%

Nu
11%

in proportie de 89%, respondentii au declarat c3 au dreptul la sporuri pentru conditii
de munca, iar dintre acestia, 43,74% primesc acest spor la nivel minim, existand si situatii in
care sporul pentru conditii de munca este acordat sub nivelul minim, cu incalcarea legii,
respectiv pentru 5,49% dintre cei chestionati.

Pe langa proportia destul de mare a celor care primesc acest spor la nivel minim, faptul
ca doar 7,62% dintre respondenti beneficiaza de nivelul maxim al sporului, indica efectul
dezastruos al limitei de 30% si constrangerile bugetare la care sunt supuse unitatile sanitare in
gestionarea sumelor disponibile pentru sporurile pentru conditii de munca.

In luna august (pentru activitatea desfasurata Va desfasurati activitateain zilele libere
in lunaiulie) unitatea va acordat sporul pentru S Y & . PSSRV
conditii de munca: legale (ex. sambata si duminica)?

Ia nivel minim _

Ia un nivel procentual similar cu cel anterior

peste nivelul minim 0.18%

la nivel maxim -7-62%
sub nivelul minim ‘-49%
J/
/

(intrebare adresat$ doar celor 89% dintre respondeti care au
declarat ¢3 au dreptul la spor de conditii de munca)

Majoritatea celor chestionati isi desfasoara activitatea in ture (66%) si in zilele de
sambata si duminca (67%).



Procentul de acordare a sporului pentru
Zilele nelucratoare (sambete si duminici)a
fost micsoratfata de procentul acordatin

luna ianuarie2018?

(au raspuns doar 67.01% dintre respondetii care au declarat
ca isi desfasoara activitatea in zilele nelucratoare)

Putem constata cd pe seama sporului pentru zilele nelucratoare unele unitati sanitare
au acordat sporul pentru conditii de munca, intrucat jumatate din respondentii care lucreaza in
zilele nelucratoare au declarat ca procentul acestui tip de spor a fost micsorat fata de procentul
acordat Tn luna ianuarie 2018, aceasta fiind una din modalitatile prin care unitatile au reusit sa
faca fata constrangerilor bugetare.

Va desfasurati activitatea Va desfasurati activitatea
profesionala in baza: profesionala in baza:
m a unui singur contract individual de munca (indiferent

de angajatori); muncitor
m a doua contracte individuale de munca;

alt personal medical

personal auxiliar sanitar

w a trei sau mai multe contracte individuale de munca.
16% 2% personal TESA

asistent/moasa

medic

/ / 7 53 / 7

0% 20% 40% 60% 80% 100%

®unsingur M madoud CIM-uri  m a trei sau mai CIM-uri

Cei mai multi dintre respondenti isi desfasoara activitatea in baza unui singur contract
individual de munca (82%), doar 2% dintre acestia avand trei sau mai multe contracte
individuale de munca.

in functie de categoria profesionald, asa cum era de asteptat, cei mai numerosi
respondenti care isi desfasoara activitatea in baza a trei sau mai multe contracte individuale de
munca sunt medicii si celelalte categorii de personal medical.

De remarcat ca in cazul medicilor, doar o mica parte a acestora, pana la 15%, au un
singur contract individual de munca, majoritatea dintre acestia avand doua sau multe contracte
individuale de munca, la polul opus fiind muncitorii si personalul auxiliar care in majoritate Tsi
desfasoara activitatea in baza unui singur contract individual de munca.



De asemenea, celelalte categorii de personal medical isi desfasoara activitatea in
majoritatea lor in baza a cel putin doua contracte individuale de munca, similar medicilor.

Spor conditii munca luna August in functie de
categoriaprofesionala

A 10.0%
ambulantier si sofer autosanitara 0-0%
asistent/a medical/a sau moasa 6-6%
medic 3%
personatsusiarsantor | (TSR a2 AR 3%
alt personal medical .3%
personal TESA 60.0% -o.o%
muncitor d 714% B o.0%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

m la nivel minim; m peste nivelul minim;

la un nivel procentual similar cu cel anterior; m la nivel maxim;

msub nivelul minim.

n privinta nivelului sporului pentru conditii de munca, se poate constata ci nivelul
minim este acordat in principal categoriilor profesionale care au beneficiat de majorarea
salariilor de baza din luna martie 2018, respectiv medicii, asistentele medicale si ambulantierii.

Majoritatea celorlalte categorii profesionale au primit un spor de conditii de munca
peste nivelul minim sau la un nivel procentual similar cu cel anterior, masura necesara pentru a
evita scaderi ale veniturilor nete. Cu toate acestea, 6,3% respondentii care fac parte din
categoria personalului auxiliar si 11,3% n cazul altui personal medical au declarat ca primesc
sporul pentru conditii de munca sub nivelul minim prevazut in regulamentul de sporuri.



Va rugam sa indicati importanta pentru dvs. a
fiecareia dintre urmatoarele masuri:

Lipsita de Foarte mica Putin E Foarte
o - Q 2 v S - m . &
importanta importanta importanta imgortant importanta
[
Plata garzilor la noul tarif orar 028% 0.00% 143% 21:4%% 76.79%
[
Cresterea salariilor de baza
corespunzatoare anului 2019 incepand 1.60% 1.20% EI0N SR 82.80%
cu 1ianuarie 2019
= : - -
Raportarea sporului de tura la salariul A £ - — —_—

de baza actual

m Raportarea sporului pentru activitatea
desfasurata in zile libere (de sdmbata si 1.41% 0.71% 1.13% 18.76% 78.00%
duminica) la salariul de baza actual

m Acordarea sporurilor pentru conditiile

de munca peste nivelul minim G 0:89% 295% g i
m Acordarea sporurilor pentru conditiile
de munca la nivelul procentual anterior b 1318 £90% 2AAEE PO
m Acordarea sporuurllorv pentru conditiile o atu s i 950 26 48% 55 69
de munca la nivel maxim
=] Acordarea_ sporurilor pentru conditiile 12.00% 4.00% 8.00% 26.33% 46.67%
de munca cel putin la nivelul minim
= Impozitarea indemnizatiei de hrana
asemenea tichetelor de masa (doar cu 3.72% 3.52% 5.68% 24.09% 62.99%
10%)
m Excluderea tichetelor de vacanta sia
indemnizatiei de hrana din limita de 431% 2.48% 6.72% 27.22% 59.27%
30% aferenta sporurilor
m  Luarea in considerare a activitatii
desfasurata in cadrul tuturor
contractelor individuale de munca la 0.36% 0.00% 0.72% 13.36% 85.56%
stabilirea stagiului de cotizare aferent
pensiilor
m Negocierea si semnarea contractului o S CREN SEER SR

colectiv de munca la nivel de sector

Mentinerea zilelor de concediu de
odihna suplimentare in contractul 1.70% 1.31% 3.33% 25.26% 68.41%
colectiv de munca la nivel de sector

Introducerea anexelor suplimentare/noi
propuse de Federatia ,Solidaritatea
Sanitara” in contractul colectiv de 2.15% 111 5.66% 57.66% 55.42%

munca la nivel de sector

Pentru cei 18% dintre respondentii care isi desfasoara activitatea in baza unuia sau mai
multor contracte individuale de munca, luarea in considerare a tuturor contractelor de munca
la stabilirea stagiului de cotizare aferent pensiilor este o masura foarte importanta, 85,56%
dintre acestia exprimandu-si opinia Tn acest sens.

Cresterea salariilor de baza aferente anului 2019 de la 1 ianuarie 2019 este o masura
foarte importanta pentru categoriile de personal care se afla in aceasta situatie, asa cum era de
asteptat.
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Majoritatea respondentilor sunt in favoarea introducerii anexelor suplimentare propuse de
Federatia Solidaritatea Sanitara la Contractul colectiv de munca la nivel de sector si considera
negocierea si semnarea acestuia o masura foarte importanta.

Va rugam sa indicati importanta pentru dvs. a fiecareia dintre

Introducerea anexelor

suplimentare/noi propuse de

Federatia _Solidaritatea...

Mentinerea zilelor de concediu
de odihna suplimentare in
contractul colectiv de munca...

Negocierea si semnarea
contractului colectiv de munca [
la nivel de sector

Luarea in considerare a /L
activitatii desfasurata in cadrul
tuturor contractelor...

Excluderea tichetelor de
vacanta si a indemnizatiei de
hrana din limita de 30%...

Impozitarea indemnizatiei de./
hrana asemenea tichetelor de

masa (doar cu 10%)

urmatoarele masuri:

Plata garzilor la noul tarif orar
o2 Cresterea salariilor de baza

7,,,8,9:90%'" . corespunzatoare anului 2019...

Raportarea sporului de tura la
salariul de baza actual

. Raportarea sporului pentru
_ activitatea desfasurata in zile
libere (de sambata si...

Acordarea sporurilor pentru
conditiile de munca peste
nivelul minim

/ Acordarea sporurilor pentru
conditile de munca la nivelul
procentual anterior

\ Acordarea sporurilor pentru
conditile de munca la nivel
maxim

Acordarea sporurilor pentru
conditile de munca cel putin la
nivelul minim

= ipsita de importanta
—Fparte mica importanta
~Putin importanta
——|mportanta

—Foarte importanta
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Disponibilitatea de a participa la proteste a salariatilor din Sanatate

A " e Disponibilitatea de a participa la proteste in functie de cat. profesionla
Considerati oportuna declansarea unor

protesteincepéand cu luna septembrie?

ambulantier/soferautosa.

12% 3% muncitor

alt personal medical
mDa
W Alele

o Nu
u Altele

personal auxiliar sanitar

Categorie profesionald

personal TESA
asistenta medical/moasa

(dupa ce vor fi epuizate toate solutiile de rezolvare a tuturor medic
problemelor pe calea negocierilor la toate nivelele posibile)

Avand in vedere faptul ca la ora actuala negocierile la contractul colectiv de munca la
nivel de sector nu sunt finalizate, nu reprezinta o surpriza faptul ca 85% dintre respondenti
considera oportuna organizarea actiunilor de protest, daca negocierile nu ajung la o forma
agreata de catre salariati. Disponibilitatea in functie de categoria profesionald este cea mai
ridicata in randul personalului TESA si a celui auxiliar, asa cum era de asteptat, ca urmare a
faptului ca acestia nu au beneficiat de majorarile salariale de la 1 martie.

Practicile diferite la nivelul unitatilor sanitare in aplicarea regulamentului de sporuri, ca
urmare a constrangerilor bugetare datorate introducerii limitei de 30% prin legea salarizarii, au
condus de asemenea la nemultumiri in randul tuturor salariatilor, indiferent daca o parte dintre
acestia se afla printre beneficiarii majorarilor salariale din luna martie 2018.

Evident, acestora |i se adaugd nemultumiri legate de modul de impozitare a
indemnizatiei de hrana, diminuarea sporului pentru sambete si duminici, neacordarea
voucherelor de vacanta tuturor salariatilor din unitatile sanitare,etc.
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Care suntactiunile de proteste la care Tipuri de actiuni de protest la care salariatii sunt dispusi sa
sunteti dispdsldispusé sa participati? participe in functie de categoria profesionala

Pichetari Altele
10%

ambulantier/sofer autosa.

muncitor

ait personal medical

personal auxiliar sanitar

personal TESA

Categorie profesionala

asistenta medical/moasa

medic

(Au raspuns doar cei 85% dintre respondenti care au declarat cd Gk 0% Go S0k BoR  BoR o, SR Tee Tense dook

sunt de acord cu declansarea protestelor)

mCrevd mMiting m Pichetari m Altele

Dintre respondentii care s-au declarat in favoarea declansarii unor actiuni de protest,
majoritatea (65%) si-au aratat disponibilitea pentru declansarea grevei. Din perspectiva
categoriei profesionale careia 1i apartin, in topul preferintelor fiecarei categorii se afla, de
asemenea, greva, cu exceptia ambulantierilor/soferilor de autosanitard, care preponderent
prefera alte tipuri de actiuni de protest.

Mitingul este al doilea tip de actiune de protest pentru care au optat respondentii, in
proportie de 22%.

Disponibilitatea de a participa la proteste in
functie de apartenenta sindicala

Disponibilitatea de a participa la proteste in functie de tipul unitatii

mDa mNu mAltele
PV II0.0% 6.6% 84.8%

DSP 1.8% 3.8% 4%

Centru medical

Spital comunal

Sanatoriu Niciunul

Spital municipal
Sp. specialitate
Sp. clinic spec. Altul
Sp. de urgenta
Siu
sciu
Institut sau.. |
Spital universitar 0.9%

0% 20% 40% 0% 80% 100% Solidaritatea Santara

Sanitas

Apartenetd sindicald

mDa ®Nu mAltele

La nivelul spitalelor clinice judetene de urgenta si a spitalelor judetene de urgenta s-a
inregistrat cea mai mare disponibilitate pentru proteste, in timp ce, analizand Tn functie de
apartenenta sindicald a respondentilor, cei mai multi dintre acestia care s-au aratat disponibili
sunt membri Sanitas (90,8%), fiind urmati de membrii Solidaritatea Sanitara (87,7%).

13



Tipul de actiuni de protest in functie de tipul unitatii
(Au raspuns doar cei 85% dintre respondenti care au declarat
cd sunt de acord cu declansarea protestelor)
Altele
Pichetari J
Greva J)
0% 50% 100%

Greva Miting Pichetari Altele

B Sanatoriu 2% 7% 8% 6%

M Spital comunal 5% 3% 8% 4%
m Centru medical 8% 17% 0.0% 1.0%
W DSP 1.6% 2.4% 1.6% 1.7%
M Sp. specialitate 4.0% 41% 9.4% 15%
M Sp. clinic spec. 5.6% 9.2% 8.7% 3.6%
m Alt tip 8.4% 10.2% S.4% 49.5%
m Institut sau clinica 9.4% 9.5% 3.9% 42%
= Sp. de urgenta 10.4% 9.2% 12.6% 5.7%
m Spital municipal 11.1% 12.5% 9.4% 5.0%
W Spital universitar 113% 9.5% 9.4% 7.5%
msiu 16.4% 13.9% 14.2% 8.2%
mscu 20.4% 16.9% 19.7% 11.1%

Preferinta pentru un tip de actiune de protest sau alta, in functie de tipul unitatii in care
isi desfdasoara activitatea respondentii care s-au declarat in favoarea organizarii protestelor,
este redata n detaliu in graficul de mai sus.

Tipul de actiuni la care sunt dispusi salariatii sa

participe in functie de apartenenta sindicala

Altele 14.3% 10.3%

Pichetari

Miting

Greva

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Greva Miting Pichetari Altele
m Solidaritata Sanitara! 51.6% 23.1% 11.0% 14.3%
MW Sanitas 63.3% 19.0% 7.4% 10.3%
B Altul 51.6% 17.2% 4.3% 26.9%
B Niciunult 54.6% 157% 6.8% 22.9%
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in functie de apartenenta sindicald, cei mai multi respondenti dispusi sa participe la
greva sunt membri Sanitas (63,3% dintre acestia), urmati de cei care au declarat ca nu fac parte
din nici un sindicat (54,6% dintre acestia).

Majoritatea respondentilor membri Solidaritatea Sanitara (51,6%) sunt dispusi sa
participe la greva, iar 23,1% dintre acestia prefera organizarea unui miting.

Date factuale

Majoritatea respondentilor au varsta cuprinsa in intervalul 35 — 54 ani, au fie studii postliceale
(40,92%), fie studii superioare (27,72% au studii universitare si 25,28% studii postuniversitare).

Preponderent acestia detin functii de executie (92,17%) si sunt femei (78,33%), avand domiciliul
in mediul urban (86,81%).

Categoria profesionald din care fac parte majoritatea respondentilor este cea de Asistent
medical/ moasa (51,89%), fiind urmati de cdtre cei care detin functii de medic ( 30,94%).

Majoritatea celor chestionati au un venit lunar cuprins intre 500 si 1000 de euro (45,37%) si o
vechime in munca intre 20 si 30 de ani (33,62%), fiind urmati de catre cei cu o vechime cuprinsa
in intervalul 10 — 20 de ani (29,96%).

In privinta apartenentei sindicale, cei mai multi respondenti sunt membrii sindicatelor
Solidaritatea Sanitara (35,57%), fiind urmati de cei care nu fac parte din niciun sindicat (33,62%)
si cei ai sindicatelor Sanitas (24,74%).
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21.67%

Genul

masculin

Categoria de varsta

40.0%

30.0%

Procent

20.0%

10.0%

0.0%=

Domiciliul in mediul:

Ultima forma de invatamant absolvita in domeniul dvs. de
activitate

Vechimea in munca

sub 25 ani 25 - 34 ani 35 - 44 ani 45 -54 ani 55 -64 ani 65 ani si

peste

peste 30 de.
ani.

intre 20 si 30.
de ani;

intre 10 si 20.
de ani;

intre 5-10 ani;

intre 3-5 ani;

intre 1-3 ani;

6-12 luni;

sub 6 luni;

20.0%

Procent

30.0%

Postuniversitare

i T T
0.0% 10.0% 200% 30.0% 40.0% 50.0%

Procent

Spital clinic judetean de urgemﬁ
Spital judetean de urgentd
Spital universitar
Spital municipal
Spital de urgenta
Institut sau clinica medicala
Spital clinic de specialitate
Spital de specialitate:
Directie de Sanatate Publica
Centru medical

Sanatoriu

Spital comunal’

Tipul unitatii in care v desfagurati activitatea
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Venitul dvs. lunar este:

Sunteti membra/membru de sindicat?

50.0%

Solidaritatea Sanitara

Procent

panain fintre 300 intre 500 intre 1000 intre 2000 peste 3000 0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0%
300 euro  si500 i 1000 de si 2000 de si 3000 de de euro Procent
euro euro euro euro

Functia dvs. este

7.83%
Functie de conducere

Functie de executie.
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Anexa - Raspunsuri primite la intrebarile deschise3

Considerati oportund declansarea unor proteste incepdnd cu luna septembrie, dupa ce vor fi
epuizate toate solutiile de rezolvare a tuturor problemelor pe calea negocierilor la toate
nivelele posibile? [ALTELE]

- Doar in cazul in care se va face ceva si pt infirmiere..nu doar pt asistenti...daca s-a echivalat
moasa cu sora medicala si asistenta de ce nu se echivaleaza si infirmiera cu ingrijitoarea avand
in vedere ca presteaza exact aceeasi munca,dar cu un salar mai mic??

- negocieri

- Nustiu

- Negociere

- Grevagenerala

- Nu sunt siguré cé protestul este o solutie, pe mine cel putin cel mai mult m& deranjeaza alte
inechitati!

- grevajaponeza

- Avand in vedere ca salariile din sectorul sanitar au crescut considerabil, si ca intr-un viitor
apropiat nu vor mai putea fi sustenabile, ar fi de bun simt sa ne oprim aici. Lucrez si in sistemul
de stat si in cel privat. Este strigator la cer discrepanta salariala dintre cele 2 sisteme. De aceea.
intai de toate ar trebui sa primeze bunul simt, o gandire de ansamblu ajutandu-ne sa
recunoastem ca acesti bani provin din sistemul privat, fara de care sistemul bugetar ar fi ca si
inexistent. Numai uitandu-ne la indicele ROBOR ne-ar pune pe ganduri economia romaneasca.
Cu ho si jos guvernul nu se rezolva nimic.

- Protestele nu sunt luate in seama. Trebuie gasite cai legislative

- Ar fi oportun pentru septembrie-octombrie in méasura in care vor trebui prinse in bugetul pe 2019
eventualele céastiguri negociate.

- Castigarea respectarii drepturilor in instanta.

- Pentru unitatea in care eu lucrez nu va conta..pentru ca managerul e Dumnezeu. Taie Si
ameninta!

- Doresc cea ce vor majoritate sindicalistilor Solidaritatea

- Am salariul mai mic incepand cu 01.01.2018

- Nu vreau sa ma gazeze "jabdarmii"!

- Medicii nu vor putea face niciodata greva adevarata. Faptul ca se pleaca din tara e relevant.
Trebuie schimbata prezentarea in mass media a medicului pentru a atrage populatia in sprijinul
medicului.

- Negocieri

- Trebuie sa se aduca si salariile personalului auxiliar,cele din 2022,inca din acest an.Cred ca ar fi
corect asa.

- DA, INSA AR FI FOARTE IMPORTANT SA SE RESPECTE CEEA CE SE PROMITE. DE CE
TICHETELE DE VACANTA NU SE ACORDA LA TOATE UNITATILE SANITARE?

- Nu cred ca se mai poate schimba ceva...interesele liderilor Sanitas au fost superioare intereselor
masei largi a salariatilor din sectorul sanitar. Totul este subordonat politicului.

- Doar dacé discutiile esueaza

- Depinde pentru ce protestam.

- Nu.Nu se vor obtine concesii suplimentare

- Necesar, dar nu e momentul, cel putin, nu inca.

3 Din motivele amintite in cadrul Precizarilor privind conflictul de interese, publicdm raspunsurile primite la
intrebarile deschise exact asa cum ne-au fost acordate, integral si fara prelucrari.
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