NOTA DE FUNDAMENTARE
la proiectul Hotéréarii Guvernului cu privire la supravegherea sanatitii lucratorilor

1. Denumirea sau numele autorului si, dupa caz, a/al participantilor la elaborarea
proiectului actului normativ

Proiectul hotararii Guvernului cu privire la supravegherea sanatatii lucratorilor este elaborat de
catre Ministerul Sanatatii.

2. Conditiile ce au impus elaborarea proiectului actului normativ

2.1. Temeiul legal sau, dupa caz, sursa proiectului actului normativ

Proiectul hotararii Guvernului este elaborat in temeiul art. 6 din Legea securitatii si sanatatii in
munca nr. 186/2008, care prevede ca actele normative privind securitatea si sanatatea in munca se
aproba de Guvern, si al art.6 alin. (2) si art. 49 din Legea nr. 10/2009 privind supravegherea de stat a
sanatatii publice, care stabileste efectuarea examenelor medicale profilactice de catre lucratorii expusi
riscurilor profesionale.

Proiectul se regaseste in Programul national de aderare a Republicii Moldova la Uniunea
Europeana pentru anii 2025-2029, aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 306/2025, cu modificarile
ulterioare (Clusterul 3, Capitolul 19, actiunea nr. 18).

2.2. Descrierea situatiei actuale si a problemelor care impun interventia, inclusiv a cadrului
normativ aplicabil si a deficientelor/lacunelor normative

Actualmente, supravegherea starii de sdnatate a lucratorilor este reglementata la nivel national prin
Hotararea Guvernului nr. 1079/2023 cu privire la examenele medicale profilactice obligatorii ale
lucratorilor. Totodatd, cadrul normativ respectiv asigurd doar un nivel limitat de transpunere a
prevederilor acquis-ului Uniunii Europene referitoare la supravegherea starii de sanatate a lucratorilor
expusi riscurilor profesionale.

Hotararea mentionatd aproba Regulamentul sanitar cu privire la supravegherea sanatatii lucratorilor
si Regulamentul sanitar cu privire la examenele medicale obligatorii ale lucratorilor in scopul prevenirii
bolilor transmisibile. Regulamentul sanitar cu privire la supravegherea sanatatii lucratorilor stabileste
cadrul normativ privind cerintele minime, responsabilitatile si obligatiile partilor implicate in procesul
de supraveghere a sanatatii lucratorilor 1n raport cu riscurile pentru securitatea si sanatatea in munca, in
vederea prevenirii imbolnavirilor profesionale generate de expunerea la factori de risc profesional de
naturd chimica, fizica, fizico-chimicd sau biologicd, specifici locului de muncéd, precum si de
suprasolicitarea diferitor organe sau sisteme ale organismului in procesul de munca.

Totodata, Regulamentul sanitar cu privire la examenele medicale obligatorii ale lucratorilor in
scopul prevenirii bolilor transmisibile stabileste cadrul de realizare a examinarilor medicale obligatorii
orientate spre depistarea precoce a lucratorilor suspecti de boli transmisibile si prevenirea raspandirii
bolilor infectioase.

Cadrul normativ existent are un caracter depasit si necesitd a fi revizuit si actualizat, in vederea
alinierii la standardele internationale stabilite de Organizatia Internationald a Muncii si la prevederile
acquis-ului Uniunii Europene in domeniul securitatii si sanatatii in munca, inclusiv in ceea ce priveste
supravegherea starii de sandtate a lucrétorilor expusi riscurilor profesionale.

Sanatatea populatiei active pe piata muncii este influentatd de distributia si intensitatea factorilor
determinanti ai sandtatii, inclusiv a celor de naturd socioeconomicd, comportamentald si de mediu.
Potrivit ghidurilor Organizatiei Internationale a Muncii (OIM), supravegherea starii de sénatate a
lucratorilor reprezintd un ansamblu integrat de servicii medico-sanitare si activitati de sanatate publica
orientate spre prevenirea si reducerea expunerii la factorii de risc profesionali, depistarea precoce si
monitorizarea bolilor profesionale si a celor legate de profesie, mentinerea capacitatii de munca, precum
si evaluarea continud a relatiei dintre expunerea la factorii de risc profesionali si efectele acestora asupra
sanatatii lucratorilor.

Potrivit publicatiilor comune ale Organizatia Mondiala a Sanatatii si Organizatia Internationald a
Muncii, la nivel global, in anul 2016 aproximativ 1,9 milioane de persoane au decedat din cauze atribuite
expunerilor ocupationale, dintre care 81% au fost determinate de boli profesionale, iar 19% de leziuni
traumatice. Totodata, povara totala a bolilor atribuite muncii, exprimata in ani de viata ajustati in functie
de dizabilitate (DALY), a fost estimata la circa 90 de milioane de ani.




Cel mai semnificativ factor de risc profesional il reprezintd programul prelungit de lucru, de peste
55 de ore pe saptaimana, responsabil pentru aproximativ 745 000 de decese anual, urmat de expunerea
la particule, gaze si fum (circa 450 000 de decese) si de accidentele de munca (363 000 de decese).

Un alt aspect relevant il constituie distributia pe sexe, barbatii suportand o povara mai mare a bolilor
legate de munca comparativ cu femeile. Astfel, rata mortalitdtii pentru ambele sexe este estimata la 34,3
decese la 100 000 de persoane de varsta activa, in timp ce pentru barbati aceasta ajunge la 51,4 decese
la 100 000 de persoane, iar pentru femei la 17,2 decese la 100 000 de persoane de varsta activa. De
asemenea, este important de mentionat ca aproximativ doud treimi din mortalitatea atribuitd muncii este
determinata de bronhopneumopatia obstructiva cronica (circa 450 000 de decese), accidentul vascular
cerebral (398 000 de decese) si boala cardiaca ischemica (347 000 de decese).

In Regiunea Europeani a Organizatia Mondiala a Sanatitii, conditiile nefavorabile de munca sunt
asociate anual cu aproximativ 300 000 de decese legate de munca si cu pierderi economice estimate la
circa 4% din produsul intern brut, in contextul unei acoperiri incd insuficiente cu servicii de sanatate
ocupationald in numeroase state. Totodata, potrivit datelor publicate de Eurostat, in anul 2022, la nivelul
Uniunii Europene au fost inregistrate aproximativ 2,97 milioane de accidente de munca non-fatale si 3
286 de accidente fatale.

In acest context, supravegherea starii de sinitate a lucratorilor prin intermediul examenelor medicale
profilactice reprezintd un instrument esential de prevenire a imbolnavirilor legate de munca si de
mentinere a capacitatii de munca a populatiei active.

Examenului medical la angajare sunt supuse toate persoanele care urmeaza a fi angajate, precum si
cele care isi schimba locul de munca sau sunt detasate la alte locuri de munca ori la alte activitati in
cadrul aceleiasi unitati economice. Pe parcursul anului 2024 au beneficiat de examene medicale la
angajare 11 539 de lucrétori, dintre care 97,4% au fost declarati apti pentru munca. Comparativ, in anul
2023 au fost examinati 12 797 de lucratori, dintre care 97,5% au fost admisi la munc4, iar in anul 2022
au fost examinati 11 520 de lucratori, dintre care 98,3% au fost declarati apti. Datele indicd o diminuare
a numadrului de persoane examinate si admise la munca in anul 2024 comparativ cu anul precedent (Fig.
1). Aceasta tendinta poate fi explicatd prin mai multi factori, inclusiv reducerea numarului de companii
active, migratia populatiei apte de munca peste hotarele tarii, precum si cazuri de neorganizare sau
neglijare a efectudrii examenului medical la angajare.
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Figura 1. Numairul total de lucritori examinati la angajare si admisi in cAmpul muncii, 2022-
2024, abs,

Conform datelor publicate de Biroul National de Statisticd, in anul 2024 numarul total al populatiei
ocupate 1n ramurile economiei nationale a constituit 853 900 de persoane. Potrivit datelor raportate de
Centrele de Sanatate Publica teritoriale in Raportul statistic privind supravegherea si controlul de stat al
sanatatii publice in raion/municipiu (formularul nr. 18-sén), in aceeasi perioadd au fost supusi
examenelor medicale periodice 79 512 lucratori, ceea ce reprezintd 9,3% din populatia ocupata. Dintre
acestia, 78 556 persoane, sau 98,8% din lucritorii examinati, au fost declarati apti pentru munca. In anul
2023, numarul total al populatiei ocupate a fost de 886 900 de persoane, dintre care 90 253 lucratori




(10,2%) au fost supusi examenelor medicale periodice, iar 94,5% dintre acestia au fost declarati apti
pentru munca. in anul 2022, din totalul de 862 300 persoane ocupate, 89 526 lucratori (10,4%) au fost
examinati, dintre care 92% au fost declarati apti pentru munca (Fig. 2). Analiza comparativa a datelor
indica o tendintd de diminuare a ponderii lucratorilor supusi examenelor medicale periodice in anul
2024 comparativ cu anii precedenti.
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Figura 2. Ponderea persoanelor admise la munci in urma examenelor medicale la angajare si
periodice, 2022-2024

Supravegherea 1n dinamica a starii de sanatate a lucratorilor, depistarea precoce a afectiunilor care
pot constitui contraindicatii pentru continuarea activitatii la locul de munca, precum si diagnosticarea
in stadii incipiente a bolilor profesionale si a celor legate de profesie se realizeaza in cadrul examenelor
medicale periodice. Frecventa efectudrii acestor examene este determinatd de natura si intensitatea
factorilor de risc profesional la care lucratorul este expus in timpul activitatii.

Este important de mentionat cd, potrivit legislatiei nationale, fiecare angajator are obligatia de a
asigura anual organizarea si desfasurarea supravegherii medicale a lucrétorilor expusi factorilor de risc
profesional. Cu toate acestea, analiza tendintelor multianuale indica o situatie Ingrijoratoare: ponderea
persoanelor examinate medical a inregistrat o scadere de la 11,7% 1n anul 2022 la 10,7% 1n anul 2024.
In acelasi timp, procentul persoanelor neexaminate raméane la un nivel ridicat pe parcursul intregii
perioade analizate (Fig. 3).




™ Examenati medical la angajare M Examenati medical pelodic  ® Neexaminati

Figura 3. Ponderea persoanelor examinate medical in perioada anilor 2022-2024

Analiza datelor cu privire la acoperirea cu examene medicale periodice in functie de ramurile
economiei nationale, denota faptul ca, cel mai mic nivel a revenit domeniilor: Comert cu ridicata si cu
amanuntul, activitdtilor de cazare si alimentatie publicd, Tn anul 2024, din totalul 150 200 de lucratori,
doar 1995 (1,3 %) persoane au fost supusi supravegherii medicale periodice. in domeniul agricultura,
silvicultura si pescuit, din totalul de 154 600 doar 5 298 (3,4%) persoane (Fig. 4).
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Figura 4. Acoperirea cu examene medicale periodice, pe ramuri ale economiei nationale,
conform sectiunilor din CAEM rev. 2, %

Conform datelor prezentate 1n acelasi raport statistic (f./8-sdn), mentionam ca, in anul 2024 din 78
556 persoane admise pentru continuarea activitatii profesionale, 441 de angajati (dintre care 99 femei)
au fost transferati temporar la alt loc de munca cu excluderea factorului profesional de risc
in domeniile: industriei 34,9%, agricultura silvicultura si pescuit 9,1%, productia si furnizarea de
energie electrica si termica, gaze, apa calda si aer conditionat 8,4%. Concomitent din 501 de angajati
(dintre care 155 femei) au fost transferati permanent cu excluderea factorului profesional de risc, in
domeniul industriei 21,3%, productia si furnizarea de energie electrica si termicd, gaze, apa calda si aer
conditionat 12,4%, sanatate si asistenta sociald 9,4%,constructii 7,3%.

In vederea confirmarii aptitudinii lucritorului pentru exercitarea functiei detinute anterior se

efectueaza examenul medical la reluarea activitatii. Acest tip de examen se realiza dupa intreruperea
activitatii pe o perioada de cel putin o luna din motive de sanatate, sau de cel putin 6 luni din alte motive,




in scop de a verifica daca starea de sanatate a lucratorului 1i permite reluarea in conditii de siguranta la
un alt loc de munca in domeniul profesional. in anul de referinta 3548 au fost examinati medical la
reluarea activitatii, respectiv 3540 admisi in campul muncii. O problema identificata in acest sens consta
in lipsa organizarii examenului respectiv pentru angajatii care au absentat o perioada de timp mai mica
de 6 luni (fie in urma unui concediu medical, concediu de ingrijire a copilului, concediu fara plata sau
alte tipuri de absente temporare). Totusi acest indicatorul a fost inregistrat in 6 teritorii si o institutie
departamentald (tabelul 1).

Tabelul 1
Lista teritoriilor in care a fost organizat examenul medical la reluarea activitatii, anul 2024
Municipiu/Raion Numdr .de angajati Examin Admisi la lucru
examinati la angajare ati
Balti 4148 1038 1038
Soroca 739 1192 1184
Ungheni 1239 46 46
Orhei 2035 37 37
Hancesti 270 34 34
Ceadar Lunga 248 35 35
Directia  de  Sanitate 135 135 135
Publica Ministerul Apararii

Una din provocarile prevederilor cadrului normativ actual este rezumarea serviciilor specializate de
medicina muncii doar la serviciile oferite de catre institutiile medicale publice sau private, contractate
de angajator. Respectiv, nu exista posibilitatea dezvoltarii serviciilor de sdnatate ocupationala in cadrul
intreprinderii sau institutiei.

O provocare majord la nivel national revine indicatorilor privind morbiditatea profesionala si
accidentelor de munca care sunt in legaturd etiologicd directd cu factorii de risc profesionali. Desi
statisticile oficiale indica o descrestere continud a numarului de cazuri de boli profesionale in Republica
Moldova, aceasta tendintd nu reflectd o imbunatatire reald a conditiilor de muncd sau a sanatatii
lucratorilor. Dimpotriva, aceasta situatie scoate in evidentd un sir de probleme actuale, precum:
diagnosticarea si raportarea insuficientd a maladiilor profesionale si maladiilor legate de profesie; lipsa
monitorizarii eficiente, frica de raportare din partea angajatilor, adresarea de regula in stadii tardive ale
bolii, cu grad avansat de pierdere a aptitudinii de munca profesionala care impune stabilirea gradului de
dizabilitate.

Un alt aspect critic In acest sens revine numarului redus de medici in medicina muncii,
actualmente 1n tard activeaza 4 medici formati prin rezidentiat si circa 30 cu competente In medicina
muncii. In acest context, remarcim faptul ci in anul 2024, in timpul efectudrii examenului medical
periodic conform prevederilor Hotararii Guvernului nr. 1079/2023 cu privire la examenele medicale
profilactice obligatorii ale lucrdatorilor a fost declarat un singur caz de boala profesionala (conform
CAEM rev. 2, inregistrat in domeniu agricultura, silvicultura si pescuit. Silvicultura si exploatare
forestiera) de catre Centrul republican de boli profesionale, ulterior confirmat in cadrul sedintei de citre
membrii Consiliul republican de boli profesionale, conform Anexei nr. 3 la ordinul Ministrului Sanatatii
nr. 97/2017. De remarcat este faptul ci, In marea majoritate aceste cazuri se depisteaza doar in timpul
adresarii lucratorului dupa asistenta medicald primara sau specializata (Fig 5).
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Figura 5. Dinamica morbidititii prin boli profesionale in R. Moldova in aa.2007-2024, abs.

Astfel, in cadrul normativ existent in domeniul examenelor medicale a lucratorilor se atesta anumite

neconcordante si lacune, precum:
Periodicitate rigida si necorelata cu nivelul real de risc al examenelor medicale periodice
Regulamentul 1n vigoare stabileste, in mod uniform, efectuarea examenului medical periodic anual,
farda a tine cont in mod diferentiat de natura, intensitatea si nivelul real al riscurilor profesionale
specifice fiecarui loc de munca. Aceasta abordare rigida conduce la utilizarea ineficienta a resurselor
serviciilor de medicina muncii si cresterea poverii administrative si financiare pentru angajatori, fara
a aduce un beneficiu proportional in ceea ce priveste protectia sanatatii lucratorilor.

Capacitate insuficienta si acces limitat la servicii specializate de medicina a muncii

Cadrul normativ existent limiteaza organizarea si efectuarea supravegherii sanatatii lucratorilor doar
in cadrul institutiilor medicale contractate, fara a valorifica capacitatea intreprinderilor care dispun de
resurse financiare, logistice si umane suficiente de a-si organiza propriile servicii de medicind a muncii
in cadrul unitdtii. Totodatd, nu este stabilit un mecanism functional pentru dezvoltarea serviciilor de
medicind a muncii de ramura sau sectoriale, destinate in special intreprinderilor mici si mijlocii, care
nu dispun de capacitatea necesard pentru organizarea unor structuri proprii. Lipsa unor astfel de solutii
alternative favorizeaza concentrarea prestarii serviciilor de catre un numar restrans de furnizori, ceea
ce poate genera situatii de monopol, cresterea costurilor si limitarea accesului IMM-urilor la servicii
de medicina a muncii de calitate.

Clasificare si proceduri de examinare medicala nealiniate la standardele si bunele practici
europene

Tipurile de examene medicale si procedurile de efectuare prevazute de cadrul normativ nu sunt pe
deplin aliniate evolutiei riscurilor ocupationale, bunelor practici internationale si acquis-ului Uniunii
Europene. Lipsa actualizarii acestora conduce la aplicarea unor metode de evaluare medicald care nu
mai corespund realitatilor actuale ale mediului de munca si reduce capacitatea de depistare precoce a
afectiunilor profesionale.

Lipsa unui mecanism independent si multidisciplinar de solutionare a contestatiilor privind
aptitudinea de munca

Capacitatea institutionald a Centrului Republican de Boli Profesionale din cadrul Spitalului Clinic
Republican ,,Timofei Mosneaga” este limitata, activitatea acestuia fiind asigurata de un singur specialist
care exercitd cumulativ atributiile centrului, inclusiv evaluarea contestatiilor si diagnosticarea bolilor
profesionale, fapt ce restrange posibilitatea realizarii corespunzatoare a acestor activitati.

Cadrul normativ national privind supravegherea sandtdtii lucrdtorilor nu asigurd transpunerea
deplind a cerintelor acquis-ului Uniunii Europene referitoare la aplicarea unei abordari bazate pe risc si
la principiile medicinei muncii, care presupun corelarea supravegherii medicale cu expunerea
profesionala efectiva, evaluarea relatiei cauzale dintre munca si starea de sanatate, precum si implicarea
medicului specialist in medicina muncii In procesul de evaluare si monitorizare a lucratorilor. Totodata,
legislatia nationald nu reglementeaza in mod suficient mecanismele de monitorizare post-expunere,
trasabilitatea evidentelor privind starea de sandtate si expunerea profesionald, precum si procedurile de
notificare a afectiunilor profesionale cétre autoritatile competente. Aceste lacune normative limiteaza
capacitatea sistemului de a asigura prevenirea, depistarea precoce si gestionarea eficientd a bolilor
profesionale si a celor legate de munca.

Regulamentul sanitar privind supravegherea sanatatii lucratorilor expusi riscurilor profesionale vine
sd solutioneze problemele si lacunele care au fost identificate in perioada urméatoare adoptarii Hotararii
Guvernului nr. 1025/2016 si Hotararii Guvernului nr. 1079/2023, astfel incat sa faciliteze aplicarea
documentului de reglementare si identificarea ampld a persoanelor expuse factorilor de risc la locul de
munca si specificarea corectd a factorului de risc profesional, care determina spectrul investigatiilor
clinice si paraclinice necesare de efectuat pentru a determina schimbarile obiective in starea de sanatate
a lucratorilor examinati. Modificéarile si completarile propuse in actul normativ nominalizat va contribui
la o mai buna intelegere a drepturilor si responsabilitatilor angajatului, angajatorului si prestatorii de
servicii specializate de medicina muncii.

Proiectul reglementeaza aspectele organizatorice si de functionare a tuturor actorilor implicati in
organizarea si efectuarea examenelor medicale, descrie scopul, obiectivele si procedura de efectuare a
tuturor tipurilor de examene medicale profilactice, inclusiv procedura de contestare a concluziei cu
referire la aptitudinea de munca.




Urmare aprobarii proiectului actului normativ, se anticipeaza imbunatétirea accesului lucratorilor la
servicii medicale specializate de medicina muncii, precum si consolidarea masurilor de mentinere,
protectie si promovare a starii de sandtate a angajatilor expusi riscurilor la locul de munca.

In contextul problemelor expuse supra, se identifici urmatoarele persoane/entititi afectate:

1) angajatorii, inclusiv cei din IMM: se confruntd cu un cadru normativ depdsit si confuz, iar
organizarea dificild si efectuarea costisitoare a examenelor medicale profilactice duce la povara
financiard asociatd nu numai preturilor direct asociate examenelor medicale, dar si orelor pierdute in
asociate cu organizarea examenelor, dar nu 1n ultimul rand costuri asociate incapacititii de munca
temporare a lucratorilor;

2) lucratorii: lipsa unei supravegheri calitative a starii de sdnatate poate prezenta un risc pentru
sdnatatea si viata acestora;

3) statul/bugetul public: morbiditatea angajatilor cauzata expunerea la riscul profesional si
supravegherea superficiald a starii de sandtate a lucratorilor, este mascata sub aspectul morbiditatii
populatiei generale;

4) prestatorii de servicii de medicina muncii: limitarea activitatii doar in institutii medicale publice
sau private, care au angajat medic specialist de medicina a muncii;

5) partenerii sociali: reprezentantii salariatilor care promoveaza protectia sociald si siguranta la locul
de muncd vor sustine transpunerea prevederilor Directivelor UE si vor monitoriza implementarea
acestora.

Astfel, adoptarea acestui act normativ reprezintd un pas esential pentru protejarea sanatatii
lucratorilor, cresterea nivelului de conformitate cu angajamentele de integrare europeand si sustinerea
unui mediu de munca sigur si durabil.

3. Obiectivele urmarite si solutiile propuse

Obiectivul general al proiectului constd in protectia starii de sdnatate a lucratorilor prin prevenirea
si depistarea precoce a modificarilor stérii de sanatate asociate expunerii la riscuri profesionale, precum
si prin cresterea eficientei, calitatii si gradului de acoperire a supravegherii sanatatii lucratorilor expusi
riscurilor profesionale. In acest sens, rezultatele supravegherii medicale vor constitui o bazi pentru
aplicarea masurilor preventive la locul de munca si pentru reducerea riscurilor pentru sanatatea
lucratorilor. Totodata, proiectul urmareste tranzitia de la un sistem formal, fragmentat si cu acoperire
redusd la un sistem functional de supraveghere a sanatatii lucratorilor, fundamentat pe principiile
medicinei muncii, pe evaluarea riscului profesional si pe asigurarea trasabilitatii expunerilor, capabil sa
contribuie la prevenirea pierderii capacitatii de munca si la reducerea fenomenului de subraportare a
morbiditdtii profesionale.

Pentru realizarea acestui obiectiv, proiectul propune adaptarea frecventei si continutului
supravegherii medicale la nivelul real al riscurilor profesionale la care sunt expusi lucratorii, prin
corelarea examindrilor medicale cu rezultatele evaluarii factorilor de risc specifici locului de munca. De
asemenea, se urmdreste cresterea accesului la servicii specializate de medicind a muncii, prin
diversificarea formelor de organizare a acestor servicii si extinderea retelei prestatorilor autorizati, astfel
incat pana in anul 2030 aceasta sa fie extinsa cu cel putin 30%. Un alt obiectiv il constituie consolidarea
capacitatii de depistare precoce a bolilor profesionale si a celor legate de munca, prin actualizarea
tipurilor de examene medicale si a procedurilor de efectuare a acestora in conformitate cu acquis-ul
Uniunii Europene si cu bunele practici europene, cu scopul majorarii progresive a numarului de cazuri
identificate in stadii incipiente pana in anul 2029.

Proiectul mai prevede instituirea unui mecanism transparent, independent si multidisciplinar de
solutionare a contestatiilor privind aptitudinea de munca, astfel incat toate contestatiile sd fie examinate
in cadrul unei structuri multidisciplinare distincte. Totodata, se urméareste imbunatatirea trasabilitatii si
calitatii datelor privind expunerea profesionald si starea de sanatate a lucratorilor, prin standardizarea
documentatiei utilizate si dezvoltarea Sistemului informational de supraveghere a lucratorilor expusi
riscurilor profesionale, astfel incét sd fie utilizate seturi unitare de documente si sa fie asigurata o
evidentd coerenti a datelor. In acelasi timp, proiectul are in vedere reducerea riscului aparitiei si
raspandirii bolilor transmisibile in relatie cu activitatea profesionald, prin consolidarea mecanismelor
de prevenire si monitorizare a acestor riscuri in cadrul supravegherii sanatétii lucratorilor.

3.1. Principalele prevederi ale proiectului si evidentierea elementelor noi




Proiectul Hotararii de Guvern introduce un set amplu de modificari ce urmaresc modernizarea si
eficientizarea sistemului de supraveghere a sanatatii lucratorilor in raport cu munca, alinierea la bunele
practici internationale si consolidarea capacitatii institutiilor implicate. Elementele de noutate cuprinse
in proiect sunt:

1. Revizuirea frecventei examenului medical periodic: Proiectul propune ajustarea periodicitatii
supravegherii starii de sdnatate a lucratorilor expusi riscurilor profesionale, prin extinderea intervalului
dintre examenele medicale periodice de 1a 12 luni la 24 sau 36 de luni, in functie de riscurile profesionale
specifice fiecarui loc de muncé. Aceastd modificare are ca scop utilizarea mai eficientd a resurselor
medicale, adaptarea supravegherii la riscurile reale identificate si reducerea sarcinilor administrative
pentru angajatori, fara a diminua nivelul de protectie a sdnatatii lucratorilor.

2. Proiectul propune extinderea retelei de prestatori ai serviciilor specializate de medicina a
muncii, prin diversificarea modalitétilor de furnizare a acestor servicii. Prin aceste masuri, proiectul
urmdreste reducerea deficitului de prestatori, facilitarea accesibilitatii serviciilor si descentralizarea
supravegherii medicale, astfel Incat lucratorii si angajatorii sd beneficieze de o acoperire mai buna si
mai eficienta.

3. Proiectul prevede actualizarea si modernizarea documentatiei utilizate in procesul de
supraveghere a sanatatii lucratorilor, astfel incat aceasta sa corespunda cerintelor actuale si necesitatilor
reale din domeniul medicinei muncii. Revizuirea setului de documente are drept scop simplificarea
procedurilor administrative, reducerea volumului birocratic si facilitarea activitatii atat pentru prestatorii
de servicii medicale, cat si pentru angajatori. Totodata, modernizarea documentatiei urmareste cresterea
calitatii informatiilor colectate si imbunatatirea trasabilitatii datelor privind expunerea profesionala si
starea de sdnatate a lucratorilor. Prin aceste masuri, procesul de supraveghere medicalad devine mai
eficient, mai transparent si mai orientat spre protectia reald a sanatatii in munca.

4. Actualizarea tipurilor de examene medicale si a procedurilor de efectuare: proiectul propune
modernizarea clasificarii tipurilor de examene medicale prevazute in supravegherea sanatatii
lucratorilor si actualizarea procedurilor de efectuare a acestora, pentru a corespunde evolutiei riscurilor
ocupationale, progresului tehnologic si standardelor internationale.

5. Proiectul prevede clarificarea si actualizarea responsabilitatilor tuturor actorilor implicati in
procesul de supraveghere a sandtitii lucratorilor si gestionarea riscurilor profesionale. Astfel, sunt
definite si revizuite atributiile angajatorilor, ale lucratorilor, ale prestatorilor de servicii specializate de
medicind a muncii, precum si rolurile institutionale ale Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica si
ale Inspectoratului de Stat al Muncii. Prin aceste clarificari, se consolideaza cadrul de implementare, se
asigurd o mai mare transparenta si se stabilesc obligatii precise pentru fiecare parte.

6. Proiectul prevede redirectionarea atributiilor Centrului Republican de Boli Profesionale din
cadrul Spitalului Clinic Republican ,,Timofei Mosneaga” catre Comisia aprobatd de Ministerului
Sanatatii (in continuare - Comisia), cu rol in evaluarea si solutionarea contestatiilor privind aptitudinea
de munca. Aceastd schimbare are ca obiectiv cresterea transparentei si echitatii procedurilor, prin
separarea clard a functiilor si instituirea unor mecanisme independente de revizuire. Prin transferul
responsabilitatilor cétre o structurd formata din specialisti din diverse domenii, se asigura o evaluare
mai obiectivd, mai profesionistd si mai echilibratd a cazurilor contestate. Functiile profesionale,
metodologice si clinice care necesitd expertiza de specialitate sunt transferate citre Comisie, asigurand
astfel o abordare stiintifica, actualizati si aliniata standardelor europene in domeniu. In paralel,
atributiile privind convocarea acestei comisii sunt preluate de Agentia Nationald pentru Sanatate
Publica, institutie cu infrastructurd nationald, personal de specialitate si capacitate de coordonare
interinstitutionald, ceea ce contribuie la cresterea coerentei institutionale, a eficientei manageriale si a
transparentei proceselor.

In concluzie, proiectul de act normativ asigurd transpunerea cerintelor esentiale ale acquis-ului
Uniunii Europene in domeniul supravegherii sanatatii lucratorilor, prin introducerea unei abordari
bazate pe evaluarea riscurilor profesionale, instituirea obligatiei de monitorizare a sanatatii lucratorilor
expusi factorilor de risc profesional, asigurarea evidentelor medicale si de expunere, inclusiv a
monitorizarii post-expunere, precum si reglementarea procedurilor de evaluare a aptitudinii de munca.

Totodata, proiectul depaseste cerintele minime europene prin adaptarea si consolidarea cadrului
national, prin diversificarea formelor de organizare a serviciilor de medicinad a muncii, instituirea unui
mecanism national independent de solutionare a contestatiilor prin comisie, dezvoltarea si operarea unui
registru electronic national si clarificarea responsabilitatilor institutionale. Aceste masuri suplimentare




sunt justificate de necesitatea remedierii deficientelor identificate la nivel national si contribuie la
crearea unui sistem functional, coerent si eficient de supraveghere a sdnatétii ocupationale.

Solutiile propuse sunt adecvate si proportionale, Intrucat abordeaza direct cauzele normative si
institutionale ale problemelor identificate, sunt aliniate la practicile statelor membre ale Uniunii
Europene si permit realizarea obiectivelor asumate de Republica Moldova in procesul de aderare, fara
a genera sarcini disproportionate pentru angajatori sau bugetul public.

Prezentul proiect de act normativ intrd in vigoare la expirarea unui termen de 6 luni de la data
publicérii In Monitorul Oficial al Republicii Moldova, termen stabilit in considerarea necesitatii ca
autoritatile si institutiile vizate sd dispuna de timpul necesar pentru conformarea la noile reglementari,
adaptarea procedurilor interne, precum si pentru organizarea si realizarea activitatilor de instruire a
personalului de specialitate implicat in aplicarea acestora.

Actualizdrile introduse prin proiect vor avea un impact semnificativ asupra eficientei si calitatii
supravegherii sanatatii lucratorilor. Acestea vor contribui la cresterea eficacitatii examenelor medicale
profilactice pentru persoanele expuse factorilor de risc profesionali, datoritd unei abordari mai bine
ajustate nivelului real de expunere. Totodata, procedurile modernizate, documentatia standardizata si
responsabilitatile clar definite vor imbunatati procesul de identificare a lucratorilor expusi riscurilor
profesionale.

Proiectul consolideaza capacitatea institutiilor medicale si a prestatorilor de a oferi servicii de
calitate in domeniul medicinei muncii, prin introducerea unor standarde unitare si prin extinderea retelei
de furnizori. In acelasi timp, masurile propuse vor permite o utilizare mai eficienti a resurselor si vor
reduce povara administrativa pentru angajatori, asigurdnd totodatd mentinerea unui nivel ridicat de
protectie a sanatatii lucratorilor.

3.2. Optiunile alternative analizate si motivele pentru care acestea nu au fost luate in considerare

Aceastd optiune ar presupune mentinerea cadrului normativ actual, fard interventii legislative sau
actualizari ale reglementérilor privind serviciile de sandtate ocupationald si supravegherea sanatatii
lucratorilor expusi factorilor de risc profesionali. Analiza acestei optiuni releva insa o serie de
consecinte semnificative care exclud posibilitatea adoptarii sale.

Mentinerea situatiei actuale ar perpetua nealinierea cadrului normativ national la cerintele,
standardele si bunele practici europene in domeniul sanatatii ocupationale. Republica Moldova si-a
asumat, prin angajamente internationale si prin obiectivele sale In procesul de aderare la Uniunea
Europeana, obligatia de a transpune acquis-ul comunitar relevant pana in anul 2025. Lipsa interventiei
legislative ar conduce la neindeplinirea acestor angajamente si ar afecta credibilitatea statului in
ansamblu.

Totodata, lipsa interventiei normative ar mentine un sistem fragmentat si depasit de supraveghere
a sanatatii lucratorilor, in care:

- periodicitatea examindrilor medicale nu reflecta riscurile de la locul de munca;
- procedurile de pastrare, transmitere si gestionare a dosarelor medicale sunt neuniforme;

- anumite categorii de lucrétori (temporari, pe platforme digitale, la distanta, stagiarilor etc.) nu
beneficiaza de supraveghere medicala echivalentd cu lucratorii permanenti;

In procesul de elaborare a proiectului a fost analizati si optiunea mentinerii atributiilor actuale ale
Centrului Republican de Boli Profesionale din cadrul Spitalului Clinic Republican ,,Timofei
Mosneaga”. Evaluarea acestei optiuni a evidentiat insa faptul cd resursele institutionale existente,
inclusiv capacitatea operationald, resursele umane si infrastructura disponibild, nu permit exercitarea in
mod adecvat a responsabilitatilor corespunzatoare standardelor stabilite de acquis-ul Uniunii Europene
in domeniul sanatatii ocupationale. In aceste conditii, optiunea respectiva nu a fost considerata viabila
pentru realizarea obiectivelor proiectului.

Totodata, limitarile legate de personal, accesibilitate si functionare indica necesitatea unor schimbari
structurale mai ample pentru a asigura Imbunétatirea si modernizarea proceselor din domeniul sanatatii
ocupationale. Aceste lacune afecteaza calitatea supravegherii sanatatii lucratorilor si reduc eficienta
politicilor publice privind prevenirea bolilor profesionale si a celor legate de profesie.

Neadoptarea proiectului ar impiedica procesul de modernizare a sistemului institutional din
domeniul sanitatii ocupationale. In lipsa acestor modificiri, nu ar putea fi extinsa reteaua prestatorilor




de servicii specializate de medicina muncii, inclusiv prin autorizarea serviciilor de medicina muncii,
ceea ce ar limita accesul lucratorilor si angajatorilor la servicii calitative.

In acelasi timp, rolul Inspectoratului de Stat al Muncii in verificarea modului de aplicare a
procedurilor de supraveghere a sanatatii lucratorilor si a recomandarilor medicale nu ar putea fi
consolidat, ceea ce ar mentine limitari in asigurarea conformitatii la nivel de unitati economice.
Totodatd, dezvoltarea Registrului electronic al supravegherii sanatatii lucratorilor ar raimane blocata,
impiedicand digitalizarea si centralizarea informatiilor necesare unui sistem modern si functional.

Optiunea ,,A nu face nimic” ar avea consecinte directe asupra sanatatii si calitatii vietii lucratorilor.
Fara interventii, sistemul nu ar putea rdspunde cerintelor supravegherii sanatatii lucratorilor expusi
riscurilor profesionale, iar povara bolilor cronice legate de munca ar continua sd creasca. Totodata,
costurile pentru sistemul public de sinatate si angajatori ar rimane ridicate. In aceste conditii, scenariul
,»A nu face nimic” nu a fost luat in considerare, deoarece ar impiedica transpunerea acquis-ului
european, ar afecta calitatea vietii populatiei active si ar continua sa genereze cheltuieli semnificative.
De asemenea, ar bloca dezvoltarea serviciilor de sanatate ocupationald, mentinandu-le intr-un cadru
neadaptat necesitatilor actuale.

Prin urmare, mentinerea cadrului existent nu reprezintd o optiune viabila pentru modernizarea
domeniului si pentru respectarea angajamentelor internationale ale Republicii Moldova.

4. Analiza impactului de reglementare

4.1. Impactul asupra sectorului public

Implementarea Regulamentului va presupune un set de actiuni esentiale pentru functionarea coerenta
a noilor prevederi. Este necesara elaborarea si aprobarea Regulamentului de organizare si functionare a
Comisiei inclusiv cu aprobarea componentei sale nominale. De asemenea, va fi nevoie de adaptarea
cadrului normativ secundar si a actelor administrative interne ale Ministerului Sanatatii, ANSP, ISM,
ANOFM si ale altor institutii relevante, astfel incat acestea sa fie armonizate cu noile rigori.

Un alt element esential 1l constituie dezvoltarea si consolidarea Sistemului informational de
supraveghere a sanatatii lucratorilor expusi riscului profesional, care va servi drept instrument national
centralizat pentru colectarea, gestionarea si analiza datelor privind expunerile profesionale si starea de
sanatate a lucrdtorilor. Aceastd actiune se regaseste in Programul national de aderare a Republicii
Moldova la Uniunea Europeana pentru anii 2025-2029, aprobat prin Hotdrarea Guvernului nr.
306/2025, cu modificarile ulterioare (Clusterul 3, Capitolul 19, Anexa B).

Un element suplimentar al impactului asupra sectorului public il constituie redistribuirea atributiilor
Centrului Republican de Boli Profesionale. Aceasta reorganizare permite utilizarea optima a resurselor
existente, cresterea accesibilitatii i transparentei serviciilor, o supraveghere mai eficienta si coordonata
la nivel national, eliminarea fragmentdrii institutionale si modernizarea sistemului de sanitate
ocupationald in conformitate cu standardele Uniunii Europene.

Aceste ajustdri vor contribui la 0 mai buna coordonare intre institutiile publice competente si la
cresterea capacitatii acestora de a implementa politicile de sdnatate ocupationala.

Pe termen lung, aplicarea Regulamentului cu privire la supravegherea sanatatii lucratorilor este de
naturd sd genereze beneficii semnificative pentru sectorul public, prin:

- prevenirea si depistarea precoce a bolilor profesionale si a bolilor legate de profesie, cu efecte
favorabile asupra reducerii poverii de boald si a costurilor aferente tratamentului si incapacititii de
munca;

- imbunatatirea calitatii datelor privind sénétatea lucratorilor si expunerile profesionale, ceea ce va
permite fundamentarea mai riguroasa a politicilor publice in domeniul sénétatii ocupationale;

- sustinerea unui mediu de munca mai sigur si mai sinatos, cu efect pozitiv asupra productivitatii si
asupra duratei active de participare pe piata muncii.

In concluzie, impactul asupra sectorului public este in mare parte favorabil, iar efortul moderat de
implementare este justificat atat prin beneficiile pentru sandtatea publicd, cat si prin necesitatea
armonizarii cadrului national cu acquis-ul Uniunii Europene in domeniul securititii si sdnatatii in
munca.

4.2. Impactul financiar si argumentarea costurilor estimative

Costurile aferente organizdrii si efectuarii supravegherii stirii de sanatate a lucratorilor expusi
riscurilor profesionale, inclusiv examenele medicale la angajare pentru lucrdtorii declarati apti,




periodice, la reluarea activitatii si la incetarea raporturilor de munca, sunt suportate integral de angajator,
in conformitate cu prevederile Legii nr. 186/2008 securitatii si sdnatatii in munca.

In acest sens, Legea nr. 186/2008 stabileste expres cid examenele medicale ale lucratorilor se
efectueaza pe cheltuiala angajatorului si nu pot genera costuri pentru lucratori, fiind parte integrantd a
obligatiilor acestuia In domeniul securitatii si sanatatii in munca.

Aceasta obligatie este iIn concordanta si cu prevederile legislatiei muncii si ale cadrului normativ
privind securitatea si sdnatatea in munca, care consacrd responsabilitatea angajatorului de a asigura
prevenirea riscurilor profesionale si protectia sanatatii lucratorilor.

Pentru anumite categorii de lucratori, cum sunt ucenicii, precum si pentru efectuarea examenelor
medicale post-expunerii profesionale, serviciile respective sunt si ar trebui In continuare sa fie acoperite
din fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala. Desi, In prezent, aceste persoane beneficiaza
formal de examene medicale in baza asigurarii, accesul lor la specialistul cu competentd directd in
domeniul riscurilor profesionale — medicul de medicina a muncii — este limitat. Aceasta limitare reduce
semnificativ eficienta actului medical si valoarea reala a examinarii, deoarece doar specialistul in
medicina muncii poate evalua in mod corespunzator impactul factorilor profesionali asupra sanatatii
lucratorului. Prin urmare, este esential ca examenele medicale post-expunere si cele ale ucenicilor, sa
fie acoperite integral din fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicald. Aceasta nu doar asigura
echitate intre categoriile de lucratori, dar garanteaza si protectia reald a sanatatii ocupationale,
contribuind la prevenirea bolilor profesionale si la mentinerea capacitatii de munca a populatiei active.

Totodatd, reevaluarea si stabilirea unei frecvente adaptate a examenelor medicale periodice,
periodicitate extinsa de la un an la doi sau chiar trei ani, in functie de factorii de risc profesional, se va
asigura o utilizare eficienta a resurselor, fard a compromite calitatea supravegherii medicale. Tabelele
prezinta, cu titlu exemplificativ, anumiti factori de risc profesional pentru care frecventa evaluarii este
extinsa la o perioada de doi sau trei ani, precum si cheltuielile suportate in prezent de catre angajator,
aferente unei perioade de referintd, in comparatie cu cheltuielile care vor fi suportate ulterior.
Factorul de risc | Pretul examenului | Cheltuieli | Pretul examenului | Cheltuieli

profesional medical conform | pentru 3 | medical conform | pentru 3 ani
Hotararii ani proiectului,
Guvernului nr. periodicitatea
1079/2023, examenului
periodicitatea medical periodic-
examenului 36 de luni
medical periodic-
anual
Azbest 486 lei 1458 lei 486 lei 486 lei
Silicati (cu exceptia | 473 lei 1419 lei 473 lei 473 lei
azbestului)
- silicati
simpli:Bentonitad, caolin,
sepiolita, steatita,
zirconiu, orto- si

metasilicati de sodiu
- silicati dubli: mica,
topaz, piatrd ponce etc.

Magneziu 292 lei 876 lei 292 lei 292 lei
Parafind bruta 292 lei 876 lei 292 lei 292 lei
Pulberi cu continut | 486 lei 1458 lei 486 lei 486 lei

nesemnificativ de dioxid
de siliciu liber cristalin
(sub 5%) (lignit, sticla,
fibre minerale artificiale,
carborund etc.)

Lucrul la monitor 281 lei 843 lei 281 lei 281 lei




Astfel, se estimeaza ca cheltuielile suportate de catre angajator se vor reduce cu peste 60% fata de
nivelul actual, pe o perioada de trei ani.

Factorul de risc | Pretul examenului | Cheltuiel | Pretul examenului | Cheltuieli

profesional medical conform | i pentru 2 | medical conform | pentru 2 ani
Hotararii ani proiectului,
Guvernului nr. periodicitatea
1079/2023, examenului
periodicitatea medical periodic-
examenului 24 de luni
medical periodic-
anual
Ozon 380 lei 760 lei 380 lei 380 lei
Particule si  pulberi | 292 lei 584 lei 486 lei 486 lei

organice de naturd
vegetald si animala, cu
actiune  sensibilizanta
si/sau iritantd (faind de
grau, cereale, tutun,
bumbac, amestec de
fibre textile, ricin,
fanere etc.)

Temperatura ridicata | 370 lei 740 lei 370 lei 370 lei
si  iradieri  termice

intensive

Temperatura scazuta 288 lei 576 lei 288 lei 288 lei
Radiatii ultraviolete 384 lei 768 lei 384 lei 384 lei
Radiatii infrarosii 281 lei 562 lei 281 lei 281 lei

In cazul factorilor de risc pentru care periodicitatea a fost revizuita la 24 de luni, se estimeaza ca
cheltuielile suportate de catre angajator se vor reduce cu peste 30% fata de nivelul actual, pe o perioada
de 24 de luni.

Mai mult, prevederea ca angajatorul sa transmitd o singura datd pe an rezultatele consolidate ale
supravegherii sanatatii lucratorilor urméreste reducerea poverii administrative generate, in prezent, de
remiterea repetata a fiecarui act final catre ANSP, care in cazul companiilor mari poate insemna zeci de
transmiteri anuale. Raportarea anuald unica va simplifica gestionarea documentelor, va asigura coerenta
si uniformitatea datelor si va reduce riscul de erori, fara a transfera responsabilititi medicale catre
angajator. Totodata, Registrul mentionat in Regulament este in proces de elaborare si va constitui
canalul de comunicare electronica pentru transmiterea datelor, ceea ce va permite digitalizarea si
eficientizarea ulterioara a procesului de raportare.

Adoptarea Regulamentului nu implica cheltuieli majore suplimentare pentru bugetul de stat,
consolideaza mecanismele existente de finantare prin intermediul angajatorilor si al fondurilor asigurarii
obligatorii de asistentd medicald (FAOAM), optimizeazd costurile prin ajustarea periodica a
examindrilor medicale si clarificarea procedurilor aplicabile, contribuie la imbundtatirea calitatii
supravegherii sanatatii lucratorilor si va reduce, pe termen lung, povara financiara asupra sistemului
public de sdnatate prin prevenirea bolilor profesionale si a celor legate de munca.

4.3. Impactul asupra sectorului privat

Implementarea proiectului Hotérarii Guvernulu va avea un impact semnificativ, dar echilibrat,
asupra sectorului privat. In prezent, costurile aferente supravegherii sanatatii lucratorilor sunt suportate
integral de angajatori, Insa calitatea si uniformitatea acestor servicii diferd considerabil in functie de
prestator si de resursele disponibile. Prin noile reglementari, se urmareste micsorarea poverii financiare
asupra mediului privat, si asigurarea calitatii, eficientei si uniformitatii supravegherii starii de sanatate,
printr-o mai bunad integrare a serviciilor de medicina a muncii. Aceasta permite angajatorilor sd acceseze
prestatori credibili, cu competenta verificatd, reducand riscurile legate de furnizarea unor servicii
incomplete sau neconforme.




In plus, prin stabilirea unei frecvente adaptate a examenelor medicale periodice, care poate fi extinsa
de la un an la doi sau chiar trei ani, in functie de factorii de risc profesional, se va asigura o utilizare
eficientd a resurselor, fard a compromite calitatea supravegherii medicale. Aceasta flexibilizare conduce
la o utilizare rationala a resurselor si poate reduce costurile recurente pentru multe intreprinderi, fara a
compromite securitatea si sandtatea Th munca.

Mai mult costurile admistrative cu referire la remiterea fiecarui Act final, vor fi micsorate in baza
remiterii anuale in format electronic a unui singur document - Nota informativd cu privire la
supravegherea sanatatii lucratorilor expusi riscurilor profesionale. Pot aparea temporar unele costuri
administrative pentru adaptarea procedurilor interne, actualizarea contractelor cu serviciile de medicina
a muncii §i instruirea personalului desemnat, insd acestea sunt marginale comparativ cu beneficiile pe
termen lung.

Prin imbunatatirea cadrului de supraveghere a sanatatii lucratorilor, se creeaza premisele unei relatii
mai transparente si mai eficiente intre angajatori, serviciile medicale si autorititile competente,
favorizand preventia si interventia timpurie in cazurile de risc profesional. In acelasi timp, alinierea la
cele directivele europene in domeniul sanatatii si securitatii Tn munca consolideaza credibilitatea si
responsabilitatea sociald a mediului privat din Republica Moldova, contribuind la modernizarea
conditiilor de munca, la protejarea capitalului uman si la cresterea durabild a economiei nationale.

Suplimentar, noul cadru normativ introduce un mecanism imbunatatit de contestare a aptitudinii in
munca, care va avea un impact pozitiv asupra sectorului privat. Remiterea contestatiilor devine
accesibila si eficientd, fiind posibila prin mai multe modalitati, ceea ce simplificd procedurile
administrative pentru angajatori. Evaluarea contestatiilor va fi realizatd intr-un format transparent, de
catre comisie, compusa din specialisti in sdnatate ocupationald, medicind a muncii, igiend si medicind
clinicd. Aceasta abordare asigura obiectivitate, echilibru si incredere in procesul decizional, reducand
riscurile de litigii si consolidand protectia juridica a angajatorilor si lucratorilor.

4.4. Impactul social

Implementarea noului Regulament sanitar privind supravegherea sanatatii lucratorilor va genera un
impact social pozitiv, materializat prin cresterea protectiei sanatatii lucratorilor, prevenirea
imbolnavirilor legate de profesie si profesionale si imbunatatirea conditiilor de munca. Introducerea
unui sistem clar de responsabilitéti si a accesului extins la servicii specializate de medicina a muncii
contribuie la consolidarea sigurantei si bunastirii populatiei ocupate, reducand riscul excluziunii
profesionale din motive de sanatate.

Prin asigurarea monitorizarii post-expunere si a protectiei lucratorilor vulnerabili (minori, ucenici,
lucratori la distantd si de pe platforme digitale), reglementarea favorizeaza incluziunea sociald si
mentinerea capacitatii de muncd pe termen lung. Beneficiile se extind si asupra angajatorilor, prin
reducerea absenteismului, cresterea productivitatii i promovarea unei culturi organizationale orientate
spre preventie.

4.4.1. Impactul asupra datelor cu caracter personal

Implementarea Regulamentului implicd procesarea diverselor categorii de date cu caracter
personal, 1n special date privind sanatatea, care sunt incadrate in categoria datelor sensibile. Impactul
preconizat este unul controlat si gestionabil, deoarece toate activitatile de colectare, stocare si prelucrare
a datelor sunt reglementate strict conform legislatiei privind protectia datelor cu caracter personal.

Prestatorii de medicind a muncii si angajatorii vor utiliza si transmite datele exclusiv in
scopurile prevazute de Regulament, cu implementarea masurilor de protectie necesare. Reglementarea
nu introduce noi riscuri semnificative asupra protectiei datelor, ci consolideaza cadrul existent prin
digitalizarea uniforma a documentelor si prin standardizarea fluxurilor de informatii.

4.4.2. Impactul asupra echitatii si egalitdtii de gen

Regulamentul nu contine prevederi care sd afecteze diferentiat femeile sau barbatii si nu
introduce mecanisme care ar putea genera sau accentua inegalitati de gen. Normele se aplicd uniform
tuturor lucrdtorilor, indiferent de sex, statut sau forma de angajare.

4.5. Impactul asupra mediului

Neaplicabil

4.6. Alte impacturi si informatii relevante

Nu au fost identificate

5. Compatibilitatea proiectului actului normativ cu legislatia UE




Proiectul Hotdrarii Guvernului este pe deplin compatibil cu acquis-ul Uniunii Europene in
sanatate a lucratorilor din 14 acte normative europene, dupa cum urmeaza:

1. Directiva 98/24/CE a Consiliului din 7 aprilie 1998 privind protectia sanatatii si securitatii
lucratorilor impotriva riscurilor legate de prezenta agentilor chimici la locul de munca;

2. Directiva 2000/54/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 18 septembrie 2000
privind protectia lucratorilor impotriva riscurilor legate de expunerea la agenti biologici la locul de
munca;

3. Directiva 2002/44/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 25 iunie 2002 privind
cerintele minime de securitate si sdndtate referitoare la expunerea lucratorilor la riscurile generate de
agenti fizici (vibratii);

4. Directiva 2003/10/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 6 februarie 2003 privind
cerintele minime de securitate si sdnatate referitoare la expunerea lucratorilor la riscuri generate de
agenti fizici (zgomot);

5. Directiva 2003/88/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 4 noiembrie 2003 privind
anumite aspecte ale organizarii timpului de lucru;

6. Directiva 2004/37/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 29 aprilie 2004 privind
protectia lucratorilor impotriva riscurilor legate de expunerea la agenti cancerigeni, mutageni sau
substante toxice pentru reproducere la locul de munca;

7. Directiva 2006/25/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 5 aprilie 2006 privind
cerintele minime de securitate si de sanatate referitoare la expunerea lucratorilor la riscuri generate de
agentii fizici (radiatii optice artificiale);

8. Directiva 2009/148/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 30 noiembrie 2009
privind protectia lucratorilor Impotriva riscurilor legate de expunerea la azbest la locul de munca;

9. Directiva 2013/35/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 26 iunie 2013 privind
cerintele minime de sdnatate si securitate referitoare la expunerea lucratorilor la riscuri generate de
agentii fizici (cAmpuri electromagnetice;

10. Directiva 2013/59/Euratom a Consiliului din 5 decembrie 2013 de stabilire a normelor de
securitate de baza privind protectia impotriva pericolelor prezentate de expunerea la radiatiile ionizante
si de abrogare a Directivelor 89/618/Euratom, 90/641/Euratom, 96/29/Euratom, 97/43/Euratom si
2003/122/Euratom.

Proiectul este aliniat la prevederile Cartei Sociale Europene, dar si la Recomandarea Consiliului
din 18 februarie 2003 privind Tmbunatatirea protectiei sanatatii si securitatii in munca a lucratorilor
independenti (2003/134/EC).

In conformitate cu art. 31 din Legea nr. 100/2017, cu privire la actele normative au fost elaborate
tabele de concordanta pentru actele Uniunii Europene transpuse, gradul general de compatibilitate a
proiectul hotérarii de Guvern cu actul juridic UE fiind stabilit ,,compatibil”.

5.1. Masuri normative necesare pentru transpunerea actelor juridice ale UE in legislatia
nationala

a) Obiectivul actului juridic al UE: Directivele Uniunii Europene mentionate anterior urmaresc
consolidarea protectiei s@natatii lucratorilor prin instituirea mecanismelor de prevenire, depistare
precoce si gestionare a modificarilor starii de sdnatate asociate expunerii la riscuri profesionale. Aceste
directive stabilesc cadrul minimal pentru supravegherea medicald, monitorizarea expunerilor
profesionale si aplicarea masurilor de preventie adecvate la locul de munca. Proiectul Hotararii
Guvernului transpune aceste obiective si asigurd integrarea lor in legislatia nationald, in conformitate
cu angajamentele Republicii Moldova privind preluarea acquis-ului UE in domeniul securitatii si

b) Gradul de transpunere a actului juridic al UE: Proiectul de hotarare de Guvern asigura:

- transpune partial articolul 2 si transpune articolul 10 din Directiva 98/24/CE a Consiliului din 7
aprilie 1998 privind protectia sanatatii si securitatii lucratorilor impotriva riscurilor legate de prezenta
agentilor chimici la locul de munca, publicata in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 131 din 5 mai
1998, asa cum a fost modificata ultima datd prin Directiva (UE) 2024/869 a Parlamentului European si
a Consiliului din 13 martie 2024 de modificare a Directivei 2004/37/CE a Parlamentului European si a
Consiliului si a Directivei 98/24/CE a Consiliului in ceea ce priveste valorile-limita pentru plumb si
compusii sdi anorganici, precum si pentru diizocianati;,




- transpune articolul 14 din Directiva 2000/54/CE a Parlamentului European si a Consiliului din
18 septembrie 2000 privind protectia lucratorilor Impotriva riscurilor legate de expunerea la agenti
biologici la locul de munca, publicatd in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 262 din 17 octombrie
2000, asa cum a fost modificata ultima data prin Directiva (UE) 2020/739 a Comisiei din 3 iunie 2020
de modificare a anexei III la Directiva 2000/54/CE a Parlamentului European si a Consiliului in ceea
ce priveste includerea SARS-CoV-2 in lista agentilor biologici care cauzeaza infectii la om si de
modificare a Directivei (UE) 2019/1833 a Comisiei;

- transpune articolul 8 din Directiva 2002/44/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 25
tunie 2002 privind cerintele minime de securitate si sanatate referitoare la expunerea lucratorilor la
riscurile generate de agenti fizici (vibratii) publicata in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L177 din
6 iulie 2002, aga cum a fost modificata ultima data prin regulamentul (UE) 2019/1243 al Parlamentului
European si al Consiliului din 20 iunie 2019 de adaptare la articolele 290 si 291 din Tratatul privind
functionarea Uniunii Europene a unei serii de acte juridice care prevad utilizarea procedurii de
reglementare cu control;

- transpune articolul 10 din Directiva 2003/10/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 6
februarie 2003 privind cerintele minime de securitate si sanatate referitoare la expunerea lucratorilor la
riscuri generate de agenti fizici (zgomot) publicatd in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L42 din 15
februarie 2003, asa cum a fost modificata ultima datd prin Regulamentul (UE) 2019/1243 al
Parlamentului European si al Consiliului din 20 iunie 2019 de adaptare la articolele 290 si 291 din
Tratatul privind functionarea Uniunii Europene a unei serii de acte juridice care prevad utilizarea
procedurii de reglementare cu control;

- articolul 9 din Directiva 2003/88/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 4 noiembrie
2003 privind anumite aspecte ale organizarii timpului de lucru, publicata in Jurnalul Oficial al Uniunii
Europene L 299 din 18 noiembrie 2003;

- transpune partial articolul 2 si transpune articolul 14, Anexa II, Anexa Illa din Directiva
2004/37/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 29 aprilie 2004 privind protectia lucratorilor
impotriva riscurilor legate de expunerea la agenti cancerigeni, mutageni sau substante toxice pentru
reproducere la locul de munca, publicata in Jurnalul Oficial al Uniuni Europene L 158 din 30 aprilie
2004, asa cum a fost modificata ultima datd prin Directiva (UE) 2024/869 a Parlamentului European si
a Consiliului din 13 martie 2024 de modificare a Directivei 2004/37/CE a Parlamentului European si a
Consiliului si a Directivei 98/24/CE a Consiliului in ceea ce priveste valorile-limitd pentru plumb si
compusii sdi anorganici, precum si pentru diizocianati;

- transpune articolul 8 din Directiva 2006/25/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 5
aprilie 2006 privind cerintele minime de securitate si de sdnatate referitoare la expunerea lucratorilor la
riscuri generate de agentii fizici (radiatii optice artificiale), publicatd in Jurnalul Oficial al Uniunii
Europene L 114 din 27 aprilie 2004, asa cum a fost modificatd ultima oara prin Regulamentul (UE)
2019/1243 al Parlamentului European si al Consiliului din 20 iunie 2019;

- transpune partial Anexa I si transpune articolul 18 din Directiva 2009/148/CE a Parlamentului
European si a Consiliului din 30 noiembrie 2009 privind protectia lucrétorilor impotriva riscurilor
legate de expunerea la azbest la locul de muncad, publicata in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L
330 din 16 decembrie 2009, asa cum a fost modificatd ultima data prin Directiva (UE) 2023/2668 a
Parlamentului European si a Consiliului din 22 noiembrie 2023 de modificare a Directivei 2009/148/CE
privind protectia lucratorilor Impotriva riscurilor legate de expunerea la azbest la locul de munca;

- transpune articolul 8 din Directiva 2013/35/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 26
tunie 2013 privind cerintele minime de sanatate si securitate referitoare la expunerea lucratorilor la
riscuri generate de agentii fizici (campuri electromagnetice) publicata in Jurnalul Oficial al Uniunii
Europene L179 din 29 iunie 2013;

- transpune articolul 4 alin. 6, 58 si 59, articolele 45-49 din Directiva 2013/59/Euratom a
Consiliului din 5 decembrie 2013 de stabilire a normelor de securitate de baza privind protectia
impotriva pericolelor prezentate de expunerea la radiatiile ionizante si de abrogare a Directivelor
89/618/Euratom, 90/641/Euratom, 96/29/Euratom, 97/43/Euratom si 2003/122/Euratom, publicata in
Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 13 din 17 ianuarie 2014, asa cum a fost modificatd ultima data
prin Rectificare la Directiva 2013/59/Euratom a Consiliului din 5 decembrie 2013 de stabilire a
normelor de securitate de baza privind protectia impotriva pericolelor prezentate de expunerea la




radiatiile ionizante si de abrogare a Directivelor 89/618/Euratom, 90/641/Euratom, 96/29/Euratom,
97/43/Euratom si 2003/122/Euratom.

a) Argumentarea introducerii unor reglementari care nu sunt prevazute expres in actul juridic al
UE si/sau care depasesc cerintele minime stabilite de acesta: Regulamentul introduce clarificari
suplimentare menite sa asigure o aplicare unitara si eficientd a prevederilor legale, prin ordonarea
procesului de supraveghere medicala, definirea clard a responsabilitatilor institutionale, consolidarea
transparentei si uniformizarea fluxurilor informationale. Aceste prevederi nu depasesc nivelul
cerintelor minime stabilite de directivele aplicabile, ci urméresc asigurarea unei implementari coerente
si transparente 1n contextul sistemului national. Totodata, acestea sunt necesare pentru buna functionare
a prestatorilor de medicind a muncii, a Agentiei Nationale pentru Sanétate Publica, a Inspectoratului de
Stat al Muncii si a angajatorilor.

b) Masuri normative necesare

Pentru asigurarea aplicarii eficiente a prevederilor proiectului, se impune realizarea unui set de
masuri normative si administrative complementare. In acest sens, este necesara formarea si instruirea
medicilor specialisti in medicina muncii, inclusiv prin programe de rezidentiat si formare profesionala
continud, in vederea consolidarii capacitatilor profesionale in domeniu.

De asemenea, este necesara elaborarea Regulamentului de organizare si functionare a Comisiei de
examinare a contestatiilor privind aptitudinea de munca, precum si stabilirea componentei nominale a
acesteia, in vederea asigurarii unui mecanism functional si transparent de solutionare a contestatiilor.

e) Reglementari similare in legislatia statelor membre ale UE
Pentru referinta si aliniere la bune practici europene, se mentioneazd urmatoarele reglementari
similare:

Prezentul proiect se aliniaza bunelor practici europene in supravegherea sandtitii ocupationale,
reflectate In Suedia prin prevederile si liniile directoare ale Autoritatii Suedeze pentru Mediul de Munca
(AFS 2023:15), in Germania prin Ordonanta privind asistenta medicald preventivd in munca
(ArbMedVV), in Romania prin Hotdrarea Guvernului nr. 355/2007 privind supravegherea sanatatii
lucratorilor si in Ungaria prin Decretul nr. 33/1998 (VI. 24) al ministrului agriculturii privind examenul
medical si avizul de igiena profesionald, personald si a postului.

5.2. Masuri normative care urmaresc crearea cadrului juridic intern necesar pentru
implementarea legislatiei UE

In vederea implementirii eficiente a legislatiei Uniunii Europene in domeniul supravegherii sinatatii
lucratorilor, a fost elaborat proiectul de Hotarare a Guvernului.

Masurile incluse in cadrul acestui proiect sunt indispensabile pentru crearea unui cadru juridic intern
coerent, unitar si functional, care s permita transpunerea si aplicarea efectiva a prevederilor acquis-ului
european referitoare la protectia sandtatii lucratorilor expusi factorilor de risc profesional.

Proiectul contribuie direct la armonizarea legislatiei nationale cu cerintele europene in domeniul
securitatii si sdnatatii in munca, prin consolidarea claritatii normative, a responsabilititilor institutionale
si a eficientei mecanismelor de implementare. Aprobarea acestuia reprezinta un pas concret in procesul
de integrare europeand a Republicii Moldova si reflectd angajamentul ferm al statului de a alinia
standardele nationale la cele aplicabile in statele membre ale Uniunii Europene. Totodata, actualizarea
reglementarilor interne asigura protejarea dreptului fundamental la sanatate, consacrat de Constitutia
Republicii Moldova si de Codul muncii, precum si aplicarea principiilor preventiei si securitatii
ocupationale stabilite prin directivele europene relevante.

Implementarea noului cadru normativ va contribui la crearea unui sistem modern si eficient de
supraveghere a sanatatii lucratorilor, compatibil cu practicile europene, la consolidarea capacititilor
institutionale ale autorititilor competente, inclusiv ale Agentiei Nationale pentru Sanitate Publica,
Inspectoratului de Stat al Muncii si Ministerului Sanatatii, precum si la asigurarea functionarii eficiente
a Registrului de monitorizare a lucratorilor expusi factorilor de risc la locul de munca. De asemenea,
proiectul va clarifica responsabilitatile angajatorilor si ale prestatorilor de servicii de medicind a muncii,
va contribui la uniformizarea si standardizarea procedurilor medicale aplicabile lucratorilor expusi
riscurilor profesionale si va spori transparenta si accesibilitatea serviciilor pentru lucratori.

Prin urmare, proiectul propus raspunde direct necesititii de transpunere a actelor juridice ale Uniunii
Europene si asigurd un cadru normativ clar, echitabil si functional pentru implementarea cerintelor
minime 1n materie de securitate si sanatate In muncd, iIn conformitate cu standardele UE si cu
angajamentele asumate de Republica Moldova in procesul de aderare la Uniunea Europeana.




6. Avizarea si consultarea publica a proiectului actului normativ

In vederea respectirii prevederilor Legii nr. 239/2008 privind transparenta in procesul decizional,
anuntul privind initierea procesului de elaborare a Proiectului Hotararii Guvernului, a fost plasat pe
pagina web oficiala a Ministerului Sanatitii, compartimentul ,,Transparenta”, Proiecte supuse
consultarilor publice” si pe portalul guvernamental (www.particip.gov.md) si poate fi accesat la linkul:
https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-anunta-initierea-elaborarii-proiectului-
de-hotarare-de-guvern-pentru-modificare/14090

Totodata, proiectul a fost plasat si pentru consultiri publice si poate fi accesat la linkul:
https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-prezinta-spre-consultare-publica-
proiectul-hotararii-guvernului-cu-privire-la-examenele-medicale-profilactice-obligatorii-ale-
lucratorilor/14090 .

Proiectul Hotararii Guvernului a fost elaborat in cadrul unui proces de consultare interinstitutionald
si de transparentd decizionali. In acest scop, a fost constituit un grup de lucru format din reprezentanti
ai autoritatilor publice centrale si ai institutiilor cu atributii in domeniul securitatii si sanatatii in munca,
inclusiv Ministerul Sanatatii, Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, Agentia Nationala pentru Sanatate
Publica, Centrul Republican de Boli Profesionale si Inspectoratul de Stat al Muncii. Totodata, la
elaborarea proiectului au participat reprezentanti ai Comisiei Ministerului Sanatatii ,,Medicina muncii
si sanatate ocupationald”, ai mediului academic, inclusiv ai Universitatii de Stat de Medicina si Farmacie
»Nicolae Testemitanu”, precum si ai partenerilor sociali — organizatii sindicale si patronale. Procesul de
consultare a fost completat prin implicarea expertilor internationali, inclusiv a reprezentantului
Organizatiei Mondiale a Sanatatii — Biroul de tard, precum si a presedintelui Asociatiei pentru
Prevenirea si Controlul Infectiilor. Implicarea acestor institutii si actori relevanti a asigurat o abordare
participativd, echilibratd si fundamentatd pe expertiza tehnicd, contribuind la cresterea calitatii
reglementarii si la asigurarea unui cadru normativ coerent, aplicabil si conform cerintelor nationale si
internationale.

Totodata, in cadrul discutiilor publice organizate la data de 5 ianuarie 2026, la care au participat
membrii grupului de lucru, reprezentantii mediului de afaceri (Asociatia Nationala a Companiilor din
Domeniul TIC (ATIC), IS Fabrica de sticld din Chisiniu, MoldRetail Group SRL, Kaufland SRL s.a.),
dar si medici specialisti Tn medicina muncii sau cu competente in medicina muncii incadrati atat in
institutii publice, cat si private. In cadrul discutiilor au fost examinate in detaliu multiple aspecte ale
proiectului de act normativ, printre care mecanismele de achitare a examenelor medicale, tipurile de
examene medicale obligatorii, atributiile si responsabilitétile angajatorului In domeniul supravegherii
sanatatii lucratorilor, precum si aspectele specifice ce vizeaza lucratorii independenti si persoanele care
desfasoara activitati prin intermediul platformelor digitale. Participantii la discutiile publice au fost
invitati sd transmitd, pana la data de 16 ianuarie 2026, propuneri si observatii suplimentare asupra
proiectului. Propunerile receptionate au fost compilate in Tabelul de sinteza, proiectul a fost ajustat in
conformitate cu acestea.

Proiectul a fost supus avizarii de cétre autoritatile competente, si ajustat in conformitate cu
propunerile parvenite.

7. Concluziile expertizelor

In scopul respectarii prevederilor art. 34 si art. 36 din Legea nr. 100/2017 cu privire la actele
normative proiectul a fost supus expertizei anticoruptie de catre Centrul National Anticoruptie, prin
raportul de expertiza anticoruptie Nr. EHG26/11236 din 09.03.2026.

Concluzia expertizei: In procesul de promovare a proiectului, au fost respectate rigorile de
asigurare a transparentei decizionale statuate de prevederile art.§ lit.a)-d) din Legea nr. 239/2008 privind
transparenta in procesul decizional. Nota de fundamentare a proiectului a fost intocmita cu respectarea
exigentelor de tehnicd legislativa statuate de prevederile art.30 lit.a)-f) din Legea cu privire la actele
normative nr. 100/2017. Implementarea prevederilor propuse poate contribui la realizarea interesului
public vizat de proiect, fapt care nu este detrimentul interesului public general in sensul prevederilor
Legii integritatii nr. 82/2017.

In scopul respectarii art. 34 si 37 din Legea nr. 100/2017 cu privire la actele normative, proiectul
de hotérare a fost supus expertizei juridice de catre Ministerul Justitiei, prin raportul de expertiza juridica
din 09.03.2026 cu nr. 04/1-2462. Proiectul a fost ajustat in baza propunerilor parvenite.

8. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ existent
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La data intrarii n vigoare a prezentei hotarari, Hotararea Guvernului nr. 1079/2023, cu privire la
examenele medicale profilactice obligatorii ale lucratorilor, se abroga.

9. Masurile necesare pentru implementarea prevederilor proiectului actului normativ

Implementarea proiectului de hotarare va fi organizata in mod coordonat si etapizat, cu implicarea
institutiilor-cheie si a structurilor de suport relevante, in vederea atingerii obiectivelor propuse si a
asigurarii unei aplicari eficiente si conforme cu legislatia Uniunii Europene.

Agentia Nationald pentru Sanatate Publica va avea un rol esential in procesul de implementare,
participand la supravegherea sanatatii lucratorilor, la convocarea Comisiei de specialitate, precum si la
publicarea si actualizarea listei prestatorilor de servicii de medicina muncii.

Inspectoratul de Stat al Muncii va exercita controlul de stat asupra respectarii noilor reglementari
in domeniul securitatii si sanatatii in munca si va contribui, impreund cu Agentia Nationald pentru
Sanatate Publica, la diseminarea informatiei catre angajatori si lucratori, inclusiv prin organizarea de
activitati de instruire i campanii de informare si constientizare.

Serviciile de medicina a muncii vor asigura efectuarea examenelor medicale obligatorii profilactice,
monitorizarea starii de sandtate a lucratorilor in functie de factorii de risc profesional identificati,
colaborarea cu angajatorii in actualizarea fiselor de evaluare a riscurilor profesionale, transmiterea
datelor prevazute de Regulament cu respectarea cerintelor privind protectia datelor cu caracter personal,
precum si participarea la procesul de solutionare a contestatiilor prin furnizarea documentatiei medicale
relevante.

Totodatd, in vederea asigurarii unei monitorizari eficiente si a trasabilitatii datelor privind
expunerea profesionald si starea de sanatate a lucratorilor, se afld in proces de elaborare Registrul
electronic de monitorizare a supravegherii sanatatii lucratorilor expusi riscurilor profesionale, anuntul
privind initierea acestuia poate fi accesat la linkul: https://particip.gov.md/ro/document/stages/anunt-
privind-initierea-elaborarii-proiectului-hotararii-guvernului-cu-privire-la-instituirea-sistem/16094.
Acesta va permite colectarea, centralizarea si analiza datelor relevante la nivel national. Dezvoltarea
registrului este realizatd in conformitate cu prevederile Programului National de Aderare a Republicii
Moldova la Uniunea Europeand pentru anii 2025-2029, Clusterul 3 — Competitivitate si crestere
incluziva, Capitolul 19 — Politica sociala si ocuparea fortei de muncd, contribuind la alinierea cadrului
national la cerintele acquis-ului Uniunii Europene.

Evaluarea performantei implementarii actului normativ va fi realizatd prin monitorizarea unui set de
indicatori-cheie, care vor permite aprecierea progresului institutional si a impactului asupra sanatatii
lucratorilor.

Printre indicatorii esentiali se numara:

1. numarul institutiilor implicate in supravegherea sanatatii lucratorilor (servicii de medicind a

muncii);

2. numarul de medici specialisti in medicina muncii activi in sistem;

3. rezultatele supravegherii medicale, structurate dupa:

3.1. tipul examenului medical obligatoriu profilactic,

3.2. aptitudinea de munca stabilita,

3.3. factorul de risc profesional,

3.4. domeniul de activitate economica,

3.5. marimea intreprinderii,

4. numarul lucratorilor vaccinati in context ocupational, dupa tipul expunerii;

5. numarul cazurilor de contestare a aptitudinii de munca si rezultatul acestora;

6. indicatori privind absenteismul si afectiunile legate de munca, dupa disponibilitatea datelor.

Toate activitatile aferente implementarii vor fi realizate in mod etapizat, in corelare cu termenele
stabilite In proiectul de hotdrare si in actele normative subsecvente, asigurandu-se coordonarea
permanenta intre autoritati si prestatorii de servicii medicale, instruirea continud a personalului implicat
si integrarea treptata a noilor proceduri in activitatea curentd a institutiilor.

Implementarea coerenta si eficienta a acestor masuri va contribui la consolidarea sistemului national
de supraveghere a sanatatii lucratorilor, la cresterea calitatii actului medical si la alinierea Republicii
Moldova la standardele europene in domeniul sdnétitii ocupationale.
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