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INTRODUCERE

Coruptia, ca fenomen social, a reprezentat intotdeauna o problema majora,
subminand bazele etice si morale ale unei societiti sinitoase. Intr-o lume in care integritatea
ar trebui sa prevaleze, coruptia se infiltreaza in diverse domenii, iar sistemul medical nu face
exceptie. Este o realitate ca fenomenul coruptiei in medicind nu numai ca submineaza
increderea pacientilor, dar afecteaza direct calitatea si accesibilitatea serviciilor de sanatate.

Moldova, ca si alte tari, se confrunta cu aceasta provocare, recunoscand necesitatea
unor masuri decisive pentru a eradica coruptia Tn sectorul medical. Planurile anticoruptie
existente in tara reflecta angajamentul autoritatilor de a combate acest flagel si de a asigura
un mediu medical transparent si etic. Cu toate acestea, implementarea acestor planuri
ramane o provocare, dat fiind caracterul complex si insidios al coruptiei.

Fiecare institutie, inclusiv cele din domeniul medical, are propriul sdu plan de
combatere a coruptiei. Cu toate acestea, rezultatele pot fi influentate de multiple variabile,
cum ar fi gradul de constientizare a personalului, eficacitatea mecanismelor de monitorizare
si sanctionare, precum si gradul de implicare a comunitatii Tn procesul de combatere a
coruptiei.

Tn acest context, prezentul studiu isi propune si analizeze perceptiile populatiei cu
privire la prezenta coruptiei Tn sistemul medical din Moldova. Chestionarul aplicat a explorat
opinii privind practicile corupte percepute in relatia medic-pacient. De asemenea, s-a cautat
sa identifice sugestii si solutii din partea respondentilor pentru a contracara aceste fenomene
nocive.

in cele ce urmeazd, vom prezenta si analiza rezultatelor acestui chestionar,
evidentiind atat aspectele critice ale coruptiei in medicina, cat si contributiile semnificative
ale comunitatii in identificarea unor solutii eficiente pentru combaterea acestui fenomen.
Prin aceasta, ne propunem sa contribuim la o intelegere mai profunda a problemelor
existente si la formularea unor strategii viabile pentru crearea unui sistem medical etic,
transparent si orientat catre nevoile reale ale populatiei.

Metodologia

Scopul chestionarului are la baza obtinerea unei perspective comprehensibile asupra
modului Tn care coruptia afecteaza sectorul medical, urmarind sa surprinda atat experientele
personale, cat si opiniile participantilor. Prin intermediul chestionarului, se adreseaza aspecte
cruciale ale fenomenului coruptiei Tn sistemul medical, concentrandu-se pe marturiile
individuale pentru a evidentia impactul acestei practici asupra calitatii serviciilor de sanatate.

De asemenea, studiul examineaza atitudinea participantilor fata de sanctionarea celor
implicati in acte de coruptie, evaluand gradul de sustinere pentru masuri punitive. Totodata,



se exploreaza disponibilitatea respondentilor de a raporta astfel de incidente, oferind o
perspectiva asupra climatului de transparenta si responsabilitate in sectorul medical.

Un alt aspect central investigat este perceptia participantilor cu privire la influenta
educatiei si constientizarii publicului in combaterea coruptiei in medicina. Acest aspect releva
importanta informarii si educatiei continue Tn promovarea unei culturi a integritatii si a unui
comportament etic in randul profesionistilor din sandtate si a populatiei in general.

Prin abordarea acestor subiecte complexe, cercetarea ofera oportunitatea de a
identifica probleme specifice si de a consolida baza pentru implementarea unor solutii
eficiente. Tn final, obiectivul este promovarea unui sistem medical caracterizat prin etici si
transparentda, capabil sa raspundd nevoilor si Tncrederii comunitatii.1.2 Prezentarea
Esantionului si Metodelor de Colectare a Datelor

Esantionul chestionarului a constat Tn 512 de persoane, dintre care 412 au completat
chestionarele online, iar 100 de chestionare au fost distribuite fizic. Alegerea acestei
combinatii de metode de colectare a datelor a avut ca scop asigurarea unei acoperiri cat mai
largi a populatiei tinta si minimizarea posibilelor discrepante Tn raspunsurile obtinute.

Caracteristici Demografice ale Esantionului

Distributia participantilor in functie de intervalul de varsta in cadrul studiului a
evidentiat o diversitate semnificativa in perceptii si experiente, oferind astfel o imagine
comprehensiva asupra impactului coruptiei in sectorul medical.

In grupul de varstd 18-24 de ani, care a reprezentat 53.12% din participanti, s-a
observat o implicare semnificativa a tinerilor in studiu. Aceasta constatare sugereaza ca
tinerii, fiind adesea mai receptivi la schimbare si reforma, au putut contribui cu perspective
fresh si critice asupra coruptiei Tn medicina.

Grupul de varsta 24-44 de ani, cu o pondere de 32.62%, a furnizat o perspectiva
echilibrata, reflectand experiente medicale variate. Se poate presupune ca acesti participanti
au oferit insight-uri cu privire la modul in care coruptia afecteazd accesul si calitatea
serviciilor medicale pe termen mediu.

in ceea ce priveste categoria de varstd 44-64 de ani, cu o participare de 13.48%, s-a
observat o implicare redusa, sugerand ca, desi relevanti, acesti respondenti au reprezentat o
perspectivd mai putin pronuntatd in ansamblul rezultatelor. Cu toate acestea, au adus o
intelegere importanta asupra schimbarilor in sistemul medical de-a lungul timpului si a
persistentei problemelor de coruptie.

Participarea redusa a categoriei de varsta peste 65 de ani, reprezentand doar 0.2%, a
indicat o reprezentare extrem de limitata, ceea ce a limitat semnificatia concluziilor extrase
din aceasta grupa de varsta. Cu toate acestea, opinia acestui segment mai in varsta ar fi putut
oferi o perspectiva pretioasa asupra evolutiei sistemului medical si a problemelor
persistente.



Tn ansamblu, diversitatea in distributia de varsta a contribuit la obtinerea unei imagini
cuprinzatoare a perceptiilor si experientelor privind coruptia Tn sectorul medical. Este
important sa se ia Tn considerare aceasta diversitate in interpretarea rezultatelor si in
elaborarea de strategii eficiente pentru combaterea coruptiei in domeniul medical, luand in
considerare perspectivele unice aduse de diferitele grupuri de varsta.

Asezarea Geografica:
Raionul Criuleni (401 participanti):

Datorita numarului mare de participanti din acest raion, datele colectate au oferit o
perspectivd solida asupra problemelor legate de coruptie in sistemul medical. Posibilele
diferente Tn experiente si perceptii intre mediile urbane si cele rurale din acest raion au fost
luate in considerare in analiza.

Raionul Dubasari (111 participanti):

Avand in vedere ca o parte din cetatenii Raionului Dubasari se serveau la IMSP
Spitalul Raional Criuleni si Centrul de Sanatate Criuleni, avand la ei doar centrul medicilor de
familie, diferenta in numarul de persoane chestionate din acest raion nu a influentat
rezultatele comune ale cercetarii.

Nivelul de Studii:
Studii Liceale (322 participanti - 62.89%):

O proportie semnificativa a participantilor a avut studii liceale, ceea ce a putut
influenta perceptia si intelegerea lor asupra coruptiei in sistemul medical. S-a analizat daca
nivelul de educatie a afectat modul in care participantii au perceput coruptia si au sustinut
masurile punitive.

Studii Superioare (178 participanti - 34.77%):

Participantii cu studii superioare au putut avea o perspectiva diferita asupra coruptiei,
iar analiza a explorat daca existau diferente semnificative intre acestia si cei cu studii liceale.

Studii Primare (9 participanti - 1.76%):

Numarul mic de participanti cu studii primare a putut limita generalizarea rezultatelor
la aceasta categorie. Cu toate acestea, analiza acestui grup a putut oferi o perspectiva asupra
modului Tn care oamenii cu niveluri mai scazute de educatie au perceput coruptia in sistemul
medical.

Sexul:
Femei (280 participanti - 54.69%):

Femeile au reprezentat o proportie semnificativda a esantionului, analiza acestora a
oferit o perspectiva de gen asupra modului Tn care coruptia a afectat sistemul medical. S-a
explorat daca exista diferente semnificative intre perceptiile femeilor si ale barbatilor.

Barbati (229 participanti - 44.73%):



Analiza raspunsurilor barbatilor a furnizat, de asemenea, o perspectiva valoroasa si a
dezvaluit diferente sau similaritati in abordarea lor fata de fenomenul coruptiei in sanatate.

Observatii Generale:

Analiza diferitelor categorii de raspunsuri a evidentiat dacd exista diferente
semnificative intre grupuri Tn ceea ce priveste perceptia coruptiei, sustinerea pentru masuri
punitive si disponibilitatea de a raporta incidente. Analiza comparativa intre asezarea
geografica, nivelul de studii si sex a dezvaluit tendinte sau modele care au putut orienta
strategiile de combatere a coruptiei in sectorul medical in aceste regiuni.



Capitolul I. Perceptia Asupra Coruptiei in Medicina:

1.1.Evaluarea nivelului de constientizare si impactul asupra coruptiei in

sistemul de sanatate:

Cand vine vorba de perceptia asupra coruptiei Tn sistemul de sanatate, majoritatea
respondentilor (64.26%) considerd cd aceasta afecteazd intr-o oarecare masurd. in plus,
21.09% dintre participanti cred ca coruptia are un impact semnificativ, in timp ce 14.26% nu
cred ca aceasta are un impact prea mare.

Considerati ca coruptia afecteaza
sistemul de sandtate?

Nu, nu cred cd are un impact prea mare
14.3%

P Da, intr-o oarecare mésurd
Da, intr-o mare mdasura

m Nu, nu cred cd are un impact
prea mare

Daq, intr-© mare mdsurd
21.2%

Dq, intr-o oarecare mdasurd
64.5%

Tn ceea ce priveste impactul coruptiei asupra calitdtii serviciilor medicale, 61.72%
dintre participanti sustin ca aceasta are un impact intr-o oarecare masura, iar 22.07%
considera ca are un impact semnificativ. Doar 15.82% cred ca coruptia nu are un impact prea
mare asupra calitatii serviciilor medicale.



1.2.Masurarea increderii in sistemul de sanatate, medici si personalul
medical:

Evaluati de la 1la 5 nivelul de
incredere fata de:

Medici Personalul medical Sistemul de sanatate

Analizand detaliat datele referitoare la nivelul de incredere al participantilor in
medici, personalul medical si sistemul de sandtate, se pot evidentia diverse aspecte si
tendinte relevante pentru intelegerea perceptiei publicului asupra sectorului medical.

in ceea ce priveste increderea in medici, constatdm c3 41.21% dintre respondenti
acorda un nivel moderat, reflectand o fincredere considerabila in abilitatile si etica
profesionald a medicilor. Totusi, este semnificativ faptul ca doar 10.55% acorda un rating de 5
pentru incredere foarte ridicata, indicand ca o proportie semnificativa a respondentilor nu
atinge cel mai inalt nivel de incredere in acest domeniu. Aceasta poate sugera ca exista
aspecte sau preocupari care limiteaza atingerea unei increderi absolute Tn profesionistii
medicali.

Pe de alta parte, increderea in personalul medical, in general, prezintd o tendinta
similara. Cu 42.97% acordand un nivel moderat de Tincredere si 26.95% acordand un nivel
ridicat, observam o incredere substantiald in cei care asigura Tngrijirea medicala. Cu toate
acestea, similar cu increderea in medici, procentul pentru incredere foarte ridicata este
relativ redus (13.28%). Aceasta constatare sugereaza cd, in ciuda increderii semnificative,
exista inca o parte a populatiei care nu acorda cel mai Tnalt nivel de incredere personalului
medical.

Increderea in sistemul de sinatate in ansamblu este inregistratd in procente similare,
cu 41.8% acordand un nivel moderat si 20.7% acordand un nivel ridicat de Tncredere. Cu
toate acestea, doar 7.42% acorda un rating de 5 pentru incredere foarte ridicata in sistemul
de sdnitate. in plus, 4.1% acord3 un rating de 1 pentru incredere foarte scizuti. Aceste cifre
pot reflecta aspecte structurale si de performanta ale sistemului de sanatate care genereaza
rezerve si neincredere in randul populatiei.



O analiza mai aprofundata a acestor date necesita luarea in considerare a diferitilor
factori care pot influenta increderea in sectorul medical. De exemplu, aspecte precum
transparenta in luarea deciziilor, calitatea serviciilor medicale oferite, accesibilitatea la
tratament si comunicarea eficienta cu pacientii pot juca un rol esential in formarea perceptiei
publicului.

De asemenea, este important sa se exploreze diferentele in perceptie in functie de
variabile demografice precum varsta, genul, nivelul de educatie sau zona de rezidents. n
acest context, se poate observa daca exista discrepante semnificative intre diferite grupuri in
ceea ce priveste increderea in medici, personalul medical si sistemul de sanatate. De
exemplu, tinerii pot avea perspective diferite fata de persoanele mai in varsta, iar zonele
urbane si rurale pot sa prezinte diferente n perceptia sistemului de sanatate.

Pe de altd parte, o privire atentd asupra increderii in functie de nivelul de educatie
poate oferi informatii utile. Persoanele cu studii superioare pot avea asteptari si standarde
mai ridicate, iar analiza acestui aspect poate evidentia daca exista o corelatie intre nivelul de
educatie si gradul de incredere acordat sistemului medical.

Pentru a consolida Tncrederea publicului in sistemul de sanatate, este esential sa se
dezvolte strategii de comunicare eficiente si sa se promoveze transparenta si
responsabilitatea in cadrul institutiilor medicale. Identificarea si abordarea problemelor
specifice care genereaza neincredere pot contribui la imbunatatirea relatiei dintre public si
sistemul de sanatate.

in concluzie, datele privind Tncrederea in medici, personalul medical si sistemul de
sanatate ofera o imagine complexa si detaliata a perceptiilor publicului. Analiza acestor
informatii este esentiala pentru identificarea domeniilor care necesita imbunatatiri si pentru
dezvoltarea unor strategii eficiente pentru consolidarea increderii in sectorul medical.



1.3. Experiente Personale si Marturii de Coruptie

Analizand datele referitoare la experientele personale si marturiile de coruptie in
sistemul medical, putem identifica tipare si tendinte care reflecta relatiile dintre pacienti si
profesionistii din sanatate.

1. Raspunsuri privind oferirea de bani sau favoruri:

Din totalul participantilor, 22.85% au recunoscut ca au fost nevoiti sa ofere bani sau alte
favoruri pentru a obtine acces la servicii medicale. Acest procent reprezinta o realitate
ingrijoratoare in care pacientii sunt adesea implicati Tn acte de coruptie pentru a primi
Tngrijire medicala sau alte serviciii .
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2. Cazuri mentionate:

Marturiile oferite de respondenti ofera o perspectiva detaliata asupra diverselor
situatii in care s-au simtit obligati sa ofere mita sau favoruri:

- Certificat fals: 3.12% dintre respondenti au mentionat ca au fost implicati in
eliberarea unui certificat medical fals in schimbul unor sume de bani.

- Presiuni psihologice Situatii precum presiuni psihologice in cazurile de nastere sau
interventii chirurgicale au fost semnalate, indicand vulnerabilitatea pacientilor Tn astfel de
circumstante.

- PIati pentru servicii asigurate: Se remarca cazurile in care pacientilor li s-a cerut plata
pentru servicii, chiar daca acestia erau asigurati, subminand astfel principiul accesului la
ingrijire medicala acoperita de asigurare.



- Ambiguitate Tn taxare: Un alt aspect notabil este situatia Tn care pacientilor li s-a
comunicat ca exista o taxa, desi nu era cazul, sugerand o lipsa de transparenta in informatiile
furnizate pacientilor.

3. Retinerea de a vorbi despre coruptie:

Dintre respondenti, 10.94% au ales sa nu raspunda la intrebarea privind implicarea lor
in acte de coruptie. Aceasta retinere poate fi explicata prin:

- Frica de consecinte: Pacientii ar putea sa se teamda de posibile consecinte negative
asupra relatiei cu profesionistii din domeniul sanatatii daca admit implicarea in acte de
coruptie.

- Stigmatizare si judecata sociala: Exista teama de a fi stigmatizat sau judecat social in
cazul recunoasterii participarii la acte de coruptie in sistemul medical.

- Lipsa de incredere in confidentialitate: Participantii ar putea avea indoieli cu privire
la nivelul de confidentialitate al raspunsurilor lor, ceea ce 1i impiedica sa vorbeasca deschis
despre experientele lor.

Concluzii:

1. Prevalenta coruptiei: Datele sugereaza ca o proportie semnificativa a pacientilor a
fost implicata in acte de coruptie Tn sistemul medical, subminand integritatea acestuia.

2. Diversitatea cazurilor: Cazurile mentionate ilustreaza varietatea si complexitatea
formelor de coruptie intalnite de pacienti in interactiunile cu profesionistii din domeniul
sanatatii.

3. Retinerea de a vorbi: Exista o retinere semnificativa in a recunoaste implicarea in

acte de coruptie, semnaland nevoia de a promova un mediu in care pacientii sa poata vorbi
deschis despre astfel de experiente fara frica de repercusiuni.

4. Necesitatea de reforme: Rezultatele subliniaza necesitatea unor reforme fin
sistemul medical pentru a combate coruptia, consolidand transparenta, responsabilitatea si
increderea in randul pacientilor.



1.4. Atitudini si opinii cu privire la sanctiuni si raportare

Cine trebuie sanctionat/pedepsit
in actele de coruptle ?

Trebuie de sanctionat 49.8 %
ambele parti

1,8 %

Medicii s1
personalul medical 33.01 %

49.8 %

aC'lent'l'l care
s mita 15.43% LUK

Nu trebuie de
& sanctionat nimeni 1,8 %

Perceptia asupra sanctionarii in actele de coruptie in sectorul medical

Rezultatele cercetarii dezvaluie o diversitate semnificativa in perceptia respondentilor
cu privire la sanctionarea in cazurile de coruptie Tn sectorul medical. Majoritatea
participantilor (255%) sustin necesitatea sanctionarii ambelor parti implicate in actele de
coruptie. Totodata, un procent semnificativ de 33.01% considera ca doar medicii si personalul
medical care primesc mita ar trebui sa fie sanctionati, in timp ce 15.43% cred ca si pacientii
care ofera mita ar trebui sa fie supusi sanctiunilor. Cu toate acestea, o minoritate de doar
1.37% nu vede necesitatea sanctionarii sau pedepsirii in cazurile de coruptie in sectorul
medical. Aceasta diversitate de opinii reflecta complexitatea perceptiilor asupra raspunderii
in astfel de situatii si subliniaza necesitatea unor abordari adaptate contextului specific al
sistemului medical.



Disponibilitatea de a raporta incidente de coruptie si preferinte privind locul de
raportare

Ati fi dispus sa raportati un act de coruptie
in medicina la care ati fost martor?

Da, cu siguranta

8.8%

Da, cu siguranta

Nu, nu as raporta

Da, dar numai daca 39.8%
pot sa fiu anonim

Da, dar anonim
25.5%

Nu sunt sigur

B Nu, nu as raporta

Nu sunt sigur
25.9%

O analiza detaliata a datelor arata o varietate de atitudini in randul respondentilor
fata de raportarea incidentelor de coruptie in sectorul medical. Aproximativ 39.65% dintre
participanti nu ar fi dispusi sa raporteze un act de coruptie la care au fost martori,
evidentiind o reticenta semnificativa in a aduce astfel de practici la cunostinta autoritatilor
sau institutiilor responsabile. Tn acelasi timp, 25.78% sunt indecisi in privinta raportérii,
reflectand incertitudinea sau dilemele legate de acest proces.

n contrast, existd un procent considerabil de 25.39% care ar fi dispusi si raporteze
incidentele de coruptie, dar numai daca ar putea ramane anonimi, subliniind preocuparile
legate de posibile repercusiuni personale sau profesionale. Un grup mai mic, dar totusi
semnificativ, de 8.79%, ar raporta cu sigurantad, indicand o dispozitie pentru implicare activa
in combaterea coruptiei in sectorul medical.



n ceea ce priveste locul de raportare preferat, Centrul National Anticoruptie (CNA) se
bucura de cea mai mare incredere, fiind ales de 57.42% dintre respondenti. Ministerul
Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale (MSMPS) este mentionat de 33.79%, indicand o
incredere considerabilda Tn institutiile guvernamentale. Alte optiuni, precum Procuratura

Unde ati raport un caz de coruptie in
medicina ? (%, raspuns multiplu)

Ministerul Sanatatii,

Centrul national anti- i =
’ Muncii si Protectiei

COl‘Uptie (CNA) ) Sociale (MSMPS) -
57.42 % 87055
f‘ ' Politia -
8.2 %

Procuratura X . .
Republicii Moldova - Y// Mass-Media -
P =%, 8.4 %

8.4 %

Republicii Moldova, Politia, mass-media si organizatiile non-guvernamentale, sunt
considerate mai putin frecvente, evidentiind nevoia de consolidare a increderii si eficacitatii
acestor institutii Tn lupta impotriva coruptiei in domeniul medical.

1.5. increderea in sistemele de raportare si perspective asupra sanctiunilor
Increderea in Sistemul de Raportare

Cand vine vorba de increderea intr-un sistem de raportare a coruptiei in medicina,
rezultatele arata o diversitate de atitudini. Cea mai mare proportie, 38.48%, nu este sigura in
privinta Tncrederii intr-un astfel de sistem. Totusi, 36.52% ar avea incredere daca sistemul
este implementat corespunzator, in timp ce 12.3% ar avea incredere cu siguranta. Un procent
similar, 12.3%, nu ar avea incredere intr-un astfel de sistem.

Educatia si Constientizarea Publicului

Majoritatea respondentilor (60.35%) cred ca educatia si constientizarea publicului pot
contribui intr-o oarecare masura la reducerea coruptiei in medicina, iar 20.7% cred ca
acestea ar avea un impact mare. Cu toate acestea, 18.55% nu cred ca educatia publicului ar
avea un impact semnificativ in combaterea coruptiei in acest domeniu.



Control si Supraveghere a Coruptiei in Medicina

Privind mecanismele de control si supraveghere a coruptiei in prezent, 61.13% dintre
respondenti considera ca nu exista suficiente astfel de mecanisme si sustin necesitatea
implementarii unor noi instrumente. In contrast, 22.66% cred cd mecanismele actuale sunt
suficiente, iar 13.09% nu sunt siguri in privinta acestei chestiuni.

1.6. Cunostinte si Perceptii asupra Masurilor Anticoruptie in Medicina

Cunoasterea Masurilor si Politicilor Anticoruptie

Cand vine vorba de cunoasterea masurilor si politicilor anticoruptie existente in
sistemul medical, rezultatele arata o lipsa semnificativa de informare. 34.18% nu sunt siguri,
iar 30.27% nu cunosc deloc aceste masuri. In schimb, doar 27.93% sunt constienti intr-o
oarecare masura, iar doar 4.49% sunt foarte constienti.

Implicarea Societatii Civile

Cand vine vorba de implicarea societatii civile Tn combaterea coruptiei in sectorul
medical, 50.39% nu cred ca aceasta ar avea un impact semnificativ, in timp ce 36.91% cred ca
ar avea un impact intr-o oarecare mdasurd. Un procent redus, dar semnificativ, de 6.45%
crede cu siguranta Tn rolul important pe care societatea civila il poate juca Tn aceasta lupta.

Credet1 ca 1mpl1carea societatii civile poate
juca un rol 1mportant in combaterea coruptiei
in sectorul medical?
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1.7. Evaluarea Eficientei Masurilor Anticoruptie Propuse

Evaluarea Eficientei Masurilor Propuse

Respondentii au fost intrebati sa evalueze eficienta a trei categorii de masuri
anticoruptie pe o scara de la 1 la 5. Rezultatele arata ca:

v Cresterea transparentei si accesului la informatii:
v Imbunétitirea eticii si integrititii profesionale:
v" Implicarea societatii civile si educatia publicului:

Analizand datele privind cresterea transparentei si accesului la informatii, observam
ca 32.81% dintre respondenti au acordat nota 3, indicand o evaluare moderata a eforturilor
de crestere a transparentei. in acelasi timp, 32.23% au acordat nota 4, reflectdnd o aprobare
semnificativd pentru masurile luate in acest sens. Un procent considerabil de 20.9% au
acordat nota 5, indicand o incredere ridicata in eforturile de crestere a transparentei. Cu
toate acestea, 9.38% au acordat nota 2, semnaland un grad de insatisfactie, iar 1.56% au
acordat nota 1, evidentiind o neincredere semnificativa in eforturile menite sa sporeasca
transparenta.

Tn ceea ce priveste imbunatitirea eticii si integritatii profesionale, 37.89% au acordat
nota 3, indicand o evaluare moderata, iar 26.17% au acordat nota 4, reflectand o aprobare
considerabild. Un procent de 17.19% au acordat nota 2, semnaland nemultumire in privinta
eticii si integritatii profesionale. Tn acelasi timp, 12.7% au acordat nota 5, evidentiind un nivel
inalt de incredere, in timp ce 2.93% au acordat nota 1, indicand o preocupare semnificativa
cu privire la etica si integritate in practica medicala.

Referitor la implicarea societatii civile si educatia publicului, 30.47% au acordat nota
2, semnaland o evaluare scazuta a implicarii societatii civile. Totusi, 29.69% au acordat nota
3, indicand o evaluare moderata. Exista un procent semnificativ de 14.06% care au acordat
nota 1, evidentiind o neincredere si o preocupare in privinta implicarii societatii civile si
educatiei publicului. In acelasi timp, 13.28% au acordat nota 4, reflectdnd un grad de
aprobare, iar 9.38% au acordat nota 5, indicand un nivel ridicat de incredere in aceste
aspecte.

Principalele concluzii ce pot fi extrase din aceste date se refera la diversitatea
perceptiilor si gradul variabil de incredere pe care respondentii il acorda eforturilor menite sa
imbunatateasca transparenta, etica si integritatea profesionala, precum si implicarea
societatii civile si educatia publicului Tn sectorul medical.

in ceea ce priveste cresterea transparentei si accesului la informatii, observdm ci
exista un echilibru intre nivelurile moderate si ridicate de incredere. Cu toate acestea,
procentajul relativ mic de respondenti care au acordat cele mai inalte note indica faptul ca
exista inca spatiu pentru imbunatatiri in aceasta privinta. Potentialele cauze ale nesatisfactiei
exprimate de un segment al participantilor ar trebui sa fie investigate in profunzime.
Alocarea resurselor si implementarea unor strategii eficiente pentru Tmbunatatirea



transparentei pot contribui la construirea unui mediu mai deschis si increzator in cadrul
sistemului medical.

in ceea ce priveste etica si integritatea profesionald, se observd o aprobare
considerabild, dar si un procentaj semnificativ de respondenti care au acordat note mai
scazute. Aceasta poate indica preocupari referitoare la comportamentul etic in practica
medicald, subliniind necesitatea unor eforturi continue pentru consolidarea standardelor
etice si promovarea unei practici medicale integre. Implementarea unor programe de
formare si sustinere pentru profesionistii din domeniul medical, Tn vederea promovarii unor
standarde etice Tnalte, poate contribui la reducerea discrepantelor dintre perceptii si
realitate. De asemenea, consolidarea mecanismelor de raportare si investigare a
comportamentului neetic poate contribui la imbunatatirea integritatii profesionale in
sectorul medical.

Implicarea societatii civile si educatia publicului reprezintd un alt domeniu cu
perceptii variate. Exista atat aprobare, cat si neincredere in gradul in care societatea civila
este implicatd si in cata masura publicul este educat in privinta problemelor medicale.
Aceasta diversitate de perceptii poate indica nevoia de comunicare si colaborare intre
sectorul medical si comunitatea civila pentru a asigura o intelegere mai buna si pentru a
aborda ingrijorarile exprimate de participanti. Initiativele de implicare a societatii civile si
programele de educatie publica ar trebui sa fie dezvoltate si implementate cu atentie, luand
in considerare preocuparile exprimate de participanti. Un dialog deschis intre profesionistii
din sanatate si membrii comunitatii poate contribui la clarificarea informatiilor si la
construirea unei relatii mai solide intre cele doua parti.

n concluzie, datele indicd necesitatea unei abordari atente si comprehensive pentru a
imbunatati transparenta, etica si implicarea publicului in sectorul medical. Este esential sa se
analizeze in detaliu feedback-ul primit si sa se implementeze strategii specifice pentru a
aborda preocuparile si pentru a construi o relatie mai puternica si increderea intre
comunitatea medicala si publicul sau.

1.8. Sanctiuni si Propuneri pentru Combaterea Coruptiei in Medicina

Analizand aceste rdspunsuri privind opinia cu privire la introducerea unor sanctiuni
mai aspre pentru actele de coruptie in sectorul medical, putem identifica diverse perceptii si
atitudini ale respondentilor:

De acord in pricipiu (41.41%):

Respondentii care sunt de acord in principiu ar putea sustine necesitatea unei
abordari mai severe pentru a combate coruptia in sectorul medical.

Acest grup poate percepe sanctiunile mai aspre ca pe un mijloc eficient de
descurajare a comportamentelor necorespunzatoare si de protejare a integritatii sistemului
medical.



Sunt de acord cu siguranta (31.84%):

Cei care sunt de acord cu sigurantd cu introducerea unor sanctiuni mai aspre
reprezinta un segment semnificativ care sustine ferm necesitatea unor masuri punitive mai
drastice.

Acest grup poate considera ca sanctiunile severe sunt esentiale pentru a schimba
comportamentul si pentru a asigura responsabilitatea Tn sectorul medical.

Nu sunt sigur (18.36%):

Respondentii care nu sunt siguri indica o anumita incertitudine sau neclaritate in ceea
ce priveste eficacitatea sanctiunilor mai aspre.

Aceasta categorie poate reflecta nevoia de mai multe informatii sau dezbateri pentru
a Intelege mai bine implicatiile si rezultatele posibile ale unei astfel de masuri.

Nu cred ca ar avea un impact semnificativ (7.62%):

Cei care nu cred cd sanctiunile mai aspre ar avea un efect semnificativ pot exprima
indoieli cu privire la eficacitatea acestor masuri in combaterea coruptiei.

Acest grup poate avea ingrijorari cu privire la posibilele consecinte nedorite sau poate
considera ca alte solutii ar trebui sa fie prioritare in lupta Tmpotriva coruptiei Tn sistemul
medical.



Tn ansamblu, aceasta diversitate de opinii aratd ca introducerea sanctiunilor mai aspre
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in sectorul medical este o chestiune complexa si subiectiva. Este important s se ia Tn
considerare aceste opinii variate in procesul de formulare a politicilor pentru a asigura o
abordare echilibrata si eficienta in combaterea coruptiei. Mai mult, initiativele educationale
si de comunicare pot juca un rol esential in clarificarea beneficiilor si riscurilor asociate unor
sanctiuni mai aspre pentru a castiga sustinerea unei majoritati a populatiei.

Combaterea coruptiei in sectorul medical reprezinta o provocare complexa si vitala,
iar diversitatea sugestiilor oferite de respondenti evidentiaza preocuparile si aspiratiile
comunitatii fatd de aceasta problema sensibila. Propunerile variate, precum amenzi, salarii
mai mari, concedieri, monitorizare, tdieri din salariu, Tnchisoare si alte masuri disciplinare,
reflectda o cerinta pentru abordari holistice si sistemice pentru a asigura integritatea si
transparenta in furnizarea serviciilor medicale.

Unul dintre aspectele evidentiate in propunerile mentionate este nevoia de
implementare a sanctiunilor si amenzi. Ideea de amenzi pentru cei implicati in acte de
coruptie indicd dorinta de a impune consecinte financiare semnificative asupra celor care
Tncalca standardele etice. Aceasta poate servi drept mijloc de descurajare si poate contribui
la descurajarea potentialilor infractori. Totusi, este important de subliniat necesitatea unei
legislatii clare si coerente pentru a evita arbitraritatea si pentru a asigura aplicarea echitabila
a sanctiunilor.

Propunerea pentru salarii mai mari evidentiaza o alta abordare pentru combaterea
coruptiei. O remunerare mai competitiva pentru personalul medical poate reduce tentatia de
a cauta venituri suplimentare prin mijloace neetice. Salariile adecvate pot contribui la
cresterea satisfactiei profesionale si la mentinerea integritatii in serviciul medical. Cu toate
acestea, este important sa se asigure ca aceastda crestere salariald este corelata cu
performanta si respectarea standardelor etice.



Concedierea este, de asemenea, mentionata ca o solutie. Aceasta poate fi o masura
drasticd, dar poate servi drept instrument pentru a indeparta indivizii implicati in acte de
coruptie din sistem. Cu toate acestea, procedurile de concediere trebuie sa respecte
drepturile si procedurile legale pentru a evita eventualele contestatii sau abuzuri. Este
esential sa existe o evaluare obiectiva si echitabild a cazurilor de coruptie Tnainte de a
recurge la concediere.

Monitorizarea reprezintda o altd strategie sugerata, indicdnd necesitatea unei
supravegheri atente a activitatilor din sectorul medical. Sistemele eficiente de monitorizare
pot include audituri interne, inspectii regulate si raportari transparente. Implementarea unor
astfel de mecanisme poate contribui la identificarea rapida a practicilor corupte si la luarea
masurilor corespunzatoare.

Taierile din salariu sunt mentionate ca o posibila sanctiune financiara pentru cei
implicati in acte de coruptie. Aceasta sugestie subliniaza importanta impunerii unor
consecinte financiare pentru a descuraja comportamentul neetic. Totusi, in aplicarea taierilor
din salariu, trebuie sa se tina cont de echitate si de faptul ca aceasta masura nu ar trebui sa
afecteze negativ personalul medical etic si dedicat.

Tnchisoarea apare ca o solutie pentru cei care sivarsesc acte de coruptie in sectorul
medical. Impunerea pedepselor penale subliniaza gravitatea infractiunilor si dorinta de a
asigura responsabilitatea prin intermediul sistemului judiciar. Cu toate acestea, este crucial sa
se asigure ca procedurile judiciare sunt corecte si respecta principiile drepturilor omului.

Alte masuri disciplinare includ diverse sanctiuni care pot varia de la avertismente la
retragerea dreptului de practica medicala. Aceste propuneri indica diversitatea de abordari
necesare pentru a aborda coruptia in functie de gravitatea faptelor si circumstante.

in concluzie, propunerile oferite de respondenti reflectd complexitatea problemei
coruptiei in sectorul medical si necesitatea unor solutii cuprinzatoare. Abordarile trebuie sa
fie echilibrate, asigurand drepturile individuale, aplicand sanctiuni proportionale si
promovand un mediu etic in care integritatea s prevaleze. Imbunititirea cadrului legal,
salarizarea justa, implementarea unor sisteme de monitorizare eficiente si asigurarea
transparentei pot reprezenta elemente cheie Tn construirea unui sector medical mai corect si
mai etic.



Capitolul 2. Consolidarea Masurilor Anticoruptie — Concluzii si
recomandari

2.1. Concluzii

» Impactul semnificativ al coruptiei asupra sistemului de sanatate: Rezultatele evidentiaza
ca perceptia publicului cu privire la coruptie Tn sistemul de sanatate indicd un impact
semnificativ, subliniind necesitatea unor masuri pentru contracararea acestei probleme.

> Niveluri variate de incredere in profesionistii medicali: Increderea in medici si personalul
medical variaza, sugerand ca exista aspecte care pot influenta in mod diferit perceptia
publicului Tn legatura cu acesti profesionisti.

» Prevalenta coruptiei Tn experientele personale: Rezultatele indica faptul ca o proportie
semnificativa de pacienti au fost implicati in acte de coruptie in sistemul medical,
subliniind amploarea acestei probleme si necesitatea unor masuri imediate.

» Diversitatea formelor de coruptie: Cazurile mentionate, cum ar fi eliberarea de
certificate medicale false sau presiunile psihologice, aratda complexitatea si varietatea
formelor de coruptie intdlnite de pacienti, subliniind necesitatea unor strategii
cuprinzatoare de combatere.

» Retinerea de a vorbi si nevoia de schimbare: Faptul cd un procent semnificativ de
respondenti au ales sa nu raspunda la intrebari privind implicarea in acte de coruptie
sugereaza necesitatea de a crea un mediu sigur si deschis pentru discutii, subliniind
importanta reformelor in sistemul medical pentru Tmbunatatirea transparentei si
increderii.

» Diversitatea opiniilor privind sanctionarea in cazurile de coruptie in sectorul medical
reflecta complexitatea perceptiilor asupra raspunderii in astfel de situatii.

» Existenta unei reticente semnificative in randul participantilor de a raporta acte de
coruptie in sectorul medical evidentiazd nevoia de a Tmbunatadti increderea si
eficacitatea sistemului de raportare.

» Preferinta pentru raportarea anonima indica preocuparile legate de posibile
repercusiuni personale sau profesionale pentru cei care isi exprima ingrijorarile.

> Increderea in sistemele de raportare a coruptiei in medicing este variatd, iar educatia si
constientizarea publicului sunt considerate de majoritatea respondentilor ca avand un
impact in reducerea coruptiei.

» Exista un apel pentru cresterea transparentei si accesului la informatii in sectorul
medical, dar datele arata ca inca exista spatiu pentru imbunatatiri in aceasta privinta.

> Imbun3titirea eticii si integritatii profesionale in medicind este perceputd pozitiv, dar
exista ingrijorari exprimate cu privire la comportamentul etic in practica medicala.

» Propunerile pentru combaterea coruptiei in medicina, cum ar fi sanctiuni mai aspre,
salarii mai mari, monitorizare si educatie, aratd necesitatea unei abordari holistice si
sistemice pentru a asigura integritatea si transparenta Tn furnizarea serviciilor medicale.



2.2. Recomandari

>

>

>

>

Consolidarea Platformelor Online pentru Raportare si Informare:

e Sa se continue si sa se imbunatateascda implementarea platformelor online
transparente pentru raportarea incidentelor de coruptie si pentru furnizarea
de informatii despre serviciile medicale.

e Sa se exploreze modalitati de extindere a functionalitatilor acestor platforme
pentru a asigura un acces si o utilizare mai larga din partea cetatenilor.

Extinderea Sesiunilor de Formare pentru Personalul Medical:

e S3 se dezvolte programe de formare continue pentru personalul medical,
concentrandu-se pe standardele etice si transparenta.

e Sa se implementeze sisteme de monitorizare a participarii la sesiunile de
formare pentru a asigura acoperirea extinsa a personalului medical.

Reevaluarea si Imbunétatirea Codurilor de Conduita si a Mecanismelor de Raportare:

e Sa se efectueze o reevaluare periodica a codurilor de conduita existente si sa
se faca ajustari in functie de schimbarile din mediu.

e Sa se consolideze mecanismele de raportare interne, inclusiv prin asigurarea
confidentialitatii si protejarii raportorilor impotriva represaliilor.

Intensificarea Colaborarii cu ONG-uri si Extinderea Campaniilor de Constientizare:

e S3 se extinda colaborarea cu organizatiile neguvernamentale pentru a sprijini
programele de educatie si monitorizare in sectorul medical.

e Sa se intensifice campaniile de constientizare, adaptandu-le pentru a atinge
diversele grupuri de populatie si pentru a promova o cultura a denuntarii
coruptiei.

ntarirea Integrérii in Programa Scolara si Dezvoltarea Platformelor de Informare:

e Sa se promoveze si sa se extinda includerea subiectului coruptiei in medicina
in programa scolara la nivel national.

e Sa se dezvolte si sa se optimizeze platforme de informare online, asigurandu-
se ca acestea sunt accesibile si usor de inteles pentru cetateni.

Revizuirea si Consolidarea Cadrului Legislativ:

e S3 se revizuiasca si sa se intareasca legislatia privind sanctiunile in cazurile de
coruptie in sectorul medical, cu accent pe sanctiuni proportionale si
descurajarea practicilor corupte.

e S3 se instituie mecanisme eficiente de aplicare a legii pentru a asigura
respectarea standardelor etice si transparentei.

Continuarea Auditurilor Periodice si Sprijinul International:

e S3 se mentina si sa se intensifice auditurile periodice ale institutiilor medicale
pentru a evalua si a gestiona riscurile de coruptie.

e Sa se continue colaborarea cu organizatii internationale, beneficiind de
asistenta si schimbul de experienta pentru consolidarea masurilor
anticoruptie.

Consolidarea Mecanismelor Independente de Monitorizare si Raportare Periodica:



Sa se consolideze si sa se extinda mecanismele independente de monitorizare
a implementarii masurilor anticoruptie, implicate in evaluarea si raportarea
periodica.

Sa se asigure publicarea transparenta si regulata a rapoartelor privind
progresele Inregistrate in combaterea coruptiei Tn sectorul medical.

Aceste recomandari reprezintda pasi strategici pentru consolidarea si
extinderea eforturilor existente, asigurand astfel un progres semnificativ in
directia unei practici medicale mai transparente, etice si orientate catre
nevoile cetatenilor.



