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Nr. 217 /25.06.2026

Citre: MINISTERUL MUNCII, FAMILIEL, TINERETULUI SI SOLIDARITATII SOCIALE

Sediu: str. Dem. I. Dobrescu nr. 2-4, sector 1, Bucuresti, cod postal 010026

In atentia: Dlui. Ministru Interimar Dragos-Nicolae PISLARU

Ref: Proiectul Legii salarizarii pentru personalul platit din fonduri publice, respectiv grilele de salarizare si
calendarul de implementare

De la: Societatea Romana de Anestezie Terapie — Intensiva
Sediu: Bucuresti, sector 2, Str. Raspantiilor 20A, Birou 2, mansarda

Subscrisa, SOCIETATEA ROMANA DE ANESTEZIE-TERAPIE INTENSIVA (SRATI), organizatia
profesional-stiintificd reprezentativa la nivel national in domeniul anesteziei si terapiei intensive, persoana
juridica de drept privat fard scop patrimonial, cu sediul in Bucuresti, sector 2, Str. Raspantiilor nr. 20A,
Mansarda, Birou 2, avind Cod de identificare fiscala 8472416, inregistratd in Registrul Asociatiilor si
Fundatiilor sub nr. 11091/A/2003, reprezentata legal prin Prof. Univ. Dr. Habil. Dan CORNECI, in calitate de
Presedinte, formulam prezentul

PUNCT DE VEDERE
cu privire la
Proiectul Legii salarizarii pentru personalul plaitit din fonduri publice

prin care solicitdm analizarea si luarea in considerare a observatiilor si propunerilor de modificare formulate
in cele ce urmeaza, cu privire la Proiectul Legii salarizérii pentru personalul platit din fonduri publice.

I. SITUATIA DE FAPT

La data de 25.05.2026, Ministerul Muncii, Familiei, Tineretului si Solidaritatii Sociale a publicat pe pagina sa
de internet Proiectul Legii salarizarii pentru personalul platit din fonduri publice, Impreuna cu grilele de
salarizare si calendarul de implementare aferente. Proiectul a fost publicat la urmatoarea adresa electronica:
https://mmuncii.gov.ro/ministerul-muncii-familiei-tineretului-si-solidaritatii-sociale-a-publicat-proiectul -

legii-salarizarii-pentru-personalul-platit-din-fonduri-publice-respectiv-grilele-de-salarizare-si-calendarul-de/

Din informatiile disponibile public rezulta ca materialele aferente proiectului au fost inserate pe pagina de
internet a Ministerului Muncii, Familiei, Tineretului si Solidaritatii Sociale 1n cadrul sectiunii
ZAnunturi/Noutati”, fiind puse la dispozitie proiectul de lege, proiectul privind coeficientii de salarizare si
anexele aferente.

In acelasi timp, din modalitatea de publicare accesibild public nu rezulti, in mod neechivoc, indeplinirea
integrald a cerintelor prevazute de Legea nr. 52/2003 privind transparenta decizionald in administratia publica.
Astfel, potrivit art. 7 alin. (2) din Legea nr. 52/2003, anuntul referitor la elaborarea unui proiect de act normativ
trebuie adus la cunostinta publicului cu cel putin 30 de zile lucratoare Tnainte de supunerea spre avizare de
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catre autoritatile publice si trebuie sa cuprinda data afisarii, nota de fundamentare, expunerea de motive,
referatul de aprobare privind necesitatea adoptarii actului normativ propus, studiul de impact si/sau de
fezabilitate, dupd caz, textul complet al proiectului actului normativ, precum si termenul-limita, locul si
modalitatea in care persoanele interesate pot transmite in scris propuneri, sugestii sau opinii cu valoare de
recomandare.

Or, in cazul publicérii analizate, nu rezultd indicarea expresd a termenului-limitd pana la care persoanele si
organizatiile interesate pot transmite propuneri, sugestii sau opinii, nu rezulta locul si modalitatea concreta de
transmitere a acestora si nu se identificd, in mod distinct, publicarea documentelor de fundamentare prevazute
de lege, respectiv nota de fundamentare, expunerea de motive si/sau referatul de aprobare privind necesitatea
adoptarii actului normativ propus.

Totodata, potrivit art. 7 alin. (11) din Legea nr. 52/2003, documentele aferente procedurii de transparenta
decizionald trebuie pastrate pe site-ul autoritatii publice responsabile Intr-o sectiune dedicatd transparentei
decizionale, toate actualizarile in site urmand sd mentioneze obligatoriu data afisarii. Din modalitatea concreta
de publicare a proiectului rezulta ca acesta a fost prezentat in cadrul sectiunii ,,Anunturi/Noutiti”, aspect care
ridica rezerve cu privire la respectarea exigentei legale referitoare la pastrarea documentelor intr-o sectiune
dedicata transparentei decizionale.

In aceste conditii, fard a contesta imprejurarea ci proiectul a fost publicat material pe pagina de internet a
Ministerului Muncii, Familiei, Tineretului si Solidaritatii Sociale, apreciem cd modalitatea concretd de
publicare nu permite verificarea indeplinirii integrale si cumulative a cerintelor legale privind transparenta
decizionald, consultarea publica si participarea efectiva a persoanelor si organizatiilor interesate la procesul de
elaborare a actului normativ. Aceste aspecte sunt cu atat mai relevante cu cat proiectul de act normativ
reglementeaza salarizarea personalului platit din fonduri publice, inclusiv a personalului din sistemul public
de sanatate, iar consultarea efectiva a organizatiilor profesionale reprezentative constituie o garantie necesara
pentru fundamentarea unor solutii legislative coerente, echitabile si adaptate specificului fiecarei categorii
profesionale vizate.

In acelasi context, este relevant ci, ulterior publicarii proiectului, Ministerul Sanatatii a formulat propuneri
privind noua lege a salarizarii, semnaland necesitatea reconsiderdrii solutiilor propuse pentru personalul din
sistemul sanitar, in raport cu specificul activitatii medicale, nivelul de responsabilitate, conditiile de munca,
activitatea de garda si necesitatea asigurdrii continuitatii asistentei medicale.

De asemenea, proiectul a generat observatii si critici publice din partea altor autoritati, institutii si organizatii
reprezentative pentru categorii de personal vizate de reglementare, ceea ce confirma necesitatea unei analize
suplimentare, si aplicate asupra impactului proiectului anterior definitivarii acestuia. Astfel, de exemplu,
Federatia Sindicatelor Nationale ale Politistilor si Personalului Contractual din Roménia a semnalat public
faptul ca ar fi transmis amendamente tehnice Ministerului Muncii, fard a primi un raspuns, si ca nu ar fi fost
organizatd runda de consultari pe forma finala a legii-cadru privind salarizarea bugetarilor, promisa pentru
fiecare categorie de personal in perioada 08-13.06.2026.

De asemenea, Consiliul Superior al Magistraturii a transmis Ministerului Justitiei un punct de vedere cu privire
la Proiectul Legii salarizdrii pentru personalul platit din fonduri publice, semnaldnd existenta unor critici
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substantiale referitoare la solutiile normative propuse pentru categoria profesionald a magistratilor, inclusiv
sub aspectul pretinsei necoreldri a proiectului cu statutul special al judecatorilor si procurorilor, al garantiilor
aferente independentei justitiei si al cerintelor de claritate, previzibilitate si calitate a legii.

Fara ca prezentul punct de vedere sd aiba ca obiect analiza statutului juridic sau salarial al altor categorii
profesionale, aceste pozitionari confirma amploarea impactului proiectului de act normativ si necesitatea ca
acesta sa fie supus unei proceduri efective si previzibile de consultare publici, cu participarea organizatiilor
reprezentative ale fiecarei categorii profesionale vizate.

In ceea ce priveste sistemul sanitar, aceasta exigenta este cu atat mai importantd cu cat solutiile de salarizare
propuse influenteaza direct capacitatea unitatilor sanitare publice de a mentine personal medical calificat, de a
asigura continuitatea actului medical si de a raspunde particularitatilor specialitatilor cu grad ridicat de risc,
complexitate si responsabilitate, precum Anestezia si Terapia Intensiva.

In considerarea celor de mai sus, Societatea Romana de Anestezie-Terapie Intensiva formuleaza prezentul
punct de vedere si prezentele propuneri de modificare, solicitdnd analizarea efectiva a observatiilor formulate,
precum si asigurarea unei consultdri reale a organizatiilor profesionale reprezentative din sistemul sanitar
anterior definitivarii proiectului si inaintarii acestuia in procedurile de avizare si/sau adoptare.

II. ANALIZA PROIECTULUI SI PROPUNERI DE MODIFICARE PRIVIND SALARIZAREA
PERSONALULUI MEDICAL

In prezent, salarizarea personalului pltit din fonduri publice se realizeaza in temeiul Legii-cadru nr. 153/2017
privind salarizarea personalului platit din fonduri publice, act normativ care stabileste cadrul general aplicabil
drepturilor salariale ale personalului din sectorul bugetar, inclusiv ale personalului din sistemul public de
sanatate.

Proiectul supus analizei propune reagezarea sistemului de salarizare prin raportare la o noua grila de coeficienti,
cu impact direct asupra modului de determinare a salariului de baza si, implicit, asupra tuturor drepturilor
salariale calculate prin raportare la acesta.

Ca punct de plecare, subliniem ci toate scenariile de calcul realizate, inclusiv cele care pornesc de la ipoteza
aplicarii unui spor maxim de 50%, indica faptul ca punerea in aplicare a actualei propuneri legislative ar
conduce la diminuarea veniturilor lunare ale medicilor din specialitatea Anestezie-Terapie Intensiva cu cel
putin 2.000 lei lunar.

O asemenea consecintd este inacceptabild, atdt prin raportare la nivelul de pregatire profesionald,
responsabilitate si risc aferent exercitarii profesiei medicale, cit si prin raportare la necesitatea mentinerii
personalului medical calificat in sistemul public de sanatate.

i.  Cu privire la coeficientul de salarizare aplicabil profesiei medicale

Consideram ca incadrarea profesiei medicale in coeficientul 4 de salarizare, astfel cum rezultd din actuala
propunere legislativd, nu reflectd Tn mod corespunzator nivelul de calificare, complexitatea activitatii,
raspunderea juridica si riscurile inerente exercitarii acestei profesii.
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Profesia medicala presupune un parcurs indelungat de formare si perfectionare profesionald, precum si
exercitarea unei activitati cu impact direct asupra vietii, integritatii fizice si sdnatatii pacientilor, in conditiile
asumarii unei raspunderi profesionale, civile, disciplinare si penale semnificative. Aceste elemente trebuie
valorificate in 1nsési stabilirea salariului de baza, printr-un coeficient de salarizare corespunzitor pozitiei
profesiei medicale in ierarhia functiilor platite din fonduri publice, iar nu ldsate sa fie compensate prin sporuri
ori alte drepturi salariale accesorii, cu caracter variabil si dependent de factori ulteriori Incadrérii.

In consecinta, solicitdm incadrarea profesiei medicale cel putin in coeficientul 6 de salarizare in noua lege a
salarizarii.

Totodata, apreciem cd noua reglementare trebuie sd realizeze o diferentiere reala intre specialitatile medicale,
prin coeficienti de salarizare distincti si, implicit, prin salarii de bazd diferentiate, iar nu exclusiv prin
mecanismul sporurilor. O asemenea diferentiere se impune in special in cazul specialititilor caracterizate
printr-un grad ridicat de complexitate, risc, continuitate a activitatii si responsabilitate profesionala.

Specialitatea de anestezie si terapie intensiva se circumscrie in mod evident acestei categorii, fiind una dintre
specialitatile medicale in care actul medical presupune decizii rapide, interventii cu impact vital, monitorizarea
si tratamentul pacientilor critici, precum si asigurarea continuitatii asistentei medicale in conditii de presiune
profesionald constanta.

Prin urmare, solicitam ca specialitatea Anestezie-Terapie Intensiva sa fie incadrata la cel mai ridicat nivel de
salarizare aplicabil profesiei medicale, respectiv prin stabilirea unui coeficient de minimum 7,5, in
considerarea rolului esential al acestei specialitati in asigurarea asistentei medicale critice, urgente si continue.

ii.  Cu privire la diminuarea garantiilor salariale aferente sporului pentru conditii deosebit de
periculoase

In reglementarea in vigoare, sporurile pentru conditii de munci aplicabile personalului din sistemul sanitar se
determind prin coroborarea Anexei nr. Il la Legea-cadru nr. 153/2017 cu dispozitiile art. 23-25 din acelasi act
normativ. Astfel, potrivit Anexei nr. II, art. 7 alin. (1) lit. b), sectiile si compartimentele de anestezie si terapie
intensiva, terapie intensiva si terapie acuta sunt incluse in categoria locurilor de munca in care activitatea se
desfasoara In conditii deosebit de periculoase, cuantumul sporului fiind prevazut pand la 85% din salariul de
baza.

In acelasi cadru normativ, art. 23 prevede ci locurile de munca, categoriile de personal, marimea concreti a
sporului si conditiile de acordare se stabilesc prin regulament-cadru aprobat prin hotérare a Guvernului, iar art.
25 alin. (2) instituie, pentru sistemul sanitar, plafonul de 30% aplicabil la nivelul ordonatorului principal de
credite.

Prin proiectul supus analizei, mecanismul de stabilire a sporurilor este mentinut, in esenta, prin trimiterea la
un regulament-cadru, insa plafonul global este redus, potrivit art. 21 alin. (2), la 20% din suma salariilor de
baza, a soldelor de functie/salariilor de functie, a indemnizatiilor de incadrare si a indemnizatiilor lunare, pe
ordonator principal de credite, pe surse de finantare.

Totodata, Anexa nr. II propusd prevede, pentru personalul medical si auxiliar sanitar din sectiile si
compartimentele de Anestezie-Terapie Intensiva, un spor de pana la 50% din salariul de baza, fara instituirea
unui prag minim garantat conf. art. 7 alin. (1) lit. ¢). Rezultd, asadar, o reducere concomitenta a plafonului
maximal al sporului aplicabil activitétii desfasurate in conditii deosebit de periculoase si a plafonului global in
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care aceste drepturi trebuie incadrate. In lipsa unui nivel minim expres prevazut de lege, simpla mentionare a
unui spor ,,de pana la 50%” nu ofera o garantie efectiva personalului care 1si desfdgoara activitatea in asemenea
conditii.

Aceastd formula normativa este susceptibila sa conduca la aplicari neunitare, dependente de constrangeri
bugetare si de decizii administrative locale, cu consecinta diminudrii semnificative a drepturilor salariale
aferente unor conditii de munca obiective si permanente.

In consecinti, solicitim ca, pentru personalul din sectiile si compartimentele de anestezie si terapie intensiva,
sporul pentru conditii deosebit de periculoase sé fie reglementat In noua lege cu un prag minim garantat de
40% din salariul de baza, cu posibilitatea stabilirii unui cuantum superior in functie de tipul unitatii sanitare,
nivelul de competentd, volumul activitatii si complexitatea cazurilor tratate.

De asemenea, solicitdim mentinerea plafonului aplicabil sporurilor la nivelul de 30% pentru sistemul sanitar,
astfel Incat pragurile minime stabilite prin lege sa poata fi acordate efectiv, iar nu doar recunoscute formal.

Insistam asupra faptului ca notiunea de ,,spor” are rolul de a diferentia specialititile medicale 1n raport cu
conditiile concrete in care se desfisoara activitatea, nivelul de risc, solicitarea profesionald si complexitatea
actului medical.

Cu toate acestea, realitatea din teren demonstreaza cd acordarea sporurilor este, In practicd, dependenta de
numerosi factori administrativi, organizatorici si bugetari, iar complexitatea actului medical nu constituie
intotdeauna criteriul determinant in stabilirea unui nivel corespunzétor al sporului.

In consecinta, pentru a reflecta in mod corect realitatea activitatii desfasurate in sectiile si compartimentele de
Anestezie-Terapie Intensiva, salarizarea medicilor ATI trebuie sa porneasca de la un salariu de baza stabilit
printr-un coeficient de minimum 7,5, la care sa se adauge un spor diferentiat in functie de tipul unitatii sanitare
si de complexitatea actului medical desfagurat in cadrul acesteia, respectiv spital orasenesc, spital municipal,
spital judetean de urgentd, spital regional, institut clinic sau alte unititi sanitare cu profil si complexitate
comparabile.

ili.  Cu privire la necesitatea reglementirii exprese a bazei de calcul pentru tariful orar aferent
garzilor

In proiectul noii legi a salarizarii nu se regiseste o formulare suficient de clara si neechivoci din care si rezulte
ca tariful orar aferent garzilor efectuate de personalul sanitar cu pregatire superioara se calculeaza prin
raportare la salariul de baza stabilit potrivit noii grile de salarizare si anexelor aferente. Aceasta clarificare este
necesard intrucat, In prezent, tariful orar al garzilor este calculat prin raportare la nivelul salarial aplicabil
potrivit reglementarilor fiscal-bugetare succesive, inclusiv prin raportare la dispozitiile O.U.G. nr. 114/2018,
cu modificarile si completdrile ulterioare.

in lipsa unei dispozitii exprese in noua lege a salarizarii, exista riscul diminudrii semnificative a veniturilor
salariale ale medicilor care efectueaza garzi, mai ales in specialitatile Tn care continuitatea asistentei medicale
reprezintd o componenta esentiala a activitatii. Or, garzile efectuate in specialitatea Anestezie-Terapie Intensiva
nu reprezintd o activitate marginald sau ocazionald, ci o componentd indispensabila pentru asigurarea
continuitatii asistentei medicale pentru pacientii critici. Ca atare, baza de calcul a tarifului orar trebuie sa fie
aceeasi cu salariul de baza stabilit potrivit noii legi si anexelor sale.
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In consecinta, solicitim introducerea in noua lege a salarizarii a unei dispozitii exprese potrivit careia tariful
orar aferent garzilor se calculeaza prin raportare la salariul de baza stabilit potrivit noii grile de salarizare si
anexelor aferente, corespunzétor functiei, gradului profesional, gradatiei si vechimii aplicabile.

iv.  Cu privire la regimul de salarizare aplicabil girzilor efectuate in zilele de repaus sdptimainal,
sarbatori legale si pe timp de noapte

Potrivit Anexei nr. I, Capitolul II, art. 2 alin. (1) din Proiectul de Lege, munca prestatd de personalul din
unitdtile sanitare, de asistentd sociald si de asistentd medico-sociald, in vederea asigurdrii continuitatii
activitatii, in zilele de repaus sdptdmanal, de sarbatori legale si in celelalte zile 1n care, potrivit reglementarilor
in vigoare, nu se lucreaza, in cadrul programului normal de lucru, se plateste cu un tarif orar cu 10% mai mare
decat tariful orar al normei de baza. Potrivit alin. (2) al aceluiasi articol, munca astfel prestata si platitd nu se
compenseaza si cu timp liber corespunzator.

De asemenea, potrivit Anexei nr. I, Capitolul II, art. 3 alin. (2) din proiect, garzile efectuate de personalul
sanitar cu pregdtire superioard pentru asigurarea continuitétii asistentei medicale, in afara normei legale de
munca si a programului de lucru de la functia de baza, in zilele de repaus saptdmanal, de sarbatori legale si in
celelalte zile 1n care, potrivit dispozitiilor legale, nu se lucreaza, se salarizeaza, de asemenea, cu un tarif orar
cu 10% mai mare decat tariful orar al normei de baza.

Apreciem cd majorarea de numai 10% este insuficientd si nu este justificatd in mod corespunzator prin
raportare la natura zilelor in care activitatea este prestata, respectiv zile de repaus saptamanal, sarbatori legale
si celelalte zile in care, potrivit legii, nu se lucreaza. Avem in vedere ca art. 2 din Anexa nr. II la proiect nu
reglementeazd munca suplimentard, ci munca prestatd in cadrul programului normal de lucru, in vederea
asigurdrii continuitatii activitatii. Cu toate acestea, faptul ca activitatea este inclusa in programul normal de
lucru nu 1nlatura caracterul special al zilelor 1n care aceasta se desfasoara si nici necesitatea unei compensatii
salariale adecvate.

In dreptul comun al muncii, repausul saptimanal este reglementat ca o garantie legala a salariatului, art. 137
alin. (1) din Codul muncii stabilind ca acesta este de 48 de ore consecutive, de reguld sdmbata si duminica.
Atunci cand, pentru motive legate de interesul public sau de desfasurarea normala a activitatii, repausul nu
poate fi acordat in aceste zile, art. 137 alin. (2) permite acordarea sa 1n alte zile, iar art. 137 alin. (3) prevede
acordarea unui spor la salariu.

In mod similar, in materia sarbatorilor legale, Codul muncii recunoaste particularitatea unititilor sanitare,
pentru care pot fi stabilite programe de lucru adecvate in scopul asigurdrii asistentei sanitare, potrivit art. 140.
Totodata, art. 141 prevede ca dispozitiile privind zilele de sarbatoare legald in care nu se lucreaza nu se aplica
locurilor de munca in care activitatea nu poate fi Intreruptd datoritd specificului activitatii. Aceasta exceptie nu
exclude insa dreptul la compensare, art. 142 alin. (1) prevazand acordarea de timp liber corespunzator, iar art.
142 alin. (2) stabilind c&, atunci cand, din motive justificate, nu se acorda zile libere, salariatii beneficiaza de
un spor care nu poate fi mai mic de 100% din salariul de baza corespunzitor muncii prestate in programul
normal de lucru.

Prin urmare, chiar dacd viitoarea lege a salarizarii poate institui reguli speciale pentru personalul platit din
fonduri publice, acestea trebuie sa tina seama de principiile generale ale legislatiei muncii si de regimul juridic
al zilelor de repaus séptamanal, al sarbatorilor legale si al celorlalte zile In care, potrivit legii, nu se lucreaza,
astfel incat activitatea prestatd in asemenea zile sa beneficieze de o compensare salariala proportionald. Aceasta
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exigenta este cu atat mai importanta cu cat art. 2 alin. (2) din Anexa nr. II la proiect prevede expres cd munca
astfel prestata si platitd nu se compenseaza si cu timp liber corespunztor. In aceste conditii, majorarea salariala
de numai 10%, coroborata cu excluderea compensarii prin timp liber corespunzator, este de natura sa instituie
in sarcina personalului medical o obligatie suplimentara de a presta activitate 1n zile protejate de lege, fara o
compensare justa si proportionala. Totodatd, aceasta solutie este susceptibild sd genereze un tratament salarial
diferentiat si discriminatoriu fatd de alte categorii de personal sau fatd de alte ipoteze normative in care
activitatea este prestata in aceleasi zile, respectiv zile de repaus sdptadmanal, sarbatori legale sau alte zile in
care, potrivit legii, nu se lucreaza, si in cazul carora se aplicd un spor care nu poate fi mai mic de 100% din
salariul de baza corespunzator muncii prestate in programul normal de lucru.

Aceleasi observatii sunt valabile si pentru garzile efectuate in zilele respective, reglementate la art. 3 alin. (2)
din Anexa nr. II la proiect, pentru care majorarea de 10% apare insuficientd in raport cu rolul garzilor in
asigurarea continuitatii asistentei medicale.

Distinct, pentru orele de garda efectuate in intervalul 22:00-06:00, se impune reglementarea expresa a unei
majorari a tarifului orar, avand in vedere ca acest interval este calificat de art. 125 alin. (1) din Codul muncii
ca muncd de noapte, iar art. 17 alin. (1) din proiect recunoaste, la randul siu, necesitatea remunerdrii distincte
a muncii prestate in timpul noptii.

In lipsa unei corelari adecvate, proiectul risci sa instituie diferente salariale insuficient justificate intre categorii
de personal care presteaza activitate in aceleasi intervale protejate de lege, zile de repaus saptamanal, sarbatori
legale, alte zile nelucratoare si intervalul de noapte, desi personalul medical asigura continuitatea unui serviciu
public esential.

In consecintd, solicitdim modificarea proiectului in sensul:

e majorarii cu 100% a tarifului orar pentru munca prestata in cadrul programului normal de lucru, in
vederea asigurdrii continuitatii activititii in zilele de repaus saptamanal, de sarbatori legale si in
celelalte zile in care, potrivit legii, nu se lucreaza;

e majorarii cu 100% a tarifului orar pentru gérzile efectuate in zilele de repaus saptamanal, de sarbatori
legale si in celelalte zile in care, potrivit legii, nu se lucreaza;

e majorarii cu 50% a tarifului orar pentru orele de garda efectuate in intervalul orar 22:00-06:00.

V. Cu privire la garzile realizate la domiciliu si la delimitarea drepturilor salariale aferente
garzilor de plafonul aplicabil sporurilor

In reglementarea actuali, medicii nominalizati si asigure asistenta medicald de urgenta prin chemiri de la
domiciliu sunt salarizati, pentru perioada in care asigura aceastd forma de garda, cu 40% din tariful orar aferent
salariului de baza. Aceasti solutie a fost confirmata prin Decizia Inaltei Curti de Casatie si Justitie nr. 60/2026,
pronuntatad in dezlegarea unei chestiuni de drept, prin care s-a statuat cad medicii nominalizati sd asigure
asistenta medicald de urgentd prin chemari de la domiciliu sunt salarizati cu 40% din tariful orar aferent
salariului de baza, iar, In masura in care sunt chemati efectiv la unitatea sanitara, orele astfel prestate sunt
remunerate potrivit regulilor aplicabile garzilor efectuate in unitatea sanitara.
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Prin comparatie, art. 3 alin. (4) din Anexa nr. II, Capitolul II, in forma propusa, reduce remuneratia aferenta
garzii la domiciliu la 15% din tariful orar aferent salariului de baza. Apreciem ci aceastd reducere nu este
justificatd, in lipsa unei modificdri corespunzatoare a naturii obligatiilor asumate de medicul nominalizat
pentru chemaéri de la domiciliu. Garda la domiciliu presupune mentinerea disponibilitatii profesionale si
posibilitatea interventiei la solicitarea unitatii sanitare, nefiind justificatd diminuarea semnificativa a
remuneratiei aferente acestei forme de activitate.

In consecinti, solicitim mentinerea remuneratiei aferente garzii la domiciliu la nivelul de 40% din tariful orar
aferent salariului de baza, precum si reglementarea expresa a faptului cé, in situatia in care medicul este chemat
efectiv la unitatea sanitara, orele astfel prestate se salarizeaza potrivit dispozitiilor aplicabile garzilor efectuate
in unitatea sanitara.

Totodata, art. 5 alin. (3) din Anexa nr. II, Capitolul II, in forma propusa, prevede ca valoarea garzilor efectuate
in afara normei legale de munca si a programului normal de lucru de la functia de baza face parte din suma
salariilor de baza, in sensul art. 21 alin. (2) din proiect.

Avand in vedere formularea art. 21 alin. (2) din proiect si reducerea plafonului global aplicabil anumitor
drepturi salariale la 20%, apreciem ca regimul juridic al drepturilor salariale aferente garzilor trebuie clarificat
expres in cuprinsul articolului care reglementeaza aceasta activitate, iar nu prin trimitere la un articol al carui
titlu marginal priveste ,,Limitarea sporurilor si a altor elemente de salarizare”. O asemenea clarificare este
necesard pentru a evita interpretarea acestor drepturi ca fiind supuse plafonului aplicabil sporurilor,
indemnizatiilor, primelor, premiilor si celorlalte drepturi salariale accesorii.

Prin urmare, solicitdim introducerea unei prevederi exprese in sensul cad drepturile salariale aferente garzilor
efectuate in afara normei legale de munca si a programului normal de lucru de la functia de baza se acorda
distinct si nu intra sub incidenta plafonului prevézut la art. 21 alin. (2) din proiect.

vi.  Cu privire la mentinerea indemnizatiei lunare pentru personalul medico-sanitar care
efectueaza garzi

Reglementarea actuald cuprinsa in Anexa nr. II prevede, la art. 3!, acordarea unei indemnizatii lunare pentru
personalul medico-sanitar si auxiliar sanitar care efectueaza grzi, indemnizatie stabilitd diferentiat in functie
de categoria profesionala si de numarul garzilor efectuate.

Astfel, medicii specialisti si medicii primari care efectueaza cel putin o garda in afara normei legale de munca
si a programului normal de lucru de la functia de baza beneficiaza de o indemnizatie lunara de 500 lei, iar cei
care efectueaza cel putin doua garzi beneficiaza de o indemnizatie lunara de 1.000 lei. De asemenea, medicii
rezidenti care efectueaza cel putin o gardd beneficiazd de o indemnizatie lunara de 250 lei, iar cei care
efectueaza cel putin doua garzi beneficiaza de o indemnizatie lunara de 500 lei.

Din forma analizata a proiectului Anexei nr. I nu rezulta preluarea acestei indemnizatii lunare distincte pentru
personalul care efectueaza garzi.
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Apreciem ca eliminarea acestei indemnizatii nu este justificatd. Indemnizatia lunara prevazutd de
reglementarea actuala are rolul de a recunoaste suplimentar implicarea personalului medico-sanitar in
efectuarea garzilor, distinct de plata orelor efectiv lucrate.

In consecinta, solicitdim mentinerea in noua lege a salarizarii a unei indemnizatii lunare distincte pentru
personalul medico-sanitar si auxiliar sanitar care efectueaza garzi, cel putin la nivelul cuantumului stabilit
potrivit reglementarii actuale.

vii.  Cu privire la aspectele privind elaborarea reglementirilor subsecvente si corelarea tehnico-
legislativa a Anexei nr. 11

Proiectul prevede, la art. 7 alin. (7) din Anexa nr. II, Capitolul II, cd Regulamentul de Sporuri se stabileste
prin hotarare a Guvernului, dupa consultarea federatiilor sindicale reprezentative la nivel de sector Sanatate.
De asemenea, art. 8 prevede ca regulamentul privind timpul de muncd, organizarea si efectuarea garzilor in
unitatile publice din sistemul sanitar se aproba prin Ordin al Ministrului Sanatatii, cu consultarea organizatiilor
sindicale la nivel de sector Sanatate.

Apreciem cd, avand in vedere obiectul acestor reglementdri, consultarea organizatiilor sindicale trebuie
completatd cu consultarea organizatiilor profesionale si stiintifice reprezentative pentru specialitatile medicale
vizate.

Regulamentul de sporuri, regulamentul privind timpul de muncé, organizarea si efectuarea garzilor, precum
si criteriile de clasificare prevazute la art. 11 din Anexa nr. II au impact direct asupra modului de organizare
a activitatii medicale, asupra recunoasterii conditiilor concrete de munca si asupra diferentierii intre
specialititi medicale, unititi sanitare si niveluri de complexitate. In cazul specialititii de anestezie si terapie
intensiva, aceste aspecte presupun o evaluare profesionald specifica, ce nu poate fi realizata exclusiv prin
raportare la criterii administrative sau sindicale. Prin urmare, consultarea Societitii Romane de Anestezie-
Terapie Intensiva este necesara pentru ca reglementdrile subsecvente sa reflecte particularitatile activitatii ATI
si criteriile profesionale relevante pentru aceasta specialitate.

In consecinta, solicitim ca, la elaborarea regulamentului de sporuri, a regulamentului privind timpul de
muncd, organizarea si efectuarea garzilor, precum si a criteriilor de clasificare prevéazute la art. 11 din Anexa
nr. 11, sa fie consultate si organizatiile profesionale si stiintifice reprezentative pentru specialitdtile medicale
vizate, inclusiv Societatea Romana de Anestezie - Terapie Intensiva.

1. CONCLUZII

Pentru considerentele expuse, solicitim analizarea observatiilor si propunerilor formulate prin prezentul punct
de vedere si modificarea corespunzitoare a Proiectului Legii salarizarii pentru personalul platit din fonduri
publice, precum si a Anexei nr. II aferente acestuia, in sensul celor aratate anterior.

Apreciem ca forma finala a proiectului trebuie sé reflecte in mod adecvat specificul activitatii desfasurate de
personalul medical din specialitatea Anestezie-Terapie Intensivd, nivelul de responsabilitate profesionala,
conditiile concrete de munca, necesitatea asigurarii continuitatii asistentei medicale si importanta mentinerii
personalului medical calificat in sistemul public de sanatate.
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Ne exprimam disponibilitatea pentru participarea la un dialog tehnic si institutional cu privire la aspectele
semnalate, precum si pentru furnizarea oricaror clarificari necesare in legatura cu propunerile formulate.

Va multumim pentru analiza prezentului punct de vedere si pentru considerarea observatiilor si propunerilor
formulate de Societatea Romana de Anestezie-Terapie Intensiva.

Presedinte, Societatea Romana de Anestezie - Terapie Intensiva

Prof. Univ. Dr. Habil. Dan Corneci

Presedinte al Comisiei de Anestezie si Terapie Intensiva a Ministerului Sanatatii
Prim-Vicepresedinte, Societatea Romana de Anestezie - Terapie Intensiva

Prof. Univ. Dr. Habil. Dorel Sandesc
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