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Cuvinte cheie: sistem medical, personal medical, pacient, plati informale, coruptie,

semn de multumire, drept, studiu comparativ, salarizare, masuri de reducere.

Lucrarea de fata abordeaza impactul salarizarii asupra platilor informale din sistemul
sanitar romanesc, si cauzalele care stau la baza acestui fenomen de coruptie, din perspectiva
personalului medical. Scopul principal al acestei teze a fost evaluarea impactului salarizarii
asupra platilor informale in sistemul romanesc de sanatate. S-a cercetat perceptia acestora asupra
platilor informale Tnainte si dupa cresterile salariale din anul 2018, studiindu-se impactul
salarizarii asupra acestor practici. De asemenea, in cadrul cercetarilor efectuate, am investigat
cauzele ce determina solicitarea sau acceptarea de plati informale de catre personalul medical in
Romania. S-au cercetat atat cauzele ce tin de aspectul financiar, cat si cele de ordin
socio-cultural, precum si cauze ce deriva din insatisfactia la locul de munca.

Motivele care au stat la baza alegerii temei tezei de doctorat sunt multiple. Tn primul rand,
marea majoritate a cercetdrii n domeniu, se axeaza pe perceptia pe care o au cei care oferd
»atentii”, S1 nu pe cei care primesc sau solicitd acest tip de ,,plata”. in al doilea rand,
variabilitatea interstatala foarte mare a acestei practici determina necesitatea studierii acestui
fenomen la nivelul fiecirei tari, uneori chiar la nivelul diverselor regiuni ale aceluiasi stat. In
Romania, la ora actuala, nu exista studii care sa cerceteze cauzele platilor informale din
perspectiva personalului medical, si nici cercetari care sa investigheze impactul pe care
cresterile salariale din 2018 le-au avut asupra acestei practici de coruptie. Nu, Tn ultimul rand,
amploare acestui fenomen la nivelul sistemului sanitar romanesc, a fost un factor important in

alegerea cestei teme.



Teza de fata este structurata in 7 capitole, primele 2 reprezentand un studiu amplu al
literaturii de specialitate. In cadrul acestor prime doui capitole, am realizat o imagine de
ansamblu a ceea ce inseamna structura sistemelor de sanatate, prevalenta si impactul pe care il
au platile informale asupra acestora si am incercat sa ilustram cauzele care stau la baza acestor
practici de coruptie.

Tn cadrul capitolului 1, s-a efectuat o inventariere a definitiilor platilor informale, s-au
analizat structurile sistemelor de sanatate de la nivelul Uniunii Europene, a statelor central Si est-
europene, precum si acelui romanesc. S-a realizat o analiza in ceea ce priveste prevalenta
platilor informale, a nivelului acestora i asupra impactului pe care platile cu plicul le au asupra
functionalitatii sistemelor sanitare.

Astfel Tn urma analizei literaturii de specialitate, am identificat o cercetare realizata de
catre Chereches si colaboratorii (Chereches si colab.,2013) care gasesc nu mai putin de 61 de
definitii a platilor informale.

S-a urmarit studiului fenomenului platilor informale in alte state, precum cele este
europene si Tn statele Uniunii Europene, si s-a aratat faptul ca Si acestea se confrunta cu aceasta
problema, ponderea fenomenului fiind mai mare in statele est europene.

Tot in cadrul primului capitol, am considerat cd este necesar sa studiem organizarea
sistemului de sanatate din Romania, pentru a putea intelege modul de functionare a acestuia,
precum si a sistemului asigurarilor sociale de sanatate. In cele din urma , in cadrul primului
capitol am analizat coruptia si platile informale in sistemul romanesc de sanatate.

in capitolul 2 am realizat o analiza a cauzelor care stau la baza platilor informale. S-au
cercetat tipul si nivelul de finantare ale sistemelor de sandtate, remuneratia insuficienta ca Si

cauza a acceptarii platilor cu plicul, mostenirea culturala care explica platile informale ca un



semn de multumire sau ca un drept. Cauzele precum Tnlesnirea accesului la servicii medicale si
esecul masurilor preventive Si de combatere a fenomenului platilor informale, au fost si ele
analizate. Astfel au fost identificate cinci principale cauze care inlesnesc fenomenul platilor
informale: nivelul scazut de finantare al sistemului sanitar, remuneratia insuficienta a
personalului medical, mostenirea culturala, platile informale sunt percepute ca un drept si
accesul dificil la serviciile de sanatate.

Capitolele 3 si 4 sunt constituite din rezultatele celor doua studii originale. Prima
cercetare, cu titlul ,, Analiza factorilor care determina personalul medical sa accepte plati
informale. Studiu preliminar” investigheaza cauzele platilor informale din perspectiva
Aceasta cercetare preliminare a avut la baza un chestionar cuprinzand doudsprezece intrebari.
Concluziile sugereaza plata insuficientd a personalului medical a fost un factor major in
generarea si perpetuarea fenomenul platilor informale. Tn paralel cu factorul financiar, la
ntretinerea acestei practici de coruptie, au mai participat, obiceiul de ,,a lua” si perceptia
conform careia pacientul ,,multumeste” prin oferirea de plati informale. Din cadrul acestei
cercetari nu a reiesit clar daca o crestere salariald, ar determina scaderea nivelului de plati
informale, chiar daca marea majoritate a respondentilor vedeau ca o necesitate implementarea
acestei masura financiare.

Cel de-al doilea studiu original, cu titlul ,, Studiu comparativ privind impactul majorarilor
salariale asupra perceptiei personalului medical despre platile informale” cerceteaza impactul pe
care majorarile salariale din anul 2018 1-au avut asupra acestei practici de coruptie. La baza
acestui studiu comparativ au stat doud chestionare, relativ similare, aplicate nainte Si dupa

maririle salariale din 2018.



Rezultatele noastre sugereaza ca cresterea salariald din 2018 a avut un efect benefic
asupra perceptiei personalului medical cu privire la platile informale. Mai mult, datele obtinute
sugereaza ca remuneratia insuficienta a lucratorilor din domeniul sanatatii a fost probabil cel mai
important factor in acceptarea platilor informale. Totusi factori socio-culturali nu ar trebuie
neglijati.

Capitolul 5 cuprinde cele 5 interviuri realizate personalului medical. Acestea au avut ca
scop completarea tabloului complex al cauzelor platilor cu plicul din perspectiva lucratorilor din
sandtate. Prin aceste interviuri, persoanele intervievate au avut posibilitatea de a-si sustine mai pe
larg si de a argumenta parerile lor cu privire la fenomenul platilor informale.

Capitolul 6 sintetizeaza rezultatele obtinute, le integreaza in literatura de specialitate Si
face propuneri concrete de misuri ce ar putea determina reducerea nivelului platilor informale. Tn
cadrul acestui capitol s-a concluzionat ca practic, nu exista o strategie unica Si de succes n
combaterea platilor informale, astfel, ca alegerea variantei optime depinde de o multitudine de
factori, printre care structura financiara a sistemului de sdnatate, la care se adauga caracteristicile
locale.

Capitolul 7 este rezervat concluziilor generale ale acestei teze de doctorat.

Noutatea acestei lucrari de doctorat este reprezentata de abordarea tematici platilor
informale din sistemul de sdnatate romanesc, din perspectiva personalului medical, celelalte
cercetdri care au pus in discutie acest fenomen, fiind realizate la nivelul pacientilor. Am
considerat ca, pentru a avea cu adevarat o imagine corecta asupra fenomenului platilor informale,

este necesara o cercetare de acest fel.



Un alt aspect de originalitate, este reprezentat de faptul ca aceasta cercetare a studiat
fenomenul platilor informale, Tnainte Si dupa implementarea unei politici publice si anume

cresterea salariilor in anul 2018.



