PROTECTIA SOCIALA

Existenta unui sistem de protectie sociald eficient, rezultd din actiunile
sociale ale tuturor factorilor implicati (intreprinzatori, statul, salariati, fundatii,
biserica, sindicatele etc.), in vederea asigurarii unui venit minim celor aflati in
dificultate si/sau prestarea unor servicii de naturd personald, intretinerea, asistenta
medicald, educatie, transport etc.

Structura sistemului de protectie sociala este alcatuit din diverse beneficii
(In bani sau 1n naturd) si servicii cu scopul de a asigura tuturor categoriilor
defavorizate (hadicapati, minori abandonati, tineri fara sprijin material si
nematerial, populatia varstnicd fard sprijin de ajutor, tinere mame cu situatie
familiald nereglementata legal etc.) un nivel de trai decent.

5.1 Protectia sociald — demensiuni si structuri

Protectia sociald poate fi definitd «un ansamblu de politici, mdsuri,
institutii, organisme care asigurd sprijinul persoanelor si grupurilor aflate in
dificultate §i care nu pot sa realizeze prin efort propriu conditii normale, minime
de viatay', sau protectia sociald reprezinti un ansamblu de actiuni, decizii si
mdsuri intreprinse de societate pentru prevenirea, diminuarea sau inlaturarea
consecintelor unor evenimente considerate ca riscuri sociale asupra conditiilor
de viatd ale populatiei’.

Prin sistemul de protectie sociald se incearca o redistribuire a resurselor
materiale si umane ale colectivitdtii catre categoriile defavorizate ale populatiei, pe
principiul solidaritatii intergenerationale si intragenerationale, adica solidaritatea de
la cei tineri (activi) fata de cei in varstd, solidaritatea celor angajati fatd de cei aflati
in somaj, solidaritatea celor sinatosi fatd de cei bolnavi, a celor care nu au copii cu
cei care au copii, de la cei cu venituri mari spre cei cu venituri mici etc.

Obiectivul principal al protectiei sociale este de a-i ajuta pe cei in
dificultate sa se reintegreze in viata normala a societatii, sa ii ajute sd-si mentina
forta de munca activa, sa treaca mai ugor peste anumite riscuri la care sunt supusi
indivizii si familiile lor (ex. boald, invaliditate, handicap, batranete, familii cu multi

! Coordonatori Catilin Zamfir i Lazir Vlisceanu, Dictionar de sociologie, Bucuresti,
Editura Babel, 1993, p. 465
> Luana Miruna Pop, Dictionar de economie, Editura Expert, 2002, p. 552
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copii, deces, someri, elevi, studenti, familii cu venituri mici etc.). De asemenea,

protectia sociald are in vedere nu numai conditiile materiale de trai (ocuparea fortei

de munca, conditiile de munca, veniturile, consumurile, locuinta, mediul ambiant,

etc), ci si conditiile sociale precum: sandtatea, instruirea si educatia, cultura,
conditiile de odihna si recreere, mediul socio-politic, restructurarea ordinii sociale

si de drept.

in acest sens, politica sociald poate actiona la trei niveluri distincte:’

a)

b)

Y/

la nivelul intregii colectivititi, aceasta se poate realiza
prin: protejarea veniturilor populatiei de inflatie, asigurarea
unui nivel minim de consum, unor venituri minime pe
familie, protejarea populatiei in cazuri de calamitati
naturale sau sociale, protectia fatd de -criminalitate,
violente, conflicte etnice, imbolnaviri in masa, protectia la
locul de munca, protectia Tmpotriva coruptiei, alienarii
politice, impotriva drogurilor si abuzurilor, etc.

la nivelul diferitelor categorii defavorizate cum ar fi:
copii, varstnici, handicapati, someri, etc.

la nivel personal pentru rezolvarea unor probleme
personale legate de starea individului la un moment dat.

In ceea ce priveste, cui revine sarcina asigurdrii protectiei sociale, exista

cateva conceptii:

1. Conceptia liberald a protectiei sociale — care
constd in acordarea increderii fortelor pietei libere,
in care fiecare trebuie sa fie capabil sa 1si asigure o
anumitd protectie In concordantd cu demnitatea
umand. Familia este cea care trebuie sa asigure
solidaritatea intre generatii. Asigurdrile private
permit fiecdruia sd-si acopere riscurile dupa
consideratii proprii, asumandu-si plata costurilor
implicate. Asistenta de caritate este de origine
privatd (biserica, particulari) si asigurd ajutoare
pentru cei mai saraci;

2. Conceptia mutualistd — se sprijind pe principiul
asocierii, astfel ca persoanele se organizeazd in
asociatii de ajutor reciproc, la care cotizeaza toti
pentru a acoperii riscurile fiecaruia.

3 Coordonatori Catilin Zamfir si Lazar Vlasceanu, Dictionar de sociologie, Bucuresti,
Editura Babel, 1993, p. 466
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3. Conceptia socializata (etatistd) — presupune
implicarea statului n asigurarea protectiei sociale,
potrivit careia, toate persoanele din colectivitate au
dreptul la o anumita protectie sociald, independent
de contributia lor la finantare. Aceastd conceptie
este cea mai raspanditd in Europa, unde marea
majoritate a riscurilor sociale se acopera de cétre
puterea publica, desi In toate tarile existd si
asociatii de ajutor reciproc si organizatii de
binefacere.

in aplicarea si fundamentarea masurilor de protectie sociald, statul roman a
urmarit respectarea prevederilor Constitutiei Romaniei referitoare la drepturilor
omului, precum si o serie de alte principii, printre care se mentioneaza : protectia
demnititii umane, universalitatea mdsurilor de protectie sociald, promovarea
principiilor solidaritatii si justitiei sociale, promovarea parteneriatului social ca
mijloc central §i de eficientizare a tuturor mdsurilor de politica si protectie
sociald, trecerea treptati de la descentralizarea realizarii protectiei sociale si,
odatd cu aceasta, angajarea in activitatea de protectie sociald a agentilor
economici, a unititilor adminstratiei publice locale, a institutiilor guvernamentale si
neguvernamentale, a societitilor de caritate §i a persoanelor fizice prin
contributii materiale, bénesti §i sociale ale acestora intr-un cadru legal adecvat’.

Reforma protectiei sociale este in plin proces de derulare si impune o
permanenta adaptare si readaptare In raport cu evolutia prezentd si o prognoza a
fenomenelor economice §i sociale, cu noile forme de risc social aparute in procesul
trecerii la economia de piata si susceptibile sa aparad in continuare. Avand in vedere
principiile enumerate, limitele resurselor materiale si financiare existente si
conditiile concrete din tara nostra, au fost adoptate o serie de masuri privind
protectia sociald cu o anumitd spontaneitate, iar Incepand in anul 1993 pe baza
programului de reforma economica si sociala.

5.1.1 Principalii indicatori ai protectiei sociale

Indicatorii protectiei sociale prezintd o importantd deosebitd Tn ceea ce
priveste caracterizarea sistemului de protectie sociald. Prin intermediul acestora se
observa cu usurinta influentele de naturd economica si sociald asupra politicilor de
protectie sociald si, mai mult decdt atdt, se pot lua masuri pentru evitarea
influentelor negative.

4 . . a . .
Constitutia Romaniei



Economie si politici sociale

Indicatorii economici

Una din principalele optiuni ale Roméaniei a fost aceea de a reduce rolul statului
in cadrul economiei nationale si astfel mijloacele de guvernare s-au transformat intr-un
sistem managerial al proprietatii publice. In prima jumdtate a anilor 90 s-a urmrit in
principal o dezvoltare economica, chiar dacd majoritatea programelor de guvernare aveau
drept obiective principale stabilizarea, liberalizarea si reorganizarea economiei.

Reformele economice au fost introduse treptat dupa aproximativ 9 ani de
tranzitie i au contribuit la modernizarea sistemului de administratie publica,
liberalizarea economiei si descentralizarea procesului decizional, dar se constata
cd, numeroase chestiuni economice fundamentale nu au fost inca rezolvate.

Produsul Intern Brut (PIB) este un important indicator macroeconomic care
aratd nivelul cresterii economice si masoara performanta economicd generald a
tarii.

In perioada 1995-2001, PIB-ului care inregistreazi o evolutie fluctuanta, cu
importante scaderi si usoare cresteri (vezi Tabelul 5.1). Incepand cu anul 2000,
economia a inregistrat 0 anumita crestere pozitiva si in ceea ce priveste cresterea
negativa, aceasta are drept cauza si implementarea in mod serios a programelor de
privatizare si a reformelor. Din anul 2000, ca o consecintd a acestor reforme,
indicatorii economici generali ai Romaniei s-au Imbunatatit.

In ciuda inregistrarii unei rate anuale de crestere a PIB in preturi constante
de 5,3% 1n 2001, scaderea acestei rate din 1997, 1998, 1999 nu a putut fi
compensatd, pierderea totald fiind de 11,7%. Rata de crestere a PIB in 2001
reprezintd aproximativ 95% din nivelul anului 1996, in comparatie cu 90% in 2000.

Principalii indicatori economici

Tabel 5.1

An 1995 | 1996 | 1997 | 1998 1999, 2000 | 2001
PIB absolut 27,11 27,8 31,2 374 33,4 40,0 443
Rata anuala
de crestere a PIB 7,1 39 -6,1 -4.8 -2,3 1,6 5,3
in preturi constante
Rata medie anuala
a inflatiei 32,21 388 154,8 59,1 45,8 45,7 34,5

Sursa: Anuarul statistic al tarilor candidate si din Sud-Estul Europei,
Eurostat 2000
Anuarul statistic al Romdniei 2001, INS (Institutul National de Statistica)

In perioada 1995-2001 s-a inregistrat o rati medie anuald a inflatiei de
doua cifre (vezi Tabelul 5.1) cu exceptia situatiei din anul 1997 cand s-a Inregistrat
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o rati de 154,8%. Incepand cu anul 1998, aceasta rati nu a depasit 55% si a
continuat sd scadd in urmatorii ani, reprezentand un semnal pozitiv in vederea
eforturilor de recastigare a Increderii populatiei iTn moneda nationala.

Indicatorii economici arata realitatile societdtii, pe baza acestor date
putandu-se previziona evolutia tarii noastre din punct de vedere economic in scopul
atenudrii dezechilibrelor, ale céror consecinte se resimt in cadrul sistemului de
protectie sociala.

Indicatori sociali

Se utilizeaza deseori cheltuielile sociale ca procent din PIB si cheltuielile
sociale publice ca procentaj din bugetul statului pentru a evidentia dezvoltarile in
domeniul serviciilor sociale.

Datoritd veniturilor publice reduse si a politicilor monetare si fiscale
restrictive, necesare procesului de macrostabilizare din perioada 1995-1997,
asigurarea serviciilor sociale a avut de suferit. Incepand cu anul 1998 cheltuielile
sociale publice, ca procentaj in bugetul statului, s-au majorat la 39,3%, inregistand
o crestere de 6,4 procente fata de anul 1995 (vezi Tabelul 5.2) si mentinandu-se la
acelasi nivel pana in 2001. Aceastd crestere a fost posibild datoritd presiunilor pe
care sindicatele le-a exercitat asupra guvernului, fiind introdus un fond al
asigurarilor de sandtate. Din 1999 a fost creat sistemul asigurarilor de sanatate,
gradul in care acesta si-a indeplinit obligatiile fiind superior celui din anii anteriori.
In acelasi timp, guvernul a adoptat si alte masuri sociale precum: cresterea
numarului de angajati, dezvoltarea spiritului de antreprenoriat pentru angajatori si
adaptabilitatii fortei de munca, garantarea unor sanse egale, sustinerea unui fond al
asigurarilor sociale de somaj, protectia celor afectati de concedierile colective,
protectia familiilor, a copiilor §i a persoanelor in varsta, protectia persoanelor cu
handicap, asistenta in cadrul unor institutii speciale de asistenta sociala si lupta
impotriva saraciei.

Cheltuielile cu somajul ca procent din bugetul statului nu au inregistrat
aceeasi evolutie ca cea a cheltuielilor sociale publice. Ele au urmat un trend
parabolic, avand un maxim in 1999 de 4,3% si au inregistrat o importanta diferenta
in anul 1997 (3,8%) fata de anul 1996 (1,8%). Aceasta situatie se datoreaza politicii
in domeniul somajului care a fost una de descurajare a acestuia, bugetul alocat
acestuia fiind intotdeauna o exceptie (vezi Tabelul 5.2).

Experienta tranzitiei romanesti a ardtat tendinte de a urma cicluri de tipul
boom si recesiune. Acestea au fost cauzate de inconsistenta politicilor aplicate
alaturi de incordarea structurala si fragilitatea institutionala.
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Cheltuieli sociale ca procent din bugetul de stat si cheltuielile pe categorii
(sanatate, pensii etc.)
Tabelul 5.2

Denumirea indicatorilor| 1995 1996 1997 1998 1999 2000

Cheltuieli sociale
ca procent din PIB 9,7 10,7 11,1 13,8 14,5 13,9
Cheltuieli sociale
publice ca procent din 29,7 31,4 32,9 39,3 41,8 39,2
bugetul statului
Cheltuieli cu somajul
ca procent din bugetul 2,1 1,8 3,8 4,1 473 33
statului
Cheltuieli totale
cu sanitatea ca 9,4 8,8 8,2 8,8 11,1 11,0
procent din bugetul
statului

Fondul asigurarilor
publice de sanatate | = --—- = - = - 5,6 8,4 9,0
ca procent din bugetul
de stat

Cheltuieli cu
asigurarile sociale ca 18,2 20,8 20,9 26,4 26,4 25,0
procent

din bugetul de stat
Pensii ca procent
din bugetul de stat 16,06 15,47 14,46 18,37 19,05 18,02

Sursa: Legea bugetului asigurarilor sociale de stat pentru 1995-2000

Principalul factor, care a indus incertitudine in climatul de afaceri si a
condus la o imagine neatractivd a economiei romanesti, a fost inflatia care s-a
mentinut la cote ridicate, cu momente de expansiune intre 1996-1998. Intrzierile
in privatizarea serviciilor de utilitdti publice i a marilor intreprinderi de stat,
impreund cu un proces de restructurare extrem de lent, alimentat de politicile de tip
»Stop and go” ale reformei au adus economia Roméniei in pragul unei crize majore
in 1999. Pozitia foarte slaba pe care o avea tara pe pietele financiare internationale
si lipsa de credibilitate cereau o strategie economicad bine gandita, care sa sparga
ciclul recesiunilor si sa readuci perspectiva unei cresteri durabile. incepand cu anul
2001 s-a Inregistrat o usoara crestere care a demonstrat ca acest trend pozitiv a fost
sustinut de catre un nou set de politici economice mai eficiente.

Cu scopul de a induce o credibilitate mai ridicata in mediul de afaceri, de a
stabiliza asteptarile sociale pozitive si de a evita alte cicluri de boom si recesiune,

.....

ce privesc politicile economico-sociale.
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Indicatori demografici

Schimbarile, care au avut loc incepand cu anul 1989 in cadrul sistemului
politic si economic, in viata sociald si in mentalitatea oamenilor, au influentat
comportamentul demografic al populatiei.

Sporul negativ si rezultatul negativ al balantei migratiei externe au cauzat o
reducere a valorii absolute a populatiei de-a lungul intregii perioade 1990-2002°,
astfel ca la sfarsitul anului 2002 populatia Romaniei era de 22.390.400 persoane.

Structura pe grupe de varstd a populatiei reflectda un proces lent, insa
continuu, de imbatranire demografica, cauzat in principal de fertilitatea scazuta si
relativa a populatiei tinere (sub15 ani) si la o pondere ridicata a populatiei in varsta
de 65 de ani si peste

Fertilitatea

Intre anii 1995-1997, fertilitatea a inregistrat cele mai scizute rate din
ultimele decenii. Din 1998 s-a observat un trend usor crescator al fertilitatii. Acest
lucru s-a datorat si faptului ca avortul este inca principala metoda de planificare
familiald, desi rata avorturilor s-a redus semnificativ in fiecare an. In ultimii ani s-a
inregistrat o proportie mai mare a copiilor ndscuti vii In afara casatoriei
(in 1999-24,1%).

Rata natalitatii; rata neta de reproducere; speranta de viata la nastere
si la varsta de 60-65 de ani

Tabelul 5.3
Indicatori 1995 1996 1997 1998 1999 2000

Rata natalitatii 1,3 1,3 1,3 1,3 1,3 1,3
(Eurostat)
Rata neti 0,62 0,63 0,62 0,62 0,61 0,61
de reproducere (INS)
Speranta de viata 15,3
la femei in varsta 15,1 15,0 15,3 15,3 15,3

de 65 de ani (in ani)
Speranta de viata
la barbati in varsta 12,6 12,5 12,8 12,8 12,8 13
de 65 de ani (in ani)
Speranta de viata

la nastere pentru fete 73,1 73,0 73,0 73,3 73,7 74,2
Speranta de viata
la nastere pentru baieti 65,3 65,2 65,2 65,5 66,1 67,0

Sursa: Anuarul Statistic al tarilor candidate si al tarilor Sud-Est Europene,
2000, Eurostat (95-99)
Anuarul Statistic al Romaniei 2001, INS (2000)

> Anuarul Statistic al tarilor candidate si al tarilor Sud-Est Europene, 2000, Eurostat
(95-99); Anuarul Statistic al Romdniei 2001, INS (2000)



Economie si politici sociale

Principala componenta a sporului national al populatiei si anume rata bruta
a natalitatii a nregistrat o scadere usoard din anul 1997. Totusi, In perioada
1995-2000, rata bruta a natalitatii a inregistrat cel mai scazut nivel din acest secol.

Libertatea fiecarui cuplu de a decide numarul de copii pe care sa il aiba,
costurile economice i sociale ridicate, pe care populatia le-a suportat in perioada
tinerilor, care doreau sa isi intemeieze o familie, instabilitatea sociald si somajul
sunt unele dintre principalele cauze ce au determinat scadderea numarului de nasteri
in fiecare an.

Drept consecinta a schimbarilor din societatea romana, generatiile tinere au
inceput si amane nu numai intemeierea unei familii, ci §i decizia de a deveni
parinti (in 1990 femeile cu varsta sub 30 de ani dadeau nastere in medie la
1,5 copii, iar in 2000 numarul s-a redus la 1,0 copii).

Potrivit tabelului 5.3, speranta de viata a fetelor este mai ridicata decat cea
a baietilor. Diferenta era de 7,8 ani in anul 1995 si s-a mentinut constantd pana in
anul 1998, reducandu-se cu o jumatate de an din 1999 pana in 2000. Speranta de
viata creste usor cu 1,1 ani pentru fete (73,1 in 1995 pana la 74,2 in 2000) si cu
1,7 ani 1n cazul baietilor. Pentru perioada 1995-2000 acest fapt reprezintd o
imbunatatire fata de trendul evident descendent al ultimilor ani. De asemenea,
speranta de viata la varsta de 65 de ani isi mentine aceeasi distributie pe sexe,
trendul fiind usor crescator, determindndu-se astfel cresterea cheltuielilor sociale pe
termen lung.

Structura familiald

In ceea ce priveste familia, aceasta era mai numeroasi inainte de anul
1989, fapt datorat si regimului comunist in cadrul caruia era Incurajatd cresterea
numarului de membri intr-o familie, prin interzicerea avorturilor si a metodelor
contraceptive.

Drept rezultat direct al schimbarilor majore ce au avut loc in societatea
romaneasca, rata casatoriilor s-a modificat considerabil intre anii 1995-2000.

Datorita tranzitiei la economia de piata, schimbarilor conditiilor de viata,
cerintelor in crestere pentru un nivel mai ridicat de calificare si pentru o educatie
adecvata asigurarii unui loc de munca stabil, disparitiei unor avantaje specifice
destinate stimuldrii intemeierii unor noi familii, cat si lipsei unor restrictii asupra
concubinajului, tinerii au fost determinati si amane mariajul. Desi uniunile
consensuale fara casatorie au inceput sa devind mai frecvente, ele nu detin inca o
pondere semnificativa in stilul de viatd al populatiei. Traditiile si valorile sociale
puternice se mentin in favoarea casatoriilor legalizate.

Conform Anuarului Statistic al Roméaniei 2001, INS (2000), varsta medie a
primei casatorii, in 1999, a crescut cu 1,5 ani pentru barbati si cu 1,3 ani in cazul



Protectia sociald

femeilor, comparativ cu anul 1990. In acelasi timp, procentul de indivizi care au
fost casatoriti cel putin o data in cursul vietii a scazut pentru ambele sexe la mai
putin de 70% (comparativ cu 95% pentru barbati si 92% pentru femei in 1990).

Toate acestea au dus la cresterea necesitdtii programelor de protectie
sociala.

In zonele rurale se constati faptul ci, atit femeile cat si barbatii s-au
casatorit la o varstd medie mai scizutd decat populatia din zonele urbane. Acest
lucru s-a datorat pe de o parte importantei pe care tinerii din mediul rural o acorda
traditiei si pe de alta parte faptului ca in acest mediu produsele alimentare, de cele
mai multe ori, sunt obtinute fara a fi suportate costuri materiale.

Divorturile

Atéat 1n cazul barbatilor cat si in cel al femeilor, comparativ cu anul 1995,
s-a Inregistrat o crestere a numarului de divorturi din cadrul tinerilor sub 20 de ani.
Cele mai multe dintre acestea au survenit dupa mai putin de 5 ani de casnicie.

Numarul divorturilor nu a suferit modificari importante in perioada
1995-2000, avand o evolutie oscilatorie si rdménand totusi la un nivel scazut
raportat la mediul european. Acest fapt confirma stabilitatea familiald din
societatea romaneasca.

Analiza divorturilor pe categorii de varsta si sexe a subliniat actualul trend
inregistrat in cazul generatiilor mai tinere de a divorta mai repede.

S-au mentinut diferentieri In cadrul ratei brute a divorturilor pe sexe si
grupe de varsta. In cazul populatiei tinere, sub 25 de ani, cifrele sunt mai ridicate in
cazul femeilor. In categoria de varstd de peste 25 de ani, partial datorita diferentei
de varsta dintre soti, cele mai ridicate rate au fost inregistrate pentru barbati.

Divorturile si indeosebi cresterea acestora este ingrijoratoare pentru ca
presupune apelarea tot mai crescanda la intregul sistem de protectie sociala care, pe
de o parte trebuie sa se raspandeasca, iar pe de altd parte sa se dezvolte.

Migratia

Schimbarile de naturd politicd si sociala din cadrul tarii noastre realizate
indeosebi dupa anul 1989, au determinat crearea unor dispozitii legale referitoare la
libera circulatie a persoanelor. La inceputul acestui deceniu, aceste reglementari au
cauzat un nivel ridicat al migratiei internationale, motivatia economica luand locul
celei politice. Incepand cu anul 1992, numirul de emigranti roméani a depasit
numarul celorlalte nationalitati, pentru prima datd in ultimii 10 ani. Migratia
externd in ultimii ani a fost de asemenea caracterizata de o crestere a numarului de
cetateni strdini care din diverse motive, au intrat in tard pentru perioade lungi de
timp.
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Se constatd un numadr redus al azilantilor si al persoanelor care au obtinut
in mod legal statutul de refugiat. Totusi, exista un trend crescator al numarului de
cetdteni straini care au intrat ilegal in tard sau ale caror vize temporare expirasera.
Balanta negativd a migratiei externe a contribuit in mod direct la scaderea
numarului populatiei din 1989. Trebuie remarcat ca, la inceputul anului 1995,
sporul natural negativ a depdsit in intensitate migratia externa. In ultimii ani,
structura emigrarii din Romania a Inregistrat caracteristici diferite.

Cei care aveau un nivel educational sau de calificare ridicata erau, in mare
parte, emigranti legali. In urmitorii ani se asteaptd o crestere a intensitatii migratiei
externe, in special a emigratiei si o limitare a emigratiei ilegale, conform
conventiilor internationale la care Roméania a aderat. Migratia externd va influenta
intr-o masura redusa evolutia, respectiv reducerea numarului populatiei in viitor.

Structura pe categorii de varstd a populatiei reflectd un proces lent, insa
continuu de imbatranire demografica, cauzat in principal de fertilitatea redusa, ce a
rezultat Intr-o reducere absoluta si relativa a populatiei tinere (in varstd de pana la
15 ani) si intr-un procent ridicat al populatiei Imbatranite in varsta de 65 de ani si
peste.

In perioada de tranzitie s-a inregistrat o evolutie economica si sociald
dificila care a influentat intr-o masura ridicata nivelul indicatorilor demografici, in
special sdndtatea populatiei. Cresterea nivelului mortalitatii din ultimii 7 ani
plaseaza Romania 1n grupul térilor cu o rata brutd a mortalitatii ridicata.

Aceste aspecte sunt ingrijoratoare pentru viitorul Romaniei din punct de
vedere al protectiei sociale pentru ca denotd o crestere semnificativa a importantei
acesteia, iar tara noastra nu este tocmai o tara bogata.

Indicatorii prezentati pot influenta intr-o masurd mai mare sau mai mica
politicile de protectie sociala, de aceea trebuie sa se acorde o oarecare importanta
fiecarui factor in parte, dar intr-o relatie de interdependenta.

5.1.2 Prestatiile sistemului de protectie sociali

In Romania existi o multitudine de programe de protectie si asistentd
sociala atat sub formd de transferuri banesti (pensii, alocatii, ajutoare,
indemnizatii,etc.), cat si servicii (masuri active de combatere a somajului, cantine
sociale, camine atelier si camine spital pentru copii, cdmine pentru batrani si
pensionari, cdmine spital pentru bolnavi cronici etc.). Transferurile banesti detin
cea mai mare pondere din totalul fondurilor destiante protectiei sociale (97%) si pot
fi grupate in trei mari categorii: asigurarile sociale, alocatiile familiale si prestatii
de asistentd sociala (vezi Anexa 5.1).



Protectia sociald

5.1.2.1 Sistemul asigurarilor sociale

Din cele mai vechi timpuri oamenii au avut grija de a economisi o parte
din resursele lor materiale in scopul de a depdsi anumite evenimente calificate
drept riscuri sociale, cum ar fi bola, maternitatea, invaliditatea, batranetea,
accidentele de munca si bolile profesionale, somajul etc. Mutatiile produse in viata
economica si politicd din Romania au deschis calea unor transforméri in domeniul
asigurarilor sociale, proces care a acutizat si amplificat sarcinile sociale ale statului.
Organizarea si finantarea asigurarilor sociale in conditiile tranzitiei la economia de
piata, pornind de la experienta tarilor occidentale dezvoltate din punct de vedere
economic si de la realitatile concrete din tara noastra, urmareste sa raspunda celor
mai stringente probleme impuse de restructurarea economicid si de necesitatile
diverselor categorii sociale.

Prin asigurdri sociale (engl. social insurance, fr. assurance sociale) se
intelege forma de ocrotire a oamenilor muncii, constind in acordarea de
ajutoare materiale §i asistentd medicald in cazuri de boald, in trimiterea la
odihnd sau la curd®, sau acea parte a relatiilor social-economice si bdanesti cu
ajutorul cdarora — in procesul repartitiei produsului intern brut — se formeaza, se
repartizeazd si se utilizeazd fondurile banesti necesare ocrotirii obligatorii a
salariatilor si pensionarilor in regiile autonome, societitilor comerciale din
reteaua cooperatiei de consum, a membrilor cooperativelor mestesugaresti si
asociatiilor agricole a avocatilor, a taranilor, a mestesugarilor cu ateliere proprii,
a intreprinzdtorilor particulari, a slujitorilor cultelor, a personalului casnic care
lucreazd la persoane fizice, a persoanelor care deservesc blocurile de locatari,
aflate in incapacitate temporard sau permanentd de muncd, in caz de batrinete
si in alte cazuri previzute de lege’.

Asigurarile sociale fatd de alte tipuri de protectie sociala sunt determinate
si conditionate de raporturile juridice de munca. Forma tipica a asigurarilor sociale
de care beneficiaza persoanele incadrate in baza unui contract de munca in unitatile
de stat si membrii lor de familie. Celelalte sectoare de activitate cu sisteme proprii
de asigurari sociale, elaboreaza reglementéri tindnd seama de principiile legislatiei
referitoare la raporturile juridice bazate pe incheierea contractului de muncad in
unitatile de stat.

Asigurarile sociale, reprezintad cea mai importantd componenta in totalul
transferurilor banesti (88%din totalul transferurilor in 1999 si 83% 1n 2001) si sunt
acordate pe baza contributiei la asigurarile sociale si aparitiei unei situatii bine

6 Dictionar explicativ al limbii romdne, Bucuresti, Editura Academiei Romane, 1984,
p. 56

" Dictionar complet al economiei de piatd, Bucuresti, Editura Societatea Informatia SRL,
1994, p. 37
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precizate cum ar fi viarsta naintatd, somaj, boald, maternitate etc. Asigurarile
sociale cuprind: pensiile, asigurdrile de boald, prestatiile familiale de maternitate,
asigurarea de somaj si alte drepturi de asigurari sociale cum ar fi cele in caz de
deces. Acestea cuprind la randul lor cateva tipuri de asigurari, vezi Schema 5.1.
Aceste transferuri sunt finantate de la bugetul asigurarilor sociale de stat (pensiile
si celelalte drepturi de asigurari sociale) si din bugetul pentru plata ajutorului de
somaj.

Tipurile de asigurari sociale
pensii de asiguriri sociale de stat pentru limiti de varsta

Schema 5.1

pensii de asiguriri sociale de stat pentru limita de varsta

pensii de invaliditate
A) Pensiil pensia de urmas
\pensia anticipata

pensia anticipata partiala

ajutoare pentru incapacitate temporara de munca
Asigurari»B) Asigurﬁr'/' ajutoare pentru prevenirea imbolnavirilor, refacerea
sociale de boala :| | fortei de munci si intirirea sinititii

ajutoare banesti pentru punerea de proteze

C) Prestatii ? indemnizatia de maternitate
de maternitate concediu plitit pentru ingrijirea copilului

D) Asigurarea ajutorul de somaj
de somaj %ajutor de integrare profesionala
alocatia de sprijin
plati compensatorii
E) Alte drepturi ———— ajutor in caz de deces
de asigurari sociale

A) PENSIILE

Sistemele de pensii au drept obiectiv principal asigurarea unui venit de
inlocuire permanent peste o anumitd varstd si protectia in eventualitatea unor
situatii deosebite generatoare de incapacitate temporara de muncd, precum
accidente de munca, boli profesionale sau deces in familie®.

In Romania sistemul de pensii este public, obligatoriu, in mare masura
sistem «plata-pas-cu-pas» cu unica capacitate de a redistribui venitul catre saracii
de-o viata si citre generatiile mai sirace ca grup. In multe tari planurile publice de
pensii au contribuit Intr-adevar la bundstarea varstnicilor, dar potentialul lor

S oM. Tesliuc, Lucian Pop si E.D. Tesliuc, Sardcia si sistemul de protectie sociala, lasi,
Editura Polirom, 2001, p. 74
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redistributiv a fost uneori in beneficiul bogatilor si nu al saracilor sau pentru a ajuta
o generatie pe cheltuiala alteia, acest lucru nu s-a facut pe motive de echitate, iar
costurile sociale — evaziunea, forta de munca, capital si resurse publice gresit
alocate — au fost mai mari. Componenta publicd trebuie sa reducd sdracia prin
fenomenul de redistribuire si solidaritate sociald, sd mareascd venitul celor
varstnici care nu mai pot munci productiv, sa protejeze varstnicii de inflatie si de
alte riscuri, sa asigure asistentd medicala eficienta etc.

Conform noilor reglementari privind sistemul de pensii se propune la nivel
national un sistem de pensii pe trei piloni: pilonul I presupune o pensie publica si
obligatorie; pilonul II presupune un sistem privat si public de pensii, obligatoriu;
pilonul III presupune un sistem privat de pensii, care nu este obligatoriu. Oamenii
trebuie sd inteleagd cd pensia oferitd de sistemul asigurarilor sociale nu este
suficienta, ci este facutd doar pentru a ne acoperi cheltuielile de subzistenta si din
aceasta cauza trebuie sa se gandeascd mai serios la planurile private de pensii, dar
cea mai importantd problema este nivelul de educatie si informare al populatiei,
care a Inceput deja, dar mai poate fi imbunatatit.

Pensia pentru limita de vdrstd se acorda asiguratilor, care Indeplinesc,
cumulativ, la data pensionarii, conditiile privind varsta standard de pensionare si
stagiul minim de cotizare realizat in sistemul public. Varsta standardad de
pensionare este de 60 de ani pentru femei si 65 de ani pentru barbati. Atingerea
varstei standard de pensionare se va realiza in termen de 13 ani de la data intrarii in
vigoare a Legii nr. 19/2000, prin cresterea varstelor de pensionare, pornindu-se de
la 57 de ani pentru femie si de la 62 de ani pentru barbati, cat sunt in prezent.

Stagiul complet de cotizare este de 30 de ani pentru femei si de 35 de ani
pentru barbati. Atingerea stagiului complet de cotizare se va realiza In termen
de 13 ani de la data intrarii in vigoare a Legii nr. 19/2000, prin cresterea acestuia,
pornindu-se de la 25 de ani pentru femei si de la 30 de ani pentru barbati
(vezi Art. 41 — Art. 48)’.

Pentru anumite categorii de asigurati varsta standard de pensionare se
reduce. Este cazul asiguratilor care lucreazd in conditii speciale si deosebite de
munca. In aceste categorii se incadreaza urmdtorii asigurati:

- cei care si-au desfagurat activitatea in subteran cel putin 50%
din timpul normal de muncé si care au realizat un stagiu de
cotizare de cel putin 20 de ani in aceste conditii, beneficiaza de
pensie pentru limitd de varstd Incepand cu varsta de 45 de ani;

9 Legea pensiilor si a altor drepturi de asigurari sociale (Legea nr. 19 /17 martie 2000,
actualizata pana la data de 10 aprilie 2003), Bucuresti, Editura Press, 2004
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- cei care si-au desfasurat activitatea in aviatia civila, respectiv
personalul navigant sau in profesiile artistice prevazute in
anexa nr. 2 din Legea nr. 19/2000 si care au realizat un stagiu
de cotizare de cel putin 25 de ani, beneficiaza de pensie pentru
limita de varstd, cu reducerea varstelor standard de pensionare
cu 15 ani;

cei care gi-au desfagurat activitatea 1n cercetare, explorare,
exploatare sau prelucrare a materiilor prime nucleare si care au
realizat un stagiu de cotizare de cel putin 15 ani in zona I de
expunere la radiatii sau de 17 ani in zona II de expunere la
radiatii beneficiaza de pensie pentru limitd de varsta, indiferent
de varsta;

pentru pesoanele care au desfasurat activititi incadrate in grupa
I'si II de munca, fie se cumuleaza perioadele lucrate in grupa I
si II de munca si se face reducerea conform prevederilor legale
corespunzatoare locurilor de muncd in conditii deosebite,
potrivit tabelului de mai jos, fie se face reducerea varstei pe
fiecare grupa de muncd, alegandu-se reducerea cea mai

avantajoasa.
Stagiul de cotizare Reducerea varstelor
in conditii deosebite standard de pensionare
de munci (ani impliniti) (ani impliniti)
6 1.0
8 1.5
10 2.0
12 2.5
14 3.0
16 3.5
18 4.0
20 4.5
22 5.0
24 5.5
26 6.0
28 6.5
30 7.0
32 7.7
35 8.0

Intr-un interval de 5 ani de la data intrarii in vigoare a Legii nr. 19/2000,
respectiv 01.04.2001 persoanele care au desfasurat activitati incadrate in grupa I de
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muncd, conform legistatiei anterioare pot solicita pensie pentru limitd de varsta
standard de pensionare, conform tabelului de mai jos:

Stagiu de cotizare realizat Reducerea varstelor standard
efectiv, conform legislatiei de pensionare prevazute
anterioare, in grupa I de munca in anexa nr.3
(ani impliniti) (ani) (luni)
4 2 5
6 3 7
8 4 10
10 6 0
12 7 2
14 8 5
16 9 7
18 10 0
20 12 0
22 13 0
24 14 0
26 si peste 15 0

Varstele de pensionare reduse conform tabelului de mai sus nu pot fi mai
mici de 50 de ani. Reducerea varstei prevazuta in tabel se face din varsta anului,
respectiv lunii in care se deschide dreptul la pensie, conform anexei nr. 3 la Legea
nr. 19/2000.

Se reduce varsta standard de pensionare si pentru asiguratii care au realizat,
in conditii de handicap preexistent, stagiul de cotizare prevazut de lege, astfel:

-cu 15 ani, dacd au realizat cel putin o treime din stagiul
complet de cotizare, pentru cei cu handicap grav;

- cu 10 ani, daca au realizat cel putin doud treimi din stagiul
complet de cotizare, pentru cei cu handicap accentuat;

- cu 10 ani, dacd au realizat stagiul complet de cotizare, pentru
cei cu handicap mediu.

Asiguratii nevazatori beneficiazd de pensie pentru limitd de varsta,
indiferent de varstd, dacd au realizat ca nevazitori cel putin o treime din stagiul
compet de cotizare prevazut de lege.

De asemenea, varsta standard de pensionare mai poate fi redusa si datorita
legilor speciale:

- persoanelor persecutate politic de dictatura instauratd cu
incepere de la 6 martie 1945, precum si celor deportate in
straindtate (conform Decretului-lege nr. 118/1990), reducerea
vastei standard de pensionare este de 6 luni pentru fiecare an
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de privare de libertate, de deportare in strainatate dupa data de
23 august 1944 si/sau de prizonierat;

- asiguratii care se Incadreaza in prevederile Legii nr. 42/1990,
reducerea varstei standard este de 5 ani;

- asiguratii care realizeaza in Invatdmant un stagiu de 30 de ani
pentru barbati si 25 de ani pentru femei, reducereca vastei
standard este de 3 ani;

- femeile care au realizat stagiul complet de cotizare si care au
nascut cel putin 3 copii si i-au crescut pana la varsta de 10 ani
beneficiaza de reducerea varstei standard de pensionare astfel:
cu un an pentru 3 copii; cu doi ani pentru 4 sau mai multi copii.

Reducerea véstei, in situatia de mai sus, nu poate fi cumulata cu nici o alta
reducere prevazutd de lege sau de legile speciale si nu poate fi mai mica de 55 de
ani.

Incepand cu data inscrierii la pensie cuantumul pensiei se determina prin
inmultirea punctajului mediu anual realizat de asigurat in perioada de cotizare cu
valoarea unui punct de pensie.

Pentru inscrierea la pensia de limitd de vasta sunt necesare urmatoarele
acte:

cerere pentru inscrierea la pensie pentru limita de vastra;
carnetul de munca (original si copie);

carnetul de asigurari sociale (original si copie);

alte acte prevazute de lege privind vechimea in muncd sau
vechimea in serviciu realizata in alte sectoare de activitate;
livretul militar (original si copie);

diploma de studii (original si copie), adeverinta sau foaia
matricola (copie si original) din care sa rezulte durata normala
si perioada anilor de studii absolviti la zi, precum si certificarea
absolvirii acestora;

- pentru persoanele care au urmat cursurile unor oinstitutii de
invatdmant universitar in strdindtate este necesard dovada
recunoasterii acestora de catre statul roman,;

adeverinta privind sporurile si adaosurile reglementate prin
lege sau prin contractul colectiv/individual de munca;
adeverinta privind conditille de muncd speciale si/sau
deosebite;

dovada certificarii stagiului de cotizare;

procura speciald pentru mandatar (unde este cazul);

adeveerinta din care sd rezulte data 1Incetarii calitatii
de asigurat;
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acte pentru dovedirea calititii de beneficiar al Decretului-lege
nr. 118/1990, Legii nr. 42/1990 etc.
declaratie pe propie raspundere cid solicitanta a nascut si
crescut 3 sau mai multi copii pana la varsta de 10 ani;
certificatele de nastere al copiilor (original si copie);
- alte acte necesare stabilirii dreptului de pensie.

Cererea, impreuna cu actele doveditoare, se depune de cétre solicitant sau
institutia care efectueazd plata drepturilor de somaj, in termen de
90 de zile de la data indeplinirii conditiilor.

Pensia de invaliditate

Au dreptul la pensie de invaliditate asiguratii care si-au pierdut total sau cel
putin jumatate din capacitatea de munca, din cauza: accidentelor de munca, bolilor
profesionale si tuberculozei, bolilor obisnuite si accidentelor care nu au legatura cu
munca (vezi Art. 53 (1) (2) (3) (4)).

In raport cu cerintele locului de muncid si cu gradul de reducere a
capacititii de munca, invaliditatea este:

a) de gradul I, caracterizata prin pierderea totald a capacitatii
de munca, a capacitatii de autoservire, de autoconductie
sau de orientare spatiald, invalidul necesitand ingrijire sau
supraveghere permanenta din partea altei persoane;

b) de gradul I, caracterizeaza prin pierderea totala a capacitatii
de munca, cu posibilitatea invalidului de a se autoservi, de
a se autoconduce si de a se orienta spatial, fard ajutorul
altei persoane;

c) de gradul III, caracterizatd prin pierderea a cel putin
jumadtate din capacitatea de muncd, invalidul putand sa
presteze o activitate profesionald (vezi Art. 54)

Incadrarea sau neincadrarea intr-un grad de invaliditate se face prin decizie
emisd de medicul specializat in expertiza medicalad §i recuperarea capacitatii de
muncd, denumit in continuare de medicul expert al asigurdrilor sociale, in termen
de 30 de zile de la data Inregistrarii cererii, insotitd de documentatia necesara
(Art. 56 (1)-(6)).

Asiguratii care gi-au pierdut capacitatea de munca datoritd unei boli
obisnuite sau unor accidente care nu au legaturd cu munca beneficiaza de pensie de
invaliditate, dacd indeplinesc stagiul de cotizare necesar in raport cu varsta,
conform tabelului de mai jos (vezi Art. 57), in cazul in care invaliditatea s-a ivit ca
urmare a unui accident de munca, boli profesioanele, a tuberculozei, precum si in
situatia 1n care invaliditatea s-a ivit in timpul §i din cauza indeplinirii obligatiilor



Economie si politici sociale

militare, asiguratul poate beneficia de pensie de invaliditate, indiferent de stagiul
de cotizare (Art. 58).

Varsta asiguratului in Stagiul de cotizare necesar
momentul ivirii invaliditatii (ani)

Sub 25 ani 5

25-31 8

31-37 11

37-43 14

43-49 18

49-55 22

Peste 55 25

Pensionarii de invaliditate incadrati in gradul I de invaliditate au dreptul, in
afara pensiei, la o indemnizatie pentru Insotitor, in cuantum fix, iar aceasta nu
poate fi mai mica decat salariul de baza minim brut pe tara (Art. 60).

Pensionarii de invaliditate sunt supusi revizuirii medicale, in functie de
afectiune, la intervale de 6-12 luni, pand la implinirea varstelor standard de
pensionare, la termenele stabilite de casele teritoriale de pensii. In urma acestor
revizuiri, medicul expert poate schimba decizia initiald, dupa caz (Art. 62). La
implinirea varstei standard sau a varstei standard reduse conform legii pentru
obtinerea pensiei pentru limitd de varstd, beneficiarul pensiei de invalidate poate
opta pentru cea mai avantoajoasa dintre pensii (Art. 64).

Calculul pensiei de invaliditate, indiferent de grad, se determind imultind
punctajul mediu anual realizat de asigurat in perioada de cotizare cu valoarea unui
punct de pensie din anul deschiderii drepturilor la care se aplicd indexarile din anul
respectiv.

La stabilirea pensiilor de invaliditate asiguratilor li se acorda un stagiu
potential determinat ca diferentd intre stagiul complet de cotizare si stagiul de
cotizare realizat efectiv pana in momentul Incadrarii intr-un grad de invaliditate.

In cazul asiguratilor care au realizat cel putin jumatate din stagiul de
cotizare necesar, stagiul potential se determina ca diferenta intre stagiul complet de
cotizare §i stagiul de cotizare necesar. Pentru stagiul potential punctajul anual al
asiguratului este: - 0,75 puncte pentru gradul I de invaliditate (handicap grav); -
0.60 puncte pentru gradul II de invaliditate (handicap accentuat); 0.40 puncte
pentru gradul III de invaliditate (handicap mediu).

Stagiul potential rezultat nu poate fi mai mare decat stagiul de cotizare pe
care asiguratul ar fi putut sd il realizeze de la data ivirii invaliditatii pana la
implinirea vérstei la care, in conditiile legii, poate solicita o pensie pentru limita
de varsta.
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In cazul persoanelor care satisfac obligatii militare, elevii, ucenicii si
studentii care si-au pierdut total sau cel putin jumatate din capacitatea de munca
datoritd accidentelor sau bolilor profesionale survenite in timpul si din cauza
practicii profesionale, stagiul potential luat in calcul la stabilirea pensiei de
invaliditate il constituie stagiul complet de cotizare, conform legii.

Actele necesare pentru inscrierea la pensia de invaliditate sunt:

-cerere pentru inscrierea la pensie de invaliditate;

-decizia medicald emisa de medicul expert al asigurarilor
sociale;

-adeverinta din care sd rezulte Incetarea platii indemnizatiei
pentru incapacitate temporara de munca si cuantumul acesteia
(unde este cazul);

-carnetul de munca (original si copie);

-carnetul de asigurari sociale (original si copie);

-alte acte prevazute de lege privind vechimea in munca sau
vechimea in serviciu realizata in alte sectoare de activitate;

-livretul militar (original si copie);

-diploma de studii (original si copie) si foaia matricola (original
si copie) sau adeverinta din care sd rezulte durata normald si
perioada anilor de studii absolviti la zi, precum si certificarea
absolvirii acestora;

-pentru persoanele care au urmat cursurile unor institutii de
invatdmant universitar 1n strdinatate este necesard dovada
recunoasteroii acestora de catre statul roman;

-adeverinta privind sporurile si adaosurile reglementate prin
lege sau prin contractul colectiv/individual de muncad pentru
perioada 01.04.1992-01.04.2001;

-adeverintd privind conditiile de muncad speciale si/sau
deosebite;

-dovada certificarii stagiului de cotizare;

-dovada calitatii de beneficiar al Legii nr. 42/1990, al
Decret-Lege nr. 118/1990 (certificat de luptator si brevet);

-procura speciald pentru mandatar (unde este cazul).

Cererea, Tmpreuna cu actele doveditoare, se depune de cétre solicitant sau
institutia care efectueaza plata drepturilor de somaj, in termen de 90 de zile de la
data indeplinirii conditiilor.
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Pensia de urmas

Au dreptul la pensie de urmas copiii §i sotul supravietuitor, daca persoana
decedata era pensionar sau indeplinea conditiile pentru obtinerea unei pensii
(Art. 65)"°.

Copiii au dreptul la pensie de urmas pand la varsta de 16 ani, daca fisi
continud studiile intr-o formad de Invatdimant organizatd potrivit legii, pana la
terminarea acestora, fara a depasi varsta de 26 de ani. Se acorda pensie de urmas pe
toata durata invaliditatii de orice grad, daca aceasta s-a ivit in perioada in care se
aflau 1n una dintre situatiile de mai sus (Art. 66).

Sotul supravietuitor are dreptul la pensie de urmas pe tot timpul vietii, la
implinirea varstei standard de pensionare, dacd durata casatoriei a fost de cel putin
15 ani. In cazul in care durata casatoriei este mai mica de 15 ani, dar de cel putin
10 ani, cuantumul pensiei de urmas cuvenit sotului supravietuitor se diminueaza cu
0,5% pentru fiecare luna, respectiv 6,0% pentru fiecare an de casétorie in minus
(Art. 67).

Sotul supravietuitor are dreptul la pensie de urmas, indiferent de varsta, pe
perioada in care este invalid de gradul I sau II, daca durata casatoriei a fost de cel
putin 1 an. Sotul supravietuitor are dreptul la pensie de urmas, indiferent de véarsta
si durata casatoriei, dacd decesul sotului sustinator s-a produs ca urmare a unui
accident de munca, a unei boli profesionale sau tuberculozei si daca nu realizeaza
venituri lunare dintr-o activitate profesionald pentru care asigurarea este obligatorie
sau acestea sunt mai mici de o patrime din salariul mediu brut pe economie
(Art. 68).

Cuantumul pensiei de urmas se stabileste prin aplicarea unui procent
asupra punctajului mediu anual realizat de sustinator, in functie de numarul de
urmasi Indreptatiti, astfel: pentru un singur urmas — 50%; pentru 2 urmasi — 75%;
pentru 3 sau mai multi urmasi — 100% (Art. 71, alin. (2)).

Cuantumul pensiei de urmas, in cazul orfanilor de ambii parinti, reprezinta
insumarea drepturilor de urmas, calculate dupa fiecare parinte (Art. 72).

Actele necesare sunt:

-cerere tip;

-certificatul de deces (original si copie), cauza decesului pentru
sustindtorul decedat care nu are calitatea de pensionar;

-adeverinta de studii pentru copii decedatului, care au peste
varsta de 16 ani;

-actul de identitate al solicitantului;

-carnet de munca (original si copie);

Sectiunea a 5-a din Legea pensiilor si a altor drepturi de asigurari sociale
(Legea nr.19 /17 martie 2000, actualizatd pana la data de 10 aprilie 2003) Bucuresti,
Editura Press, 2004



Protectia sociald

-livret militar (original si copie);
-acte de stare civila ale solicitantului si ale urmasilor din care sa
rezulte gradul de rudenie cu decedatul;
-talonul de pensie al decedatului.
Cererea, impreuna cu actele doveditoare, se depune de catre solicitant, n
termen de 90 de zile de la data decesului sustinatorului sau in termen de 90 de zile
de la data indeplinirii conditiilor.

Pensia anticipata

Asiguratii care au depasit stagiul complet de cotizare cu cel putin 10 ani
pot solicita pensia anticipatd cu cel mult 5 ani Tnaintea varstelor standard de
pensionare.

Cuantumul pensiei anticipate se stabileste In aceleasi conditii cu cel al
pensiei pentru limitd de varstd. La implinirea varstelor standard de pensionare
prevazute de Legea 19/2000, pensia anticipatd devine pensie pentru limita de varsta
si se recalculeaza prin addugarea perioadelor asimilate i a eventualelor stagii de
cotizare realizate in perioada de anticipare (Art. 49)"".

Pensia anticipati partiald

Asiguratii care au realizat stagiile complete de cotizare, precum si cei care
au depasit stagiul complet de cotizare cu pand la 10 ani pot solicita pensie
anticipata partiald cu reducerea varstelor standard de pensionare cu cel mult 5 ani.
Cuantumul pensiei anticipate partiale se stabileste din cuantumul pensiei pentru
limita de varsta, prin diminuarea acestuia in raport cu stagiul de cotizare realizat si
cu numdrul de luni cu care s-a redus varsta standard de pensionare (vezi Art. 50)'.

La stabilirea stagiului de cotizare pentru acordarea pensiei anticipate
partiale nu se au 1n vedere perioadele in care asiguratul:

-a beneficiat de pensie de invaliditate;

-a urmat cursurile de zi ale Invatdimantului universitar, organizat
potrivit legii, pe durata normald a studiilor respective, cu
conditiile absolvirii acestora;

-a satisfacut serviciul militar, ca militar in termen sau militar cu
termen redus, concentrat, mobilizat sau in prizonierat.

Cuantumul pensiei anticipate partiale se stabileste din cuantumul pensiei
pentru limita de varstd, prin diminuarea acestuia in raport cu stagiul de cotizare

1 . . . . . L .
Sectiunea a 2-a din Legea pensiilor si a altor drepturi de asigurari sociale (Legea
nr. 19 /17 martie 2000, actualizata pana la data de 10 aprilie 2003), Bucuresti, Editura
Press, 2004
Sectiunea a 3-a din Legea pensiilor si a altor drepturi de asigurari sociale (Legea
nr. 19 /17 martie 2000, actualizata pana la data de 10 aprilie 2003), Bucuresti, Editura
Press, 2004
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realizat i cu numarul de luni cu care s-a redus véarsta standard de pensionare,
conform tabelului de mai jos:

Staoi . . Procentul de diminuare
tagiul de cotizare realizat peste <
. pentru fiecare luna
stagiul standard complet d .. <
de cotizare e anticipare prevazut
o,
in anexa nr. 3 (%)
péndla 1 an 0,50
peste 1 an 0,45
peste 2 ani 0,40
peste 3 ani 0,35
peste 4 ani 0,30
peste 5 ani 0,25
peste 6 ani 0,20
peste 7 ani 0,15
peste 8 ani 0,10
peste 9 si 10 ani 0,05

Asiguratii care au desfagurat activitati in conditii deosebite sau in conditii
speciale de munca, dar care nu se pot pensiona cu reducerea varstei de pensionare
pe aceasti bazi, pot beneficia de pensie anticipati. In aceste cazuri reducerea
varstei standard de pensionare nu poate fi mai mare de 5 ani La Implinirea varstelor
standard de pensionare prevazute de Legea 19/2000, pensia anticipatd partiald
devine pensie pentru limitd de varstd si se recalculeaza prin eliminarea diminuarii
(prevazute la Art. 50) si prin addugarea perioadelor asimilate si a eventualelor
stagii de cotizare realizate in perioada de anticipare (Art. 52).

B. Asigurdrile de boald cuprind: ajutoare pentru incapacitate temporard
de muncd, ajutoarele pentru prevenirea imbolnavirii, refacerea fortei de munca
si intdrirea sandtatii §i ajutoare banesti pentru punerea de proteze.

Ajutoarele pentru incapacitate temporard de muncd. Persoanele care au
dobandit, conform legii, calitatea de asigurat beneficiaza de indemnizatie pentru
incapacitate temporard de munca, fard conditii de stagiu de cotizare, in cazul
accidentelor de munca, bolilor profesionale, boli obisnuite sau accidente in afara
muncii, urgentelor medico-chirurgicale, tuberculozei si bolilor infectocontagioase
din grupa A (lista cuprinzand urgentele medico-chirurgicale, precum si bolile
infectocontagioase din grupa A este stabilitd prin hotardre a Guvernului)
(Art. 98 alin. (3))".

Asiguratii beneficiazd de concediu medical §i de indemnizatie pentru
incapacitate temporard de munca, daca dovedesc incapacitatea temporard de munca
printr-un certificat medical, eliberat conform reglementarilor in vigoare (Art. 100).

13 Legea pensiilor §i a altor drepturi de asigurari sociale (Legea nr. 19 /17 martie 2000,
actualizata pana la data de 10 aprilie 2003), Bucuresti, Editura Press, 2004
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Indemnizatia pentru incapacitate temporara de munca se suporta astfel:
A. de citre angajator, in functie de numarul de angajati avut la data
ivirii incapacitatii temporare de munca, astfel:
a) pana la 20 de angajati, din prima zi pana in a 7-a zi
de incapacitate temporara de munca;
b) intre 21-100 de angajati, din prima zi pand in a
12-a zi de incapacitate temporard de munca;
c) peste 100 de angajati, din prima zi pana in a 17-a zi
de incapacitate temporard de munca.

B. de bugetul asigurarilor sociale de stat, incepand cu:

a) prima zi de incapacitate temporard de munca, in
cazul somerilor si a persoanelor asigurate prin
declaratie sau contract de asigurare sociald; b)

b) ziua urmatoare celor suportate de angajator si pana
la data Incetarii incapacitatii temporare de munca
sau pensionarii (Art. 101).

Durata de acordare a indemnizatiei pentru incapacitate temporara de munca
este de cel mult 180 de zile 1n interval de un an, socotit din prima zi de
imbolnavire.

Incepand cu a 90-zi concediul medical se poate prelungi pana la 180 de
zile, cu avizul medicului expert al asigurarilor sociale. Durata de acordare a
indemnizatiei pentru incapacitate temporard de munca este mai mare in cazul unor
boli speciale, de la 6 luni pana la un an si jumatate in functie de gravitatea bolii
(in cazul tuberculozei meningeald sau operatd, SIDA, cancer de orice tip etc.
(Art. 103 alin. (3), lit. a)-d)).

Cuantumul indemnizatiei pentru incapacitate temporard de munca se
determind prin aplicarea unui procent de 75% la baza de calcul (media veniturilor
lunare din ultimele 6 luni anterioare primei zile de concediu medical inscrise in
certificatul de concediu medical, pe baza carora s-a datorat sau, dupa caz, s-a
achitat contributia individuald de asigurdri sociale in lunile respective, conform
legii si/sau perioadele asimilate, dupa caz, din cele 12 luni din care s-a constituit
stagiul de cotizare). Cuantumul indemnizatiei pentru incapacitate temporara de
munca, determinatd de boala profesionald, accident de munca sau cazuri asimilate
acestuia, tuberculoza, SIDA, cancer de orice tip, precum si de boald
infectocontagioasd din grupa A si urgente medico-chirurgicale, este de 100% din
baza de calcul a indemnizatiei de asigurari sociale (Art. 108).

Medicul curant propune pensionarea de invaliditate daca bolnavul nu a fost
recuperat la expirarea perioadei de acordare a indemnizatiei prevazute de lege.
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In scopul evitiri pensionarii, medicul curant poate propune concediul
medical peste 180 de zile care trebuie aprobat de medicul expert al asigurarilor
sociale (maxim 90 de zile).

Asiguratii a caror incapacitate de munca a survenit in timpul concediului
de odihna beneficiazd de indemnizatii de boala, concediul fiind intrerupt si zilele
neefectuate urmand a fi reprogramate

Indemnizatia pentru incapacitate temporara de muncd cauzatd de boli
profesionale sau accidentele de munca se suporta de angajator din prima zi si pana
la data insdnatosirii sau a pensiondrii. In cazul in care accidentul de munca sau
boald profesionald s-a produs din vina asiguratului indemnizatia se suporta de
bugetul asigurarilor sociale (BAS).

Exemplu de calcul al indemnizatiei pentru incapacitate temporard de
munca:

e 0 persoand asiguratd a sistemului public solicitd acordarea indemnizatiei
pentru incapacitate temporard de muncd pentru perioada inscrisd in
certificatul de concediu medical, respectiv 24.06.2004-30.06.2004;

e 1n luna februarie 2004 a beneficiat de indemnizatie pentru incapacitate
temporara de munca in perioada 05.02.2004 — 13.02.2004, in cuantum
brut de 984.375 lei;

e certificatul de concediu medical prezintd viza de urgentd medico-
chirurgicala (cod indemnizatie de asigurari sociale de stat 07);

e baza de calul a indemnizatiei se determind ca medie a veniturilor lunare
din ultimele 6 luni anterioare primei zile de concediu medical
23.06.2004-24.12.2004, astfel:

Luna Venit.ul brut.rea.lizat + N umvﬁr zile
indemnizatie lucratoare
Decembrie 600000 4
Ianuarie 3000000 21
Februarie 1950000 +984375 20
Martie 3000000 21
Aprilie 3000000 21
Mai 3000000 21
Tunie 2285714 16
TOTAL 17820089 124

e media zilnica a bazei de calcul: 17820089/124 = 143710,40 lei
e calcul indemnizatie bruta pe luna iunie 2003:

143710,40 *100% = 143710,40 lei

143710,40 * 5 zile lucratoare = 718552 lei
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Ajutoarele pentru prevenirea imbolnavirii, refacerea fortei de munca

i intdrirea sanatatii

In scopul prevenirii imbolnavirilor si recuperdrii capacititii de munca, in
sistemul public asiguratii pot beneficia de:

a) indemnizatie pentru trecerea temporara in altd munca;

b) indemnizatia pentru reducerea timpului de munca;

c) indemnizatie pentru caranting;

d) ajutoare pentru procurarea de proteze, si de alte produse
ortopedice, care nu sunt suportate, potrivit legii, de la
asigurdrile sociale de sdnatate;

e) tratament balnear care nu este suportat, potrivit legii, de la
asigurdrile sociale de sdnatate;

f) reabilitare profesionald;

g) bilete de odihnd pentru asiguratii unitatilor in care nu este
reglementatd constituirea fondului social, potrivit legii
(potrivit Ordonantei de urgentd nr.147 din 31 octombrie
2002 si publicata in Monitorul Oficial nr.821 din
13 noiembrie 2002, se recupereaza de la bugetul de stat
dupa deducerea cotei de participare individuala, stabilita in
conditiile prevazute de lege) (Art. 109).

Indemnizatia pentru reducerea timpului de munca cu o patrime din durata
normald de munca sau indemnizatia pentru trecerea temporara in altd munca, din
cauza bolii sau a accidentului, se acorda la propunerea medicului curant, cu avizul
medicului expert al asigurarilor sociale pentru cel mult 90 de zile intr-un an
calendaristic, in una sau mai multe etape.

Cuantumul lunar al acestor indemnizatii este egal cu diferenta dintre baza
de calcul a indemnizatiei de asigurari sociale i venitul salarial brut realizat de
asigurat la noul loc de munca sau prin reducerea timpului normal de munca, fara a
depasi 25% din baza de calcul.

Indemnizatia pentru carantind se acorda asiguratilor cirora li se interzice
continuarea activitatilor din cauza unor boli contagioase, pe durata stabilitd in
certificatul eliberat de inspectorul teritorial de sandtate publicd. Cuantumul lunar al
indemnizatiei pentru carantina reaprezintd 75% din baza de calcul (determinata ca
medie a veniturilor lunare din ultimele 6 luni, pe baza carora s-a datorat sau, dupa
caz, s-a achitat contributia individuala de asigurari sociale in lunile respective)
(Art. 113).

Asiguratii aflati in incapacitate temporard de muncd pe o perioada mai
mare de 90 de zile, precum si pensionarii de invaliditate pot beneficia de tratament
balnear si reabilitare profesionald, In conformitate cu prevederile programului
individual de recuperare stabilit de medicul expert al asigurarilor sociale. Durata
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tratamentului balnear este de 15-21 de zile si se stabileste de medicul expert al
asigurarilor sociale, in functie de tipul afectiunii si de natura tratamentului.
Contravaloarea biletelor pentru tratament balnear se suporta integral din bugetul
asigurarilor sociale de stat. Pot beneficia de tratament balnear si alte categorii de
pensionari si asigurati, in limitele fondului alocat pentru tratament balnear, cu
suportarea de catre beneficiar a unei parti din costul biletului de tratament balnear.
Plata serviciilor aferente biletelor de tratament balnear si biletelor de odihna
utilizate se realizeazd de CNPAS' (Art. 117)

Ajutoare bdnesti pentru punerea de proteze, de aceste ajutoare beneficiaza
persoane asigurate (contracte pe perioadd nedeterminatd), pensionari, someri,
IOVR, beneficiari de asistenta sociala.

Asiguratului i se restituie o parte din costul protezei (la pretul cel mai ieftin
produs). Dacé asiguratul suferd un accident de munca costul se restituie 100%.
Aceste ajutoare sunt finantate de la bugetul de stat, bugetul asigurarilor sociale de
stat, Fondul special pentru persoane cu handicap, Fondul national de solidaritate.

C. Prestatiile de maternitate cuprind: indemnizatia de maternitate §i
concediul plitit pentru ingrijirea copilului §i sunt achitate din fondurile de
asigurdri.

Indemnizatia de maternitate

Asiguratele au dreptul, pe o perioadd de 126 de zile calendaristice, la
concediu pentru sarcind si lauzie, perioada in care beneficiazd de indemnizatie de
maternitate. De aceleasi drepturi beneficiazd si femeile care au incetat plata
contributiei de asigurari sociale, In conditiile prezentei legi, dar care nasc in termen
de 9 luni de la data pierderii calitdtii de asigurat (Art. 118).

Concediul pentru sarcina se acorda pe o perioadd de 63 de zile inainte de
nagtere, iar concediul pentru lduzie pe o perioadd de 63 de zile dupa nastere.
Acestea se pot compensa intre ele, in functie de recomandarea medicului si de
optiunea persoanelor beneficiare. Persoanele cu handicap asigurate beneficiaza, la
cerere, de concediu pentru sarcini, incepand cu luna a 6-a de sarcina. In cazul in
care copilul se naste mort sau moare in perioada concediului de lauzie,
indemnizatia de maternitate se acorda pe toatd durata acestuia (Art. 120).

Cuantumul lunar al indemnizatiei de maternitate este de 85% din baza de
calcul a indemnizatiei (media veniturilor lunare din ultimele 6 luni anterioare
primei zile de concediu medical inscrise in certificatul de concediu medical, pe
baza cirora s-a datorat sau, dupa caz, s-a achitat contributia individuald de asigurari
sociale in lunile respective si/sau perioadele asimilate, dupa caz, din cele 12 luni

'Y CNPAS - Casa Nationala de Pensii si asigurari sociale
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din care s-a constituit stagiul de cotizare). Indemnizatia de maternitate se suporta
integral din bugetul asigurarilor sociale de stat.
Exemplu de calcul al indemnizatiei de maternitate:

» o0 persoand asiguratd a sistemului public solicitd acordarea
indemnizatiei de maternitate, pe baza certificatului medical eliberat
de medicul de specialitate sau de medicul de familie, incepand cu
data de 15.08.2004;

» baza de calcul a indemnizatiei se determina ca medie a veniturilor
lunare din ultimele 6 luni anterioare primei zile de concediu de
sarcina si lauzie 14.08.2004-15.02.2004, astfel:

Luna Venitul brut realizat Numar zile lucritoare
Februarie 2500000 10
Martie 5000000 21
Aprilie 5000000 21
Mai 5000000 21
Tunie 5000000 21
Tulie 5000000 23
August 2380952 10
TOTAL 29880952 127

» media zilnica a bazei de calcul: 29880952/127 = 235283,08 lei
» calcul indemnizatie bruta pe luna augist 2003:

235283,08%85% = 199990,62 lei
199990,62*11 zile lucratoare = 2199897 lei

Actele necesare pentru plata indemnizatiei de maternitate sunt:

cererea tip (anexa nr.39);
certificatul medical si, dupa caz, certificatul de
persoana cu handicap emis in conditiile legii.

Calculul si palata indemnizatiei de maternitate se fac pe baza anexei nr.39
si certificatului medical, care constituie ordin de plata, lunar de catre:

persoanele juridice sau fizice la care isi desfasoara
activitatea personalul angajat pe baza de contract
individual de munca, precum si persoanele juridice
la care isi desfdsoard activitatea functionarii publici,
cel mai tarziu odata cu lichidarea drepturilor salariale
pe luna respectiva;

autoritatea electivd, executivd, legislativa sau
judecdtoreascd 1n cadrul careia persoanele sunt
numite sau isi desfdsoard activitatea in functii
elective, pe durata mandatului;
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- organizatiile cooperatiei mestesugaresti unde 7isi
desfasoara activitatea membrii cooperatori;

- institutia care administreazd bugetul asigurarilor
pentru somaj, in termen de 3 zile de la data
depunerii certificatului medical;

- casele teritoriale de pensii, in termen de 3 zile de la
data depunerii certificatului medical, pentru
persoanele asigurate cu declaratie si contract de
asigurare.

Indemnizatia pentru cresterea copilului sau ingrijirea copilului bolnay

Beneficiaza de concediu si indemnizatie pentru cresterea copilului pana la
implinirea varstei de 2 ani si in cazul copilului cu handicap panad la implinirea
varstei de 3 ani. Concediul si indemnizatia pentru ingrijirea copilului bolnav in
varsta de pana la 7 ani, iar in cazul copilului cu handicap, pentru afectiunile
intercurente, pana la implinirea varstei de 18 ani (Art. 121).

Beneficiaza, la cerere, de indemnizatia pentru cresterea copilului, optional,
unul din parinti sau sustinatorul legal al copilului, dacd indeplineste conditiile
stagiului de cotizare, cel putin 10 luni in ultimele 12 luni anterioare producerii
nasterii.

Parintele beneficiar are obligatia sd depuna platitorilor de drept o declaratie
pe propria raspundere, din care sd rezulte ca celalalt parinte nu beneficiazd de
indemnizatie. Concediul si indemnizatia se acorda pe baza certificatului de nastere
si in functie de handicapul copilului.

Cuantumul lunar este de 85% din baza de calcul determinata ca medie
a veniturilor lunare din ultimele 10 luni anterioara nasterii.

De la 1 ianuarie 2004, s-a schimbat modul de calcul al indemnizatiei pentru
cresterea copilului pand la Tmplinirea varstei de 2 ani. Concediul §i indemnizatia
pentru cresterea copilului pana la 2 ani se acordd mamei sau tatalui, daca au o
vechime de cel putin 10 luni, daca solicitantii sunt asigurati ai sistemului public
dupa data de 17.03.2003. Indemnizatia nu se mai acorda in functie de salariu, ci se
acorda o suma fixa de 6,5 milioane lei pe luna.

Baza de calcul a indemnizatiei de maternitate a ramas neschimbata, fiind
85% din media veniturilor lunare din ultimele 6 luni anterioare primei zile de
concediu medical, iar durata este aceeasi.

Indemnizatia pentru cresterea copilului sau ingrijirea copilului bolnav se
suporta integral din bugetul asigurarilor sociale de stat.

Exemplu de calcul al indemnizatiei pentru cresterea copilului pana la
implinirea varstei de 2 ani si, In cazul copilului cu handicap, pand la Tmplinirea
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varstei de 3 ani pentru drepturile stabilite pana la 31.12.2003:

persoana asiguratd a sistemului public anterior datei de
17.03.2003, solicitd acordarea indemnizatiei pentru
cresterea copilului incepand cu data de 01.08.2003;

in perioada 03.04.2003-31.07.2003 a beneficiat de
concediu de sarcina si lauzie;

data nasterii copilului: 27.05 2003;

baza de calcul a indemnizatiei se determind ca medie a
veniturilor lunare din ultimele 6 luni anterioare datei
nagsterii copilului 26.05.2003-27.11.2002, astfel:

L Venitul brut realizat + Numar zile
una . . . . o
indemnizatie maternitate | lucratoare
Noiembrie 187252 lei 3
Decembrie 7774234 lei 20
Ianuarie 7140000 lei 21
Februarie 7140000 lei 20
Martie 5000000 lei 21
Aprilie 4353289 lei 21
Mai 3468986 lei 17
TOTAL 35063761 lei 123

media zilnica a bazei de calcul:
35.063.761/123 = 285.071,23 lei

calcul indemnizatie bruta pe luna august 2003:
285.071,23*85% = 242.310,54 lei
242.310,54*21 zile lucratoare = 5.088.521 lei

Exemplu de calcul al indemnizatiei pentru cresterea copilului pana la

implinirea varstei de 2 ani si, In cazul copilului cu handicap, pana la Tmplinirea
varstei de 3 ani pentru drepturile stabilite dupa 01.01.2004:

e persoana asiguratd a sistemului public, solicita acordarea
indemnizatiei pentru cresterea copilului incepand cu data de
06.01.2004;

e 1n perioada 15.09.2003-05.01.2004 a beneficiat de concediu de
sarcind si lauzie;

e data nasterii copilului: 15.11.2003;

e baza de calcul a indemnizatiei pentru cresterea copilului pana la
implinirea varstei de 2 ani o constituie salariul mediu brut

utilizat la fundamentarea bugetului asigurdrilor sociale de stat

si aprobat prin legea bugetului asigurarilor sociale de stat, astfel:

7.682.000%85% = 6.529.700 lei
Documentele necesare pentru plata indemnizatiei pentru cresterea
copilului pana la implinirea varstei de 2 ani, si in cazul copilului cu handicap pana
la implinirea varstei de 3 ani sunt: cererea tip (anexa nr. 39) si livretul de familie
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sau certificatul de nastere al copilului si dupa caz, certificatul de persoand cu
handicap emis in conditiile legii.

Périntele sau sustindtorul legal care beneficiazd de indemnizatie are
obligatia sa depuna lunar platitorului de drepturi o declaratie pe propria raspundere,
care sa ateste ca celalalt parinte nu exercitd concomitent acelasi drept. Tatél sau
sustinatorul legal care solicitd indemnizatia pentru cresterea copilului, in decurs de
126 zile calcutate de la nasterea copilului, are obligatia sa depund platitorului de
drepturi o declaratie pe propria raspundere, din care s rezulte cd mama copilului
nu beneficiaza de concediu de maternitate.

Exemplu de calcul al indemnizatiei pentru ingrijirea copilului bolnav in
varsta de pana la 7 ani sau a copilului cu handicap cu afectiuni intercurente pana la
implinirea varstei de 18 ani:

e 0 persoana asiguratd a sistemului public solicitd acordarea
indemnizatiei pentru ingrijirea copilului bolnav in varsta de
pana la 7 ani pentru perioada Inscrisa in certificatul de concediu
medical, respectiv 14.07.2003-25.07.2003;

e a beneficiat de indemnizatie pentru cresterea copilului pana la
implinirea varstei de 2 ani pana la data de 08.04.2003;

e a benediciat de indemnizatie pentru incapacitate temporara de
munca in perioadele:

10.04.2003 - 23.04.2003 2677716 lei
19.05.2003 —30.05.2003 2721914 lei
16.06.2003 —27.06.2003 2745875 lei

e baza de calcul a indemnizatiei se determind ca medie a
veniturilor lunare din ultimele 6 luni anterioare primei zile de
concediu medical 13.07.2003-14.01.2003, astfel:

Luna Venitul brut realizat + indemnizatii Numvar zile
’ lucratoare
Ianuarie 3763242 14
Februarie 5376060 20
Martie 5842433 21
Aprilie 1428570+1669267+2677716 21
Mai 3142854+2721914 21
Tunie 3142854+2745875 21
Tulie 2347826 9
TOTAL 34858611 127

e media zilnica a bazei de calcul:
34858611/127 = 274477,25 lei

e calcul indemnizatie bruta pe luna iulie 2003:
274477,25*85% = 233305,66 lei
233305,66*10 zile lucratoare = 2333057 lei
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Documentele necesare si calculul indemnizatiei pentru ingrijirea copilului
bolnav se face lunar, asemanator indemnizatiei pentru cresterea copilului.

D. Asigurarea impotriva gomajului cuprinde patru tipuri de prestatii in
bani: ajutorul de somaj, ajutorul de integrare profesionalid a absolventilor,
alocatia de sprijin pentru somerii pe termen lung si plitile compensatorii pentru
persoanele disponibilizate prin concedieri colective.

Ajutorul de somaj

In Romania, Legea nr. 1/1991 privind sistemul asigurarilor pentru somaj si
stimularea ocuparii fortei de munca a fost modificata cu Legea nr. 76/2002, care a
intrat In vigoare la 1 martie 2002, iar prin HG nr. 174/2002 au fost aprobate
Normele metodologice de aplicare ale acestei legi.

Conform Legii nr.76/2002 pot beneficia de ajutor de somaj persoanele al
caror contract de munca a fost desfacut pentru motive neimputabile lor si care au
contribuit la fondul de somaj cel putin 6 luni din utimele 12 luni; absolventilor de
invatamant care, in termen de un an de la absolvire, s-au angajat si nu au beneficiat
integral de ajutor de incadrare profesionald, indiferent de vechimea in munci;
persoanele fizice autorizate sd presteze o activitate individuald si membrii
asociatiilor familiale dacd au contribuit la constituirea fondului de somaj pe o
perioada de 12 luni in ultimii 2 ani anteriori inregistrarii la oficiile de munca. Nu
pot beneficia de ajutor de somaj persoanele care indeplinesc conditiile de inscriere
la pensie pentru munca depusa si limita de varsta.

Cuantumul indemnizatiei de somaj este o suma fixd, neimpozabila, lunara,
reprezentdnd 75% din salariu de baza minim brut pe tard, in vigoare la data
stabilirii acestuia. Se acorda pe perioade stabilite diferentiat, in functie de stagiul de
cotizare, dupa cum urmeaza:

- 6 luni, pentru persoanele cu stagiu de cotizare de pana la 5 ani, dar nu mai

putin de 1 an;

- 9 luni, pentru persoanele cu stagiu de cotizare cuprins intre 5-10 ani;

- 12 luni, pentru persoanele cu stagiu de cotizare mai mare de 10 ani.

Pentru somerii absolventi ai institutiilor de invatdmant (in varstd de minim
18 ani), absolventi ai scolilor speciale pentru persoane cu handicap, persoane care,
inainte de efectuarea stagiului militar, nu au fost incadrate in munca, si care intr-o
perioada de 30 de zile de la data lansarii la vatra nu s-au putut incadra in munca,
indemnizatia de somaj se acordd pe o perioadd de 6 luni §i este o suma fixa,
neimpozabila, lunara, al cirei cuantum reprezintd 50% din salariul de baza minim
brut pe tara.

Nu beneficiaza de indemnizatii de somaj persoanele care, la data solicitarii
dreptului, refuza un loc de munca potrivit pregétirii sau nivelului studiilor, situat la
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distanta de cel mult 50 km de localitatea de domiciliu, sau refuza participarea la
servicii pentru stimulare ocuparii si de formare profesionala oferite de agentiile
pentru ocuparea fortei de munca.

Ajutorul de integrare profesionala

Pot beneficia de ajutorul de integrare profesionald absolventii unei forme
de invatdmant, in varstd de minim 18 ani, care nu au surse de venit proprii la
nivelul a cel putin jumatate din salariul minim pe tard si care nu au reusit sd se
incadreze Tn munca in termen de 60 de zile de la absolvire; absolventii institutiilor
de invatdmant in varsta de cel putin 16 ani, daca nu au sustinatori legali, tinerii care
inainte de efectuarea stagiului militar nu au fost incadrati cu contract de munca, si
care intr-o perioada de 30 de zile de la terminarea stagiului militar nu au putut sa se
angajeze; absolventii scolilor speciale pentru handicapati, care nu au loc de munca
si care sunt luati In evidenta oficiilor de munca, imediat dupa absolvire.

Cuantumul ajutorului de integrarea profesionald se calculeazd in
urmatoarele cote procentuale: 60% din salariul de bazd minim brut pe economie, in
cazul persoanelor care provin din randul absolventilor de Invatamant
preuniversitar, profesional sau de ucenicie; 70% pentru absolventii unei institutii de
invatamant superior.

Pentru a primi ajutorul de integrare, absolventii trebuie sia facd dovada
preocuparilor lor pentru incadrarea in munca, respectiv sa se inscrie la oficiile de
munca. Ei au obligatia sd urmeze cursurile de calificare, recalificare organizate de
directiile de munca si protectie sociald, iar la absolvire sa se incadreze in unitatile
la care sunt repartizati. In caz contrar, ei sunt obligati sa pliteasca cheltuiclile de
scolarizare.

Alocatia de sprijin

Pot beneficia de alocatie de sprijin persoanele care au beneficiat de ajutor
sau de integrare profesionala si sunt lipsite de mijloace de intretinere pe o perioada
de maximum 18 luni.

Cuantumul sdu este diminuat si are ca scop asigurarea unui venit minim de
trai, se acordd In sumi fixa, egald cu 60% din salariul de bazd minim brut pe
economie pentru toti cei indreptatiti.

Pentru a primi alocatia de sprijin trebuie indeplinite simultan urmétoarele
douad conditii:

- persoanele respective, impreund cu membrii familiei, s nu
detina terenuri agricole;

- sd nu realizeze, Impreund cu membrii familiei, un venit mediu
lunar, pe membru de familie, de cel putin 60% din salariul de
baza minim brut pe economie.
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Cei care beneficiaza de ajutor de somaj, ajutor de integrare profesionala
sau alocatie de sprijin, vor beneficia si de alocatia pentru copii, de asistenta
medicald gratuitd, de compensarea unei parti din pretul medicamentelor si de alte
drepturi de asigurdri sociale prevdzute de lege pentru persoanele incadrate in
munca, inclusiv de pensia de invaliditate. Toate aceste drepturi banesti de care
beneficiazd somerii nu sunt impozitabile si nu pot face obiectul executdrii silite
pentru alte debite decét cele provenite din acordarea necuvenitid a ajutorul de
somaj, ajutorul de integrare profesionala sau alocatia de sprijin.

Aplicarea masurilor pasive ale politicii de ocupare a fortei de munca, mai
ales n regiunile cu o ratd Tnaltd a somajului, este o conditie esentiala de mentinere
a linistii sociale si de evitare a conflictelor si proceselor sociale care nu fac decat sa
distrugd potentialul economic al regiunii. Evident cd, aceste masuri nu pot
compensa functiile muncii dincolo de cea a asigurarii unui venit pentru individ, dar
contribuie la mentinerea capacitatii de munca a oamenilor, din momentul in care
acestia isi pierd locul de munca si pana isi gasesc altul nou. Cuantumul acestor
ajutoare precum si perioada de acordare trebuie stabilite astfel incat, somerul sau
persoana in cauza sa fie stimulat sa isi gdseasca un loc de munca imediat, pentru
cd, amanarea gasirii unui loc de munca va duce, in timp, la scaderea capacitatii de
munca, la pierderea deprinderile si a cunostintelor acumulate si mai grav la
instalarea unor stari de depresii care 1l vor descuraja in gasirea unui loc de munca.

D. Alte drepturi de asigurari sociale de tipul ajutorului de deces

In cazul decesului asiguratului sau al pensionarului beneficiaza de ajutor de
deces o singurd persoand care poate fi, dupa caz, sotul supravietuitor, copilul,
parintele, tutorele, curatorul, mostenitorul, in conditiile dreptului comun, sau, in
lipsa acesteia, oricare persoana care dovedeste ca a suportat cheltuielile ocazionate
de deces.

Cuantumul ajutorului de deces se stabileste anual prin legea bugetului
asigurarilor sociale de stat i nu poate fi mai mic decat valoarea salariului mediu
brut pe economie prognozat si facut public de catre CNPAS.

Pentru anul 2003 cuantumul ajutorului de deces a fost de 6.962,000 lei iar
pentru anul 2004 cuantumul ajutorului de deces este de 7,682,000 lei.

Asiguratul sau pensionarul beneficiazd de ajutor de deces in cazul
decesului unui membru de familie aflat in Intretinerea sa si care nu are un drept
propriu de asigurari sociale. Cuantumul ajutorului de deces in acest caz reprezinta
jumatate din cuantumul prevazut pentru asigurati (Art. 126, Art. 127).

Dreptul asiguratilor la ajutorul de deces nu este conditionat de indeplinirea
stagiului de cotizare si este suportat din bugetul asigurarilor sociale de stat si se
acorda, la cerere, pe baza certificatului de deces.
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Ajutorul de deces se achitd in termen de 24 de ore de la solicitare de catre:

e angajatori, In cazul decesului asiguratului salariat, respectiv al unui
membru de familie al acestuia;

e institutia care gestioneaza bugetul asigurdrilor pentru somaj, in cazul
decesului somerului, respecitiv al unui membru de familie al acestuia;

e casa teritoriald de pensii, In cazul decesului pensionarului sau al
asiguratului cu declaratie sau contract de asigurare sociala, respectiv al
unui membru de familie al acestora.

Ajutorul de deces se achitd de un singur platitor de drepturi de asigurari
sociale, acesta avand obligatia ca dupa efectuarea plitii sd Inscrie pe versoul
certificatului de deces original mentiunea ,, ACHITAT”, data, semnatura si
stampila.

Prestatiile sociale prezentate fac parte din categoria asigurarilor sociale si
sunt astfel realizate incat sa contribuie la prevenirea si combaterea saraciei. Chiar
daca sistemul actual de asigurari sociale nu este perfect, se incearcad in permanenta
sd se perfectioneze pentru a acoperi o ponderere din ce In ce mai mare a
categoriilor defavorizate.

5.1.2.2 Alocatiile familiale

Alocatiile familiare sunt programe acordate tuturor, fara obligatia achitarii
vreunei contributii, indiferent de venitul beneficiarului sau al familiei acestuia. in
Romania existd cateva programe, care intrd in aceastd categorie: alocatia de stat
Dpentru copii, indemnizatia de nastere, ajutorul pentru familiile cu mulfi copii.

Alocatia de stat pentru copii — este un ajutor cu caracter universal care se
acorda tuturor copiilor intre 0-16 ani, sau pana la 18 ani, dacd urmeaza o forma de
invatamant prevazuta de lege, ori sunt copii handicapati. Pentru copii de vérsta
scolara alocatia este conditionatd de frecventarea scolii, in limita a 40 de absente
nemotivate lunar. Cuantumul alocatiei de stat pentru copii este in suma fixa lunara,
indexabild, iar pentru copii handicapati se mareste in procent de 100% fatd de
ceilalti copii. Fondurile provin de la Bugetul de Stat si se administreaza prin
Ministerul Muncii si Protectiei Sociale si Ministerul Educatiei Nationale. Astazi,
alocatia pentru copii este de 210.000 lei pentru copii sanatosi si 420.000 lei pentru
copii handicapati.

Alocatia pentru copii este unul dintre putinele programe al caror numar de
beneficiari, datoritd cresterii negative a populatiei, este in scadere, iar un motiv de
ingrijorare 1l constituie insd cuantumul alocatiei si absenta progresivitatii acesteia
(vezi Fig. 5.1). Astfel, alocatia pentru copii a inregistrat o crestere progresiva din
1995 pana in 2004, dar raportata la rata inflatiei aceasta s-a erodat forte mult.
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Actele normative care stau la baza alocatiei pentru copii sunt: Legea
61/1993 si revizuita si Ordonanta Guvernului 24/1997. Aceste prestatii au fost
acordate unui numar de 4.835.606 copii, reprezentaind 0,63% din PIB
(vezi Tabelul 5.4).
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Sursa: Anuarul Statistic, 2003
Figura 5.1 Evolutia alocatiei pentru copii 1995-2004

Indemnizatia de nastere se acordd mamelor la nastere incepand cu al
doilea copil. Cuantumul ei este 1.400.000 lei indexabil pentru fiecare dintre primii
patru copii nacuti vii si are caracter de recompensa.

Acordarea dreptului si plata alocatiei pentru copiii nou nascuti se realizeaza
pe bazd de cerere si acte doveditoare, prin dispozitie a primarului localititii in a
carei razd domiciliazd mama sau, dupd caz, unde a fost inregistratd nasterea
copilului. Alocatia se acorda o singura data pentru fiecare copil nascut viu.

Alocatia se poate acorda reprezentantului legal al copilului atunci cand
mama nu este In situatia de a beneficia de acest drept. Cuantumul alocatiei se
indexeaza prin hotarare a Guvernului.

Actele normative: Legea 67/1995, Legea 416 din 18 iulie 2001

Ajutorul pentru familiile cu multi copii este o alocatie suplimentara pentru
familiile cu copii care au in intretinere doi sau mai mulfi copii. Cuantumul este
diferit in functie de numarul de copii, 50.000 lei pentru familiile cu doi copii,
100.000 pentru familiile cu 3 copii, 125.000 pentru familiile cu peste 3 copii.
Pe langa aceste sume de bani se ofera diferite facilitdti de suport pentru ingrijire
copiilor: crese, gradinite, scoli cu orar prelungit.

Actele normative: Legea 67 din 24 iunie 1995

Finatarea alocatiilor familiale este suportatd din impozite, provenite de la
bugetul de stat, bugetele locale, Fondul special de risc si accident si Fondul special
pentru persoanele cu handicap. In plata alocatiei pentru copii sunt implicate mai
multe institutii: Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale (pentru copii sub 7 ani),
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Ministerul Invatimantului (pentru copii care urmeazi o forma de invatamant) si
Secretariatul de Stat pentru Persoanele cu Handicap (pentru copii cu handicap).

Necesitatea extinderii echitabile a sistemului de alocatii familiale asupra
tuturor categoriilor populatiei, ca si cerinta evitarii efectelor nefavorabile in plan
demografic si asupra realizarii functiei stimulative a salariilor au orientat reforma
sitemului de alocatii familiale in directia universalizérii si a elimindrii oricaror
diferentieri a alocatiilor, ceea ce a insemnat evident si un castig in materie de
echitate. De altfel, se apreciaza ca prestatiile familiale, indiferent daca sunt alocate
pe principiul selectivitatii sau al universalitatii, constituie un instrument eficient de
orientare a resurselor financiare in prevenirea si combaterea saraciei.

5.1.2.3 Asistenta sociala

Asistenta sociald (Social Work) este o parte importantd a protectiei
sociale, pentru ca, reprezintd un mod obiectiv de punere in aplicare a programelor
si masurilor de protectie sociald pentru categoriile defavorizate ale societatii,
precum: familiile sarace, copiii care traiesc Int-un mediu familial sau social advers;
copiii abandonati, minorii delicventi, tinerii neintegrati social, persoanele
dependente de droguri sau de alcool, persoancle abuzate fizic si sexual,
handicapatii fizic si mintal, persoanele cu boli cronice fara sustindtori legali,
persoanele batrane neajutorate, persoanele care au suferit in urma unor calamitati
naturale, sociale, persecutii si discriminari de orice fel.

Asistenta sociala se acordd persoanelor aflate in nevoi ca urmare a lipsei
cronice a mijlocelor de subzistentd sau pierderii de venit in urma unei situatii de
urgentd. Prestatia se face in functie de nevoile existente conform principiului
solidaritdtii, nefiind dependentd de vreo contributie personald anterioara, ca in
cazul asigurarilor sociale. Acesta se acordd pe o perioada limitata de timp pana
cand personale aflate Tn nevoi isi gasesc resurse sociale, psihologice, economice,
pentru a putea duce o viatd normala, autosuficienta.

Asistenta sociald abordeaza problemele la nivel individual, interpersonal
sau de grup si la nivel comunitar.

La nivel individual se acorda asistentd economicé, psihologicad si morala
celor care au nevoie, ca de exemplu celor care si-au pierdut locul de munca si au
probleme in ceea ce priveste reintegrarea in munca, celor care au cdzut victime
abuzurilor de orice fel, celor care sunt dependenti de droguri sau de alcool, etc.

La nivel de grup se fac terapii la nivel de familie, cupluri sau grupuri de
oameni marginalizati, cu scopul de a le rezolva problemele cu care ei se confrunta
si care nu pot singuri sa iasa din acea stare.

La nivel comunitar se incearcd mobilizarea energiilor individuale si
colective pentru rezolvarea unor probleme etnice si pentru refacerea resurselor
necesare integrarii lor normale.
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Principalele prestatii de asistentd sociald din Romania sunt: ajutorul social
(venit minim garantat); ajutoare pentru sotiile militarilor care satisfac serviciul
militar obligatoriu; alocatie de incredintare si plasament familial; ajutor de
urgentd; ajutorul pentru caldura si facilitati pentru acoperirea costului energiei
termice; subventii acordate asociatiilor si fundatiilor; pensia socialid pentru
nevazdtori; ajutor special lunar; indemnizatia pentru insotitor; alte ajutoare
banesti dintre care: - pensii pentru eroii Revolutiei din 1989; drepturi binesti
pentru persoane persecutate politic; indemnizatii pentru IOVR.

Ajutorul social a fost initiat Tn Roméania in 1995 prin Legea nr.67 si a
devenit principalul mijloc de sprijinire a familiilor al caror venit se situa sub un
anumit prag minim. Programul a fost proiectat dupa experienta tarilor est-europen,
care garantenaza un venit minim in cazul in care venitul familiei coboard sub un
numit prag. Roménia nu garanteaza un venit minim, chiar dacd o familie are mai
putine venituri decat pragul minim, si aceasta datoritd insuficinetei mijloacelor
financiare pe care le au comunitatile locale pentru sprijinirea populatiei sarace.

Beneficiaza de ajutor social familiile, precum si persoanele singure,
cetateni ai altor state, care au resedinta in Romaénia, in conditiile legistatiei romane,
fara venituri sau cu venituri mici.

Cuantumul ajutorului social se stabileste ca diferentd intre sumele
prevazute in art. 3 (Legea 67/1995, Sectiunea a-2-a), si venitul net lunar al familiei
respective. Sumele prevazute la art.3 sunt indexate anual, conform legii, in raport
cu evolutia preturilor de consum.

La stabilirea venitului net lunar al familiei se iau In considerare toate
veniturile pe care membrii acesteia le realizeaza, inclusiv cele care provin din
creante legale sau din conventii civile de intretinere aflate in executare, precum si
ajutoare si indemnizatii cu caracter permanent, acordate protrivit legii, cu exceptia
burselor de merit pentru elevi si studenti si a ajutorului care se acorda sotiilor celor
care satisfac serviciul militar obligatoriu.

Daca familia are 1n proprietate terenuri, cladiri, spatii locative sau alte
bunuri, mobile sau imobile, la stabilirea venitului net lunar al familiei se iau in
considerare arenda, chiriile, alte fructe naturale, industriale sau civile, produse de
acestea, precum §i veniturile care se pot obtine din valorificarea bunurilor
respective, sub conditia pastrarii locuintei §i a bunurilor necesare nevoilor
familiale.

Pentru a beneficia de ajutor social se depune o cerere de acordare a
ajutorului social impreund cu declaratia privind veniturile realizate de membrii
familiei si alte acte doveditoare si se inregistereaza la primarul localitatii in a carei
raza teritoriald domiciliaza titularul.

Cererea se solutioneaza in termen de 30 de zile de la inregistrare, iar in
acest sens, primarul poate dispune efectuarea anchetei sociale. Stabilirea si plata



Economie si politici sociale

ajutorului social se fac prin dispozitia primarului, pe baza documentatiei prezentate
de serviciile publice de specialitate. Dispozitia primarului se comunica titularului
ajutorului social in termen de 15 zile de la emitere, iar plata se face incepand cu
luna urmatoare celei in care s-a Inregistrat cererea.

Programul VMG (venit minim garantat) legiferat in anul 2002 prin
Legea nr. 416/18 iulie 2001 a Inlocuit programul de ajutor social care a functionat
intre 1995-2001 si care, datoritd modului nesatisfacator de finantare, concepere si
aplicare, a devenit ineficace.

Nivelul venitului minim garantat este prevazut in art.4'’ astfel:
1.134.000 lei pentru familiile formate din 2 persoane; 1.575.000 lei pentru familiile
formate din 3 persoane; 1.935.000 lei pentru familiile formate din 4 persoane;
2.331.000 lei pentru familiile formate din 5 persoane; se acorda cate 157.500 lei
pentru fiecare altd persoand peste numarul de 5 persoane, care face parte din
familie, In conditiile prezentei legi.

In situatia persoanelor singure nivelul lunar al venitului minim garantat
este de 630.000 lei. Nivelul venitului minim garantat se indexeazd anual prin
hotarare a Guvernului, in raport cu evolutia preturilor de consum.

Pentru membrii de familie cu capacitate de munca, prestatia este
conditionatd de efectuarea cel mult a 72 de ore, la solicitarea primarului, actiuni
sau lucrari de interes local fard a se putea depasi regimul normal de lucru si cu
respectarea normelor de securitate si igiend a muncii. Conditiile de stabilire, plata
si obligatiile beneficiarilor sunt prevazute in Legea 416/2001 (Sectiunea a 4-a
sia5-a).

In anul 2002 venitul minim garantat a acoperit 619,000 familii
(1098,453 persoane), reprezentdnd 0,28% din PIB (vezi Tabelul 5.4), insa la
sfarsitul anului 2002 numarul familiilor beneficiare era de circa 380.000, adica
5,4% din populatia tarii.

Principalele prestatii de asistenta sociala in 2002

Tabelul 5.4
Numir de beneficiari procent din PIB
Alocatii familiale
Alocatia de stat pentru copii 4.835.606 0,63
Alocatia suplimentara pentru familiile 1,022,900 0,05
cu copii
Indemnizatia de nastere 150.011 0,01
Asistenta sociala
Venitul minim garantat (VMG) 1,098,453 0,28
Ajutorul pentru caldura si facilitati 3,023,048 0,07

!5 Legea nr. 416/18 iulie 2001
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Numir de beneficiari procent din PIB
pentru acoperirea costului energiei termice

Alocatia de incredintare si plasament familial 43.114 0,02

Ajutor de urgenta 468 0,00

Subventii acordate asociatiilor si fundatiilor 5.862 0,00

Ajutoare binesti 2.295 0,00
Prestatii

pentru prsoanele
cu dizabilitati

Pensia sociala pentru nevazitori N.A. 0,08
Ajutor special lunar N.A 0,08
Indemnizatia pentru asistent personal N.A N.A

Sursa: Guvernul Romadniei, Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale, Bucuresti

Ajutorul pentru incilzirea locuintei este un alt program al asistentei
sociale si constd in acordarea unui ajutor banesc familiillor cu venituri mici pe
perioada sezonului rece (1 noiembrie — 31 martie), cuantumul acestui ajutor
depinzand de nivelul venitului agregat al familiei si sursa/tipul de combustibil
folosit pentru incalzit. Pentru gospodariile neracordate la reteaua de termoficare,
ajutorul este acordat sub forma unei sume platite odata si in transe lunare.

Ajutorul pentru incélzirea locuintei se curpinde in ajutorul social dupa cum
urmeaza: a) cu 500.000 lei/familie sau persoand singura, in cazul in care utilizeaza
pentru Incalzirea locuintei energia termica furnizata de sisteme centralizate; b) cu
250.000 lei/familie sau persoand singurd, in cazul in care utilizeazd pentru
incélzirea locuintei sisteme de incalzire cu lemne, céarbuni, gaze naturale si
combustibili petrolieri. Cuantumul celor prevazute mai sus se indexeaza anual,
daca este cazul prin hotirare a Guvernului. In anul 2002, aproape 756.000 familii
(3.023.048) au beneficiat de acest program, reprezentand 13,5% din populatia tarii
si al carui cost total a reprezentat 0,07% din PIB. Daca initial, ajutorul pentru
energia termicd a fost acordat doar beneficiarilor de VMG (vezi Legea 67/1997),
doar in ianuarie si septembrie 2002, Guvernul a emis o ordonantd de modificare a
Legii VMG ridicand pragul de eligibilitate pentru ajutorul de céldura peste cel al
VMG in incercarea de a acoperii un procent mai mare din populatie.

Se acordad ajutorul social sotiilor celor care satisfac serviciul militar
obligatoriu, care nu realizeaza venituri sau acestea sunt mai mici decat salariul de
bazd minim brut pe tard si daca se gasesc in una dintre urmatoarele situatii: a) sunt
gravide, incepand cu luna a patra de sarcind; b) au copii in intretinere in varsta de
pand la 7 ani; c) sunt incadrate in gradul I sau II de invaliditate. Cuantumul
ajutorului social lunar este de 1.400.000 lei, se indexeazd prin hotirire a
Guvernului si se suporta de la bugetul de stat.

Alocatia de incredintare pentru minorii aflati in plasament familial
sau incredintati unei familii sau persoane — se acorda familiei sau persoanei care



Economie si politici sociale

are in crestere si educare un minor, sub forma plasamentului familial si se acorda
sub forma unei sume fixe, lunare, indexabile. Aceasta alocatie se suporta de la
bugetul de stat, si are la bazd Legea 108/1998. In anul 2002 au beneficiat de
aceasta alocatie 43.114 de persoane, reprezentand 0,02% din PIB.

Ajutorul de urgenti se acorda persoanelor sau familiilor care au suferit
pierderi de pe urma unor dezastre, calamitati naturale, incendii, accidente sau alte
cauze temeinic justificate si care sunt lipsite de venituri, in functie de nevoi. Acest
ajutor se acorda de la bugetul de stat si de la bugetele locale, in conformitate cu
prevederile legale —Legea 416/2001.

La stabilirea altor drepturi si obligatii nu se iau in considerare ajutoarele
sociale si alocatiile prevazute in Legea 416/2001, cu exceptia obligatiei legale de
intretinere stabilite prin hotardre a instantelor judecitoresti, iIn conformitate cu
prevederile Codului familiei.

Din cadrul programului de asistentd sociald fac parte si ajutoarele pentru
persoanele cu handicap, iar in cadrul acestora fac parte: pensia sociald pentru
nevazdtori, ajutorul special lunar si indemnizatia pentru insotitor.

Pensia sociald pentru nevdzditori se acorda nevazatorilor cu gradul I si 11
de invaliditate. Pentru cei care au gradul I de invaliditate, pensia lunara este egala
cu salariul minim brut pe economie, iar pentru gradul II pensia este 50% din
salariul minim.

Ajutorul special lunar se acorda adultilor, In incapacitate de munca, fara
venituri proprii, cu exceptia pensiei de urmas. Marimea acestui ajutor este de 50%
din salariul minim brut pe economie.

Indemnizatia pentru insotitor se acorda persoanelor care au in ingrijire un
copil sau adult cu handicap. Persoana care are grija de un copil sau adult cu
handicap, primeste un salariu echivalent cu salariul minim brut lunar al unei
asistente sociale cu pregatire medie.

Aceste programe de asistentd sociald sunt finatate din Fondul special
pentru persoanele cu handicap si Fondul national de solidaritate constituit din
3% din fondul de salarii platit de angajator (de la 1 iulie 1999). Prestatiile pentru
persoanele cu handicap au reprezentat 0,08% din PIB in anul 2002.

Actele normative care stau la baza acestor ajutoare: Legea 53/1992 si
Ordonanta de urgenta 102/1999.

Alte prestatii sociale sunt acele programe care desi nu au drept obiectiv
reducerea sariciei, ele sunt deseori considerate programe de asistentd sociala si
sunt incluse in efortul financiar al bugetului de stat. Din aceste prestatii fac parte:
pensiile pentru eroii Revolutiei din 1989; drepturi banesti pentru persoane
persecutate politic; indemnizatii pentru IOVR.

Pot primi pensie, pentru erou al Revolutiei din 1989, martirii §i urmasii
acestora, raniti si cei care au fost retinuti ca urmare a participarii la Revolutia din
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1989. Marimea pensiei lunare este egala cu cea de invaliditate (vezi pensia de
invaliditate). Pensia este finantatd de la bugetul de stat, si are la baza
Legea 42/1990.

Drepturi banesti pentru persoanele persecutate politic se acorda
persoanelor persecute de dictatura comunistd sau deportate in strdinatate. Se va
acorda o indemnizatie lunara pentru fiecare an de deportare si o indemnizatie
lunard pentru persoanele internate in spitale de psihiatrie. Aceate ajutoare sunt
acorda de la bugetul de stat, si are la baza Legea 118/1990.

Indemnizatia pentru IOVR se acorda invalizilor, orfanilor si vaduvelor de
razboi, conform urmaitoarelor acte normative: Legea 49/1991 si Legea 44/1994.
Se acordd o indemnizatie lunara (suplimentar fatd de pensie), iar finantarea se
acorda de la bugetul de stat.

Statul nu este singurul implicat In asigurarea asistentei sociale, ci aldturi de
acesta mai contribuie o serie de organizatii nonguvernamentale, voluntari i in
special Biserica Ortodoxd Romana.

In pofida tuturor dificultitilor economice cu care se confrunti societatea
romaneasca in procesul de tranzitie, s-a remarcat cresterea ponderii activitatilor de
tip socio-caritativ, diversificarea demersurilor necesare desfasurarii in bune conditii
a actiunilor de sprijinire, consiliere §i ajutorare a persoanelor aflate in dificultate,
astfel cd 1n prezent sunt In derulare numeroase programe de asistentd si consiliere
adresate copiilor, familiilor cu risc ridicat, persoanelor varstnice sarace si celor cu
probleme de sanatate.

Acest lucru apare ca raspuns al Bisericii la problemele socio-economice cu
care se confruntd o mare parte a populatiei, si a fost posibil atat datorita deschiderii
deosebite a credinciosilor pentru sustinerea lucrdrii filantropice a Bisericii, cat si
aprecierii si increderii de care se bucurd Biserica din partea institutiilor de stat si a
altor organisme interne si internationale cu responsabilitati in domeniu.

In cursul anului 2002, s-a remarcat atit extinderea programelor socio-
caritative cat si dezvoltarea parteneriatelor la nivel local, alaturi de Biserica fiind
implicate 1n sustinerea programelor sociale si alte institutii de stat si private cu
responsabilititi Tn domeniu: directiile pentru protectia copilului, directiile de munca
si protectie sociald, inspectoratele scolare, primarii, asociatii si fundatii, firme
economice, etc.

Amintim cateva programe de asistentd sociald desfasurate la nivelul
eparhiilor:

- programul ,,Un adipost si pentru el”de asistentd si consiliere a
tinerilor de peste 18 ani, proveniti din centre de plasament ale statului;

- programul de asistentd la domiciliu a persoanelor virstnice fara
sustinatori §i cu probleme medicale;
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- programul de educatie si consiliere pentru minorii detinuti din
penitenciarul Craiova;

- programul ,,Igiena copiilor rromi, intre ignorae si ingrijorare”, in
scopul acordarii de asistenta si consiliere copiilor rromi cu varste intre
7 si 14 ani proveniti din familii sarace;

- programul ,,O masa calda si patul tidu” in sprijinul persoanelor
sarace, imobilizate la pat, aflate in imposibilitatea de a se
autointretine;

- programul ,Telefonul copilului”, fiind un serviciu telefonic de
sesizare, informare §i consiliere In problematica copiilor aflati in
dificultate;

- programul ,,Pentru voi”, a constat in organizarea unei scoli de
meserii pentru pregatirea tinerilor ce au implinit 18 ani, proveniti din
casele de copii;

- programul de sprijinire si consiliere a copiilor infectati cu HIV si
familiilor acestora;

- programul de asistenta socio-medicala pentru varstnici;

- programul de asistenta si ajutor pentru copiii strazii;

- programul socio-educational care a avut ca beneficiari 700 de
persoane din familii sdrace, ai cdror membrii au fost disponibilizati de
la unitatile miniere,etc.

In prezent, numirul de aseziminte de asistentd sociald infiintate si
adminstrate de Biserica Ortodoxa romana este de 98, din care: 26 sunt agezaminte
pentru copii, 6 asezaminte pentru vérstnici, 38 cantine si brutarii sociale,
24 cabinete medicale si farmacii sociale si 4 centre pentru asistentd familii in
dificultate.

Astfel, se costatd ca asistenta sociald sustinutd atat de catre stat cat si de
catre Biserica prin fonduri guvernamentale sau private, a capatat in zilele noastre
noi dimensiuni avidnd o importantd deosebitd in ajutorarea categoriilor
defavorizate.

5.2 Criza finantarii politicilor sociale

In societatea contemporana politicile sociale cu programele si servicile
specializate pentru populatie, ocupd de departe primul loc in cadrul politicilor
publice, respectiv al bugetului public.

Programele si masurile de aplicare a politicilor sociale sunt diferite de la o
tard la alta, in functie de diversificarea beneficiilor sociale, de alocarea de resurse
financiare importante, nu numai ca volum, dar si ca proportie din PIB.
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In Roménia desi s-au intreprins unele actiuni de reforma asupra vechiului
sistem social, politicile sociale nu raspund decat partial la rolul lor si aga limitat n
combaterea sariciei, deoarece sistemul social nu s-a diversificat suficient pentru a
raspunde la noile exigente si la cele nou aparute §i nici nu au sporit efectiv
resursele alocate, fara de care nu se poate iesi din starea precara inregistratd in
domeniul social. Costurile sociale inalte (inflatie, somaj) suportate de populatie au
condus la polarizare sociald, marginalizare §i excluziune sociald, prin generarea
unor comportamente anti-sociale diverse.

Finantarea politicilor sociale se face prin doua modalitati:

» alocarea de resurse directe de la bugetul public (central sau
local), iar acesta este alimentat prin taxe s§i impozite de
catre contribuabili, precum si din alte venituri begetare;

» fonduri banesti provenite din contributiile plitite de catre
asigurati si angajatorii lor, dar si prin subventii acordate
fondurilor sociale de la bugetul public.

Contributiile la asigurarile sociale costituie principala sursa de finatare a
protectiei sociale, acestea fiind platite de angajatori si de salariati.

In ceea ce priveste veniturile obtinute din fiscalitate, statul este responsabil
pentru toate prestatiile care se varsa fard contrapartidd sau completeaza deficitul
unor scheme, potrivit reglementarilor.

5.2.1 Finantarea §i administrarea asigurdrilor sociale de stat

Dreptul la asigurari sociale este garantat de stat si se exercitd prin sistemul
public de pensii si alte drepturi de asigurari sociale, denumit sistem public.
Sistemul public se organizeaza si functioneaza avand ca principii de baza:
- principiul unicitatii;
- principiul egalitatii;
- principiul solidaritdtii sociale;
- principiul obligativitatii;
- principiul contributivitatii;
- principiul repartitiei;
- principiul autonomiei.
In sistemul public sunt asigurate obligatoriu, prin efectul legii'®, Art. 5:
I. persoanele care desfasoara activititi pe bazd de contract
individual de munca si functionarii publici;
II. persoancle care isi desfasoard activitatea in functii elective sau
care sunt numite in cadrul autoritatii executive, legislative ori

o Legea nr. 19 din 17 martie 2000 — privind sistemul public de pensii si alte drepturi
de asigurari sociale (actualizatd pana la data de 10 aprilie 2003)
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judecdtoresti, pe durata mandatului, precum si membrii
cooperatori dintr-o organizatie a cooperatiei mestesugaresti, ale
caror drepturi si obligatii sunt asimilate, in conditiile prezentei
legi, cu ale persoanelor prevazute mai sus;

III. persoanele care beneficiazd de drepturi banesti lunare, ce se
suporta din bugetul asigurarilor pentru somaj, in conditiile legii,
denumite in continuare someri;

IV.persoanele care realizeaza un venit brut pe an calendaristic,
echivalent cu cel puti 3 salarii medii brute, si care se afla in una
dintre situatiile urmatoare:

a) asociat unic, asociati, comanditari sau actionari;

b) administratori sau manageri care au Incheiat contract de
administrare sau de management;

¢) membri ai asociatiei familiale;

d) persoane autorizate si desfasoare activitati independente;

e) persoane angajate in institutii internationale, daca nu
sunt asiguratii acestora;

f) alte persoane care realizeazd venituri din activitati
profesionale.

V. persoanele care realizeazad prin cumul venituri brute pe an
calendaristic, echivalente cu cel putin 3 salarii medii brute, si
care se regasesc in doud sau mai multe situatii prevazute la
pet.IV.

Se pot asigura in sistemul public, pe bazad de contract de asigurare sociala,
si persoanele care nu se regasesc in situatiile de mai sus, cele care nu se afla in
plata unor prestatii de asigurari sociale in sistemul public, precum si cele care nu
sunt asigurate in alte sisteme de asigurari sociale, neintegrate in sistemul public.
Salariul mediu brut este cel utilizat la fundamentarea bugetului asigurarilor sociale
de stat si aprobat prin legea bugetului asigurarilor sociale de stat.

Contribuabili in sistemul public sunt:

- asiguratii care datoreazd contributii individuale de asigurari
sociale;

- angajatorii;

- persoanele juridice la care isi desfisoard activitatea asiguratii
prevazuti la art.5 pctIl, asimilate angajatorului in conditiile
prezentei legi;

- Agentia Nationald pentru Ocuparea Fortei de Munca care
administreaza bugetul asigurarilor pentru gomaj;

- persoanele prevazute la art. 5 care incheie contract de asigurare
sociala.
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Cotele de contributii de asigurari sociale sunt diferentiate in functie de
conditiile de muncd normale (34%), deosebite (39%) si speciale (44%).
Cotele de contributii de asigurari sociale se aproba anual prin legea bugetului
asigurarilor sociale de stat.

Contributia la fondul asigurarilor sociale de stat se suporta astfe

- asiguratii contribuie cu un procent de 9.5% ce se retine integral din
salariul sau venitul brut al asiguratului, indiferent de conditiile
locului de muncd si se vireazd lunar de angajator la casele
teritoriale de pensii;

- angajatorii platesc diferenta pand la cuantumul calculat pentru
conditiile locului de munca (24,5%; 29,5%; 34,5%);

- BASS (Bugetul asigurarilor sociale de stat) suportd cheltuielile
pentru ingrijirea copilului bolnav si in caz de deces. Din BASS se
suportd prestatiile de asigurari sociale care se deduc din valoarea
CAS de plata.

Angajatorul are obligatia sa calculeze si vireze lunar CAS-ul pe care-1
datoreaza Tmpreuna cu contributiile individuale retinute de la asigurati.

Termenele de plata a contributiei sunt:

- data stabilita pentru plata drepturilor salariale pe luna in curs, dar
nu mai tarziu de data de 20 a lunii urmatoare celei pentru care se
datoreaza plata;

- pana la sfarsitul lunii In curs in cazul persoanelor care au contract
de asigurdri sociale.

Neachitarea CAS-lui la termenele prevazute genereaza plata unor majorari,
calculatd pentru fiecare zi de intirziere (0.06%) panad la data achitarii sumei
datorate.

Cota majorarilor de Intarziere se stabileste potrivit reglementarilor privind
executarea creantelor bugetare. Sumele reprezentdnd majordri de intarziere, se
varsa in bugetul asigurdrilor sociale.

In cazul neachitarii la termen a contributiilor, casele teritoriale de pensii
vor proceda la aplicarea masurilor de executare silita.

Neachitarea CAS-lui de catre asiguratii cu contract de asigurare atrage
neacordarea drepturilor de prestatii pana la achitarea contributiei datorate si a
majorarilor de intarziere aferente.

In sistemul public stagiul de cotizare se constituie din insumarea
perioadelor pentru care s-a platit contributia atit de asigurat cat si de angajator sau
numai de asigurat 1n cazul contractelor de asigurari sociale.
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In sistemul public se asimileaza stagiul de cotizare pe perioade denumite
necontributive denumite perioade asimilate in care asiguratul a beneficiat de:
- drepturi de asigurare sociala sau pensie de invaliditate;
- a urmat cursurile de zi ale Invatdimantului universitar pe durata
normala a studiilor respective, cu conditia absolvirii acesteia;
- a satisfacut stagiul militar.

Asiguratii care au absolvit mai multe forme de nvatdimant superior
beneficiaza de asimilare, ca stagiu de cotizare, a unei singure perioade de studii, la
alegere.

Perioadele asimilate se valorifica numai pentru obtinerea pensiei de limita
de varsta, de invaliditate sau de urmas.

Stagiul de cotizare se certifica anual din oficiu de catre CNPAS, prin casele
teritoriale de pensii. Casa teritoriald este obligati sa elibereze certificat de
contributivitate anual.

Cel mai important capitol al bugetului asigurarilor sociale il preprezinta
grupa cheltuielilor privind pensia de bitranete si pensia de umas, aceasta grupa
influentand decisiv nivelul si dinamica cheltuielilor totale de securitate sociala.

Finatarea pensiilor de asigurari sociale de stat (pentru munca, invaliditate si
de wumas) are la bazd metoda repartitiei, ca expresie a solidaritatii
intergenerationale, de la persoanele active catre cele pensionate. Dar, in anii
tranzitiei, aceasta metoda a suferit substantiale modificari ale cotelor de contributii,
ca urmare a schimbarilor structurale intervenite in economie.

Criza finantarii asigurdrilor sociale se datoreaza urmatoarelor cauze:

=fn primul rand, se constatd o scidere catastrofald a numarului de
salariati de la 7997 mii persoane in 1989 la 4625 de mii de
persoane la sfarsitul anului 2003 si la 4660 de mii se prognozeaza
la sfarsitului anului 2004'® in paralel cu cresterea fara precedent a
numarului de pensionari, de la 2300 mii in 1989 la 4552.7 mii in
decembrie 2002 (vezi Graficul 5.1) Acest fapt a condus Ia
deteriorarea raportului dintre persoanele platitoare de contributii §i
persoanele beneficiare de pensii. Astfel, raportul de sustinere, cu
semnificatii majore pentru sistemul public de pensii a evoluat de la
3,5:1 in 1989 la 1:1 in 2001, 2002, 2003(cu mici abateri). Asadar
volumul mare al cheltuielilor pentru pensii §i cresterea in
continuare a acestora a generat §i va genera serioase probleme de
finantare, pe de o parte pentru ca pensia este principala sursa de

8 Prognoza evolutiei economiei romanesti in prioada 2001, 2004, MDP
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existentd a persoanelor varstnice, iar pe de altd parte finatarea are
legdtura cu crestera economica si competitivitatea produselor;
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Graficul 5.1 Raportul persoane plititoare de contributii si persoane beneficiare de pensii

=in al doilea rand, o dati cu desfiintarea CAP-urilor au disparut si
sursele de venituri pentru pensiile de asigurari ale agricultorilor, iar
bugetul de asigurdri sociale pentru agricultori a fost inclus in
bugetul asigurarilor sociale de stat(in urma unei ordonate de
urgentd in 1998). Astfel, cheltuielile bugetului asigurarilor sociale
au fost grevate de pensiile unui numar de 1,7 milioane persoane,
fara ca pensiile respective sa fie sustinute cu contributii proprii,

=in al treilea rand, datoritd extinderii muncii la negru (in prezent
aproximativ 2 milioane de persoane), agentii economici de stat
si particulari practica evaziunea fiscala la scara larga, si uneori nu
platesc la timp cotizatiile la asigurdrile sociale, ducand la blocarea
sistemului de finantare. Pentru a putea sd isi recupereze banii,
organele de stat acordd amanari si esalonari la plata contributiilor
si chiar scutiri pentru penalitati.

Dezechilibrul financiar a inceput din anul 1995 cand bugetul asigurarilor
sociale de stat nu a mai putut acoperi pensiile decat cu pretul acumuldrii unui
deficit, care la sfarsitul anului 2001 a ajuns la 1% din PIB (vezi Tabelul 5.5). intre
anii 1991-1995 bugetul asigurarilor sociale de stat a inregistrat un excedent,
punctul maxim fiind atins in 1992 cénd veniturile au depatit cheltuielile cu 15,3%,
iar soldul pozitiv raportat la PIB a reprezentat 1,03%. Dupd anul 1995 bugetul
asigurarilor sociale a Inregistrat solduri negative si In crestere, ajungand in anul
2002 ca veniturile sa fie mai mici decat cheltuielile cu 11.1%, fata de 3,2% in 1999
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(cand s-au marit cotele de contributii), iar soldul negativ raportat la PIB a
reprezentat - 0.62%, in anul 2001.

Executia bugetului asiguririlor sociale de stat in perioada 1991-2002

Tabelul 5.5
Anul Venituri Cheltuieli Sold Sold Sold
(mld.lei) (mld.lei) Mid. Lei % cheltuieli %PIB
1991 164,1 155,1 +9,0 +5,8 +,001
1992 468,8 406,6 +62,3 +15,3 +1,03
1993 1303,3 1162,8 +140,5 +12,1 +0,70
1994 2811,6 2760,6 +51,0 +1,8 +0,10
1995 3934,2 4099,2 -165,0 -4,0 -0,23
1996 5889,7 6090,0 -200,4 -3,3 -0,18
1997 13164,2 13221,9 -57,7 -0,4 -0,02
1998 233829 26537,8 -3155,0 -11,9 -0,84
1999 37936,5 39170,8 -1234.3 =32 -0,23
2000 51016,4 55626,9 -4610,5 -8,3 -0,58
2001 76231,2 836436,2 -7205,0 -8,6 -0,62
2002 (I-IV) 44663,7 50246,9 -58583,2 -1,

Sursa:Ministerul Finangelor Publice,2003

Din cadrul asigurarilor sociale, sistemul de pensii ocupa un loc important,
datorita, atdt ponderii sale 1n totalul cheltuielilor cu securitatea sociala, cat si
datoritd numarului mare de beneficiari de prestatii. Astfel, intr-o perioada relativ
scurtd numarul beneficiarilor de pensii, de asigurari sociale a crescut cu 23%, in
timp ce numarul celor care contribuie la sistemul de pensii de asigurdri sociale s-a
micsorat cu 20%. Drept urmare raportul de dependentd definit ca raport dintre
numarul pensionarilor si numarul salariatilor a crescut masiv, ducand la cresterea
cotelor de contributii, dar si la scaderea pensiilor.

Cheltuielile cu plata pensiilor de asigurari sociale de stat au Inregistrat
cresteri succesive, dar si numarul acestora a crescut destul de mult
(vezi Tabelul 5.6)

Evolutia cheltuielilor cu plata pensiilor prin asigurari sociale
de stat si a numarului mediu al pensionarilor

Tabelul 5.6
1990 | 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000
Suma |48691,1| 119556 321676 1042464| 2461126 3669164 554764511663924| 21936696 31076490,2| 43618950,5
pensiilor
(mil. lei)
% fata 100 2455 660,6f 21409 5045,5 8127.8 113936 239549 45052.8 63823,7 89583,0]
de 1990
Nr. mediu| 2570, 3018] 3211 3253 3439 3588,7 3740 3785 4020 4157 4325
pensionari
(mii)
% fata 100, 1824 194 196,6 207.,8 216,8 220 228,5 2429 251,2 261,3
de 1990

Sursa:Anuarul Statistic, CNS,2001
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Pensionarii mai beneficiaza si de alte masuri de protectie cum ar fi:

edistribuirea de tichete de célatorie cu reduceri de 50% pe calea
feratd, mijloace auto si fluviale;

eacordarea de bilete de tratament subventionate (in semestrul II
2002 un numdr de 190.000 pensionari au beneficiat de bilete de
tratament subventionate, iar in semestrul I 2003 numarul biletelor
acordate a crescut la 200.000);

einfiintarea de magazine ,,economat”, consiliile locale vor organiza
pentru comercializare un numar de 9 produse de prima necesitate —
paine, ulei, zahar, faina, malai, lapte, carne, branza si margarina,
iar numarul de magazine economat a crescut de la 290 in 2002 la
833 in 2003;

eacordarea unor compensatii la medicamente cu 90%
(conform reglementarilor propuse la 1 august 2004).

Pentru a ageza pe baze viabile sistemul de finantare al pensiilor trebuie sa
se Intreprinda atdt masuri pe termen scurt, cat i masuri pe termen lung. Masurile
pe termen scurt vizeaza: combaterea evaziunii fiscale, reducerea muncii la negru si
aprobdrilor privind scutirile de contributii date agentilor economici de stat si
privati, includerea in fondul de asigurdri de pensii a unei parti din veniturile
provenite din privatizarea Intreprinderilor de stat, avand in vedere ca pensionarii au
contribuit la crearea avutiei nationale din perioada postbelica. Masurile pe termen
lung privesc cresterea si dezvoltarea economica, reducerea somajului si cresterea
gradului de ocupare a fortei de munca, reducera inflatiei etc.

De asemenea, dat fiind numarul mare de pensionari n raport cu numarul de
persoane asigurate, in prezent cotele de asigurari sociale pentru pensii din Romania
depasesc cu mult cotele din Uniunea Europeana. Nivelul foarte mare al cotelor de
contributii greveaza fard indoiald costul fortei de munca si implicit competivitatea
produselor si ocuparea fortei de munca. In acest sens, s-a propus reducerea cotelor
de contributii pentru pensii, dar o astfel de masura necesita In mod obligatoriu alte
surse de venituri. In acest caz apare necesar si creasca rolul subventiilor de stat in
echilibrarea bugetelor pentru pensii, dar acestea au o contributie modesta, astfel ca
au repezentat 10,5% in 1999, 2,1% in 2000 si 4,1% in 2001".

Din bugetul asigurarilor sociale se suporta in afara de pensie
urmatoarele:
- concediu §i indemnizatiile pentru incapacitate temporara de munca
cauzata de boli obisnuite sau de accidente in afara muncii;

' date de Ministerul Finantelor Publice
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- prestatii pentru prevenirea Imbolnavirilor §i recuperarea capacitatii de

munca;

- concediu si indemnizatia pentru maternitate (pre si postnatal 63+63);

- concediu si indemnizatia pentru cresterea copilului;

- concediu si indemnizatia pentru ingrijirea copilului bolnav;

- ajutorul de deces.

Beneficiazd de aceste drepturi asigurtaii care au un stagiu de cotizare de
cel putin 6 luni realizate in ultimile 12 luni anterioare producerii riscului cu
exceptia indemnizatiei pentru ingrijirea copilului pentru care stagiul de cotizare
este de 10 luni in ultimile 12 luni.

Ajutorul de deces nu este conditionat de indeplinirea unui stagiu de
cotizare

In situatia in care exista 6 luni integrale de stagii de cotizare

Luni 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Zile

lucratoare
Zile stagiu | 16 20 22 10 22 21 5 13 20 16 19 19

Luna intdia reprezintd prima lun anterioara producerii riscului. In acest
caz conditia de stagiu de cotizare este realizata intrucat exista 6 luni integrale de
stagiu de cotizare, lunile (2, 3, 5, 6,9, 12).

In situatia in care nu exista 6 luni de stagiu de cotizare:

Luni 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Zile
lucratoare
Zile stagiu | 16 20 22 10 22 21 5 13 10 - - -

In acest caz se ia in considerare perioada ultimelor sase luni anterioare
producerii riscului(1-6).

Zile lucratoare 126

Zile stagiu 111

Diferenta 15

In acest caz pentru completarea stagiului de cotizare de 126 de zile se iau
in calcul 15 zile de stagiu din lunile anterioare respectiv din luna a 7-a 5 zile si din
luna a 8-a 10 zile. Astfel se constituie stagiul necesar pentru deschiderea dreptului.

Daca nu indeplineste conditia de stagiu nu beneficiaza de aceste drepturi.

Baza de calcul a indemnizatiilor de asigurari sociale se determind ca
medie a veniturilor lunare din ultimele 6 luni pe baza cdrora s-a achitat
contributia individuala de CAS, cu exceptia indemnizatiilor pentru concediul de
ingrijire a copilului, pentru care se ia in calcul veniturile pe ultimele 10 luni.

Media zilnica a bazei de calcul a indemnizatiilor de asigurari sociale se
determina ca raport intre suma veniturilor realizate in ultimele 6 luni pe baza carora
s-a achitat contributia individuald de asigurari sociale si numarul total de zile
pentru care s-a achitat contributia 1n acea perioada.

21 20 22 20 22 21 22 23 20 23 22 19

21 20 22 20 22 21 22 23 20 23 22 19
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Mzbci = Ev:NTZ

Mzbci este media zilnica a bazei de calcul a indemnizatiei de asigurari
sociale;

Ev este suma veniturilor din ultimele 6 luni pe baza cérora s-a achitat
contributia;

NTZ este numarul total de zile pentru care s-a achitat contributia in acea
perioada.

Luna Venitul realizat Numarul de zile
lucritoare
1 3.000.000 22
2 3.000.000 21
3 1.500.000 12
4 1.500.000 12
5 3.000.000 20
6 3.000.000 22
Total 15.000.000 109

in baza formulei de mai sus — Mzbci = 15.000.000: 109=137.614,67

in cazul indemnizatiei pentru incapacitate temporard de muncd
cuantumul indemnizatiei este de 75% din baza de calcul. Baza de calcul se
determina ca medie a veniturilor lunare din ultimele 6 luni si numarul total de zile
pentru care s-a achitat contributia .

Mzbci =Ev : NTZ

Mzbci este media zilnicd a bazei de calcul a indemnizatiei de asigurari
sociale;

Ev este suma veniturilor din ultimele 6 luni pentru care s-a achitat
contributia;

NTZ numarul total de zile pentru care s-a achitat CAS-ul.

Cuantumul indemnizatiei de asigurari sociale este egal cu produsul dintre
media zilnica si procentele prevazute de lege multiplicat cu numarul total de zile
lucratoare de concediu medical.

Ci = Mzbci x --—--- % x NTZ

Ci este cuantumul de indemnizatie de asigurari sociale;

Mzbci este media zilnica a bazei de calcul a indemnizatiei;

NTZ este numarul de zile lucratoare din concediul medical.

Luna 1 2 3 4 5 6 Total
Venit realizat|3.000.000  [3.000.000 1.500.000 1.500.000  [3.000.000  [3.000.000 15.000.000
Nr. zile 22 21 12 12 20 22 109

contributii

Mzbci = 15.000.000: 109=137.614,67

Concediu medical = 14 zile

75% Ci=137.614,67 x 75% x 14 =1.444.954
100% Ci=137.614,67 x 100% x 14 =1.926.605
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Contributia societatii la fondul pentru accidente de munca si boli
profesionale este de 0,5% din fondul de salarii brute. Contributia se plateste in
contul bugetului asigurérilor sociale de stat, odatd cu plata CAS-ului si se
mentioneaza in mod distinct. Pentru neachitarea la termen se platesc majorari de
intarziere de 0,06% pentru fiecare zi intarziere.

Indemnizatia de maternitate

Cuantumul lunar al indemnizatiei de maternitate este de 85% din baza de
calcul

Mzbci=137.614,67

Ci=137.614,67%85%=2.573.394

Concediul de maternitate se plateste in baza cereri tip si dupa caz a
certificatului de persoana cu handicap.

Indemnizatia de maternitate se suporta integral de bugetul asigurarilor
sociale.

Indemnizatia pentru ingrijirea copilului bolnav

Se acorda concediu si indemnizatie pentru ingrijirea copilului bolnav in
varsta de pana la 7 ani, iar in cazul copilului bolnav cu handicap pana la implinirea
varstei de 18 ani.

Beneficiaza la cerere unul din parinti dacd indeplineste conditiile de stagiu,
el are obligatia sd depund lunar plititorului de drepturi declaratia pe propria
raspundere care sa ateste ca celalalt parinte nu beneficiaza de acest drept.

Indemnizatia se plateste pe baza unei cereri tip privind solicitarea
drepturilor de asigurari sociale, a certificatului de nastere al copilului si dupa caz a
certificatului de persoand cu handicap si a certificatului de concediu medical
eliberat de medicul de familie.

Durata de acordare a indemnizatiei este de 14 zile calendaristice pe an
pentru un copil, cu exceptia situatiilor in care copilul contacteaza boli contagioase,
este supus unei interventii chirurgicale sau este imobilizat in aparat ghipsat. in
aceste cazuri durata concediului va fi stabilitd de medic.

Cuantumul indemnizatiei este de 85% din baza de calcul si se suportd
integral din bugetul asigurarilor sociale.

In ceea ce priveste concediul si indemnizatia pentru cresterea copilului
sdndtos pana la 2 ani, se acorda mamei sau tatalui, dacd au o vechime de cel putin
10 luni, dacd solicitantii sunt asigurati ai sistemului public dupd data de
17.03.2003. Incepand de la 1 ianuarie 2004 indemnizatia nu se mai acorda in
functie de salariu, ci se acorda o suma fixa de 6,5 milioane lei pe luna.

La fondul pentru ajutorul de somaj se contribuie astfel:

- 3,5% din fondul de salarii brut realizat lunar se pliteste de angajator;

- 1% din fondul de salarii brut de baza (de incadrare) se retine de la
salariatii Incadrati cu contract individual de munca;
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- o0 subventie de la bugetul de stat pentru completarea fondului, in cazul in
care primele doud surse nu acopera platile datorate;
- alte venituri: dobanzi, surse externe etc.
Ex: Salariul de baza 25.000.000 lei
Prime 5.000.000 Iei
Sporuri 5.000.000 lei

35.000.000 lei x 3,5% = 1.225.000 lei
25.000.000 lei x 1% 250.000 lei

1.475.000 lei

Pentru neachitarea la termen se aplicd dobanzi de intarziere de 0,06%
pentru fiecare zi Intarziere.

In perioada 1991-2001 fondul asiguririlor de somaj a inregistrat in mod
constant un excedent, mai mare sau mai mic, al veniturilor realizate fatd de
cheltuielile efectuate. Acest surplus este rezultatul promovarii unor politici de
crestere a veniturilor la fondul de somaj in special pe seama contributiei
angajatorilor (vezi Tabelul 5.7).

Evolutia fondului de somaj in Roménia

Tabelul 5.7
1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 | 1998 1999 2000 2001
Total venituri 83 3933 984,1 1439 2170,1| 3552,2[ 5233,9 5884  9346,1f 13339,6
previzute
Total venituri 37,9 169 3743 1065,1 1422 1639,1| 4052,9] 5220,8 7210,1f 9707,9] 13739.7
realizate
Total cheltuieli 6,8 44,9 1779 482,1 7174 7545 3420,2] 5215,5 8413,1 9320/ 11255,7,
efectuate
Excedent/deficit +32,9] +124,1] +196.,4 +583] +704,6| +884.6 +5,3] -1203| +387,9 +2484
venituri realizate 6327,
fati de cheltuieli
efectuate
Ponderea 82,9 734 52,5 54,7 49,5 54 15,6 0,1 -16,7| 4 18]
excedentului/defi
citului
in veniturile
realizate
Ponderea chelt.de| 3,1 7,8 9,2 9,6 83 6,2) 12] 12,5 12,9 10,8
somaj in total
chelt. de
securitate
Ponderea L5 L1 1,4 4.8 4,2 2,2 2,7 2.3 2,2
chelt.pentru
masuri active in
total
chelt.somaj%
Ponderea 0,31 0,74 0,85 0,39 0,89 0,80 0,58 1,2 1,36 1,46 1,28
cheltuielilor de
somaj
in PIB %

Sursa: Ministerul Finantelor Publice
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Ponderea cheltuielilor de somaj in total cheltuieli cu securitatea sociald
reprezintd in jur de 10-12%, si putin peste 1% din PIB, iar ponderea cheltuielilor
pentru masuri active de protectie sociald a somerilor este forte redusa (2-3%) si
nesemnificativd din PIB. Promovarea si sustinerea masurilor active de protectie a
somerilor a fost foarte slaba avand in vedere ca fondul de somaj a inregistrat
cresteri importante in fiecare an, acest lucru nu poate avea decét consecinte
negative asupra combaterii §i prevenirii somajului. Desi Legea somajului
Nr.76/2002 a introdus masuri de protectie pentru someri, ele s-au dovedit valabile
doar pe perioade realtiv reduse nu §i pentru somerii pe termen lung.

Contributia asigurdri sandtate:

- 7% raportat la fondul de salarii realizat si care se pliteste
de angajator;
- 6,5% din fondul de salarii realizat ce se retine de la asigurat.

Pentru neachitarea la termen se aplicd dobanzi de intarziere de 0,06%
pentru fiecare zi Intarziere.

Toate contributiile se calculeaza raportdndu-se la salariu brut realizat, cu
exceptia contributiei pentru somaj de 1%, care se raporteaza la salariul brut de
incadrare.

in Romania, sistemul de sanitate publicd se confruntd cu probleme acute.
Reforma sistemului sanitar trebuie sa vizeze modificari importante asupra
vechiului sistem de sandtate publica, schimbari care sd conduca la imbunatatirea
starii de sanatate a populatiei si la o utilizare cat mai buna a resurselor alocate, in
noile conditii ale economiei de piata.

Ponderea cheltuielilor de sanatate in PIB este de 4,4%, situand Romania pe
un loc de neinvidiat in randul tarilor europene (apreciat pentru 1998 de Banca
Mondiala la 1360 de dolari).

Contractele de asiguriri se fac cu Casa de pensii, cu Agentia nationald de
ocupare a fortei de muncad si Casa de sanatate din raza teritoriala in care-si are
domiciliu asiguratul.

Asigurarea evidentei nominale a asiguratilor si a obligatiilor catre BASS se
realizeazd pe baza ,Declaratiei privind evidenta nominala a asiguratilor si a
obligatiei de platd catre asigurdrile sociale”. Potrivit legii nr.19/2000 declaratia
nominald se depune lunar la data stabilitd de casa teritoriala de pensii unde isi are
sediul angajatorul, dar nu mai tarziu de data de 20 a lunii urmatoare celei pentru
care se datoreaza CAS-ul.

Declaratia privind obligatia de plata la bugetul de asigurari de somaj

Angajatorii au obligatia de a depune declaratia lunara in termen de 23 de
zile calendaristice de la expirarea lunii pentru care se datoreaza obligatiile la
agentiile teritoriale si a declaratiilor anexe la ordinul MMSS nr. 110/2002.
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Angajatorii care au un numar mediu lunar de asigurati mai mare de 9
persoane depun in mod obligatoriu anexa 1 in format electronic, iar anexa 2 atat pe
suport hartie cat si in format electonic

Numarul mediu de salariati (care au lucrat toata luna)
Exemplu
Avem 10 salariati
Luna are 22 de zile lucratoare

7 salariati au lucrat 22 de zile...... nr. total de ore lucrate in luna respectiva = 154
2 salariati au lucrat 15 de zile ......nr. total de ore lucrate in luna respectiva = 30
1 salariat a lucrat 10 de zile.........nr. total de ore lucrate in luna respectivi= 10

10 salariati au lucrat in total 194 de ore in luna respectiva

nr. mediu de salariati care au lucrat in luna respectiva = 194:220%10 = 8,8
Nedepunerea declaratiei lunare pand la termenul stabilit precum si

completarea acestora altfel dacat modelul din anexele 1 si 2 sau completarea lor cu

date eronate se sanctioneaza potrivit legii.

Declaratia privind obligatia de plata a fondului

de asigurari de sanatate

Persoanele juridice in calitate de angajator declara lunar efectuarea
obligatiilor de platd conform declaratiilor anexe la ordinul CNAS nr. 331/2001.
Declaratia insotitd de o copie a ordinului de plata, vizat de banca se depune la CAS
in raza teritoriului in termen de 25 de zile de la expirarea lunii pentru care se
datoreaza contributiile. Odata cu depunerea declaratiei anexa 1 se depune si lista
nominald a persoanelor pentru care s-a platit contributiile (anexa 2 si 3). Anexa 2
se depune de societatile nou infiintate odatd cu prima declaratie. Anexa 3
reprezintd fluctuatia de personal si se depune numai in situatia fluctuatiei de
personal.

Nedepunerea declaratiei in termenul stabilit, folosirea altor modele sau
completarea lor cu date eronate se sanctioneazd potrivit OG. nr. 150/2002
(amenda de la 5 pana la 10 milioane de lei).

Sanctiuni

Constituie contraventie:

- nedepunerea declaratiilor la termen (intre 15 si 50 milioane de lei);

- nerespectarea cotelor de contributie si a majorarilor de intarziere
(Intre 3 si 6 milioane de lei);

- nerespectarea metodologiei de Incadrare 1n conditii deosebite de
munca (intre 15 si 50 milioane de lei);
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Constituie infractiune si se sanctioneaza penal urmatoarele fapte:

- fapta persoanei care dispune utilizarea in alte scopuri si nevirarea la
bugetul asigurarilor social a CAS-lui retinut de la salariati i se
pedepseste cu inchisoare de la 6 luni la 2 ani;

- completarea declaratiilor cu date nereale constituie infractiunea de
fals intelectual si se pedepseste conform codului penal.

Solutionarea litigiilor se face prin tribunal si curtea de apel. Cererile
prezentate oricaror organe judecitoresti precum §i toate actele procedurale sunt
scutite de taxa de timbru.

5.2.2 Finantarea sistemului de asistentd sociala

Descentralizarea rapidda a sistemului de asistentd sociald a generat
incoerentd organizationald, costuri sociale ridicate, scaderea capacititii de
supervizare si control, functionidnd in acelasi timp institutii de coordonare pe
domenii sectoriale cum sunt copiii in dificulatate, familia, persoanele varstnice,
persoanele cu handicap, etc. Diversificare fondurilor pe multiple programe sociale
a dus la accentuarea diferentelor sociale zonale (cei mai sdraci au devenit mult mai
sdraci, datoritd surselor locale proprii), si la rigidizarea sistemului de asistenta
sociald. Rigiditatea se manifestd atat in promovarea unor programe comune,
acoperite din fonduri diferit, cat si in transferul financiar flexibil de la un program
social la altul atunci cand nevoile beneficiarilor si eficienta lor sociala o cer.

Nivelul finantarii sistemului de asistentd sociald fondat pe un deficit sever
de resurse bugetare constituie un alt aspect nevralgic al dezvoltarii sistemului.
Resursele financiare de la bugetul de stat pentru asistentd sociald sunt
subdimensionate din mai multe puncte de vedere. in primul rind sunt insuficiente
in raport cu nevoile, mai ales intr-o perioada de tranzitie, cu costuri sociale foarte
ridicate, caracterizatdi de o explozie a sariciei. in al doilea rand programele
adoptate prin lege sunt sever subfinantate in raport cu cerintele stabilite prin lege si
in al treilea rand resursele sunt insuficiente in raport cu posibilitdtile bugetare
existente.

Deficitul de resurse financiare are multiple consecinte dintre care:

e explozia saraciei in ultimii ani si mai ales cresterea segmentului
de populatie care se confrunta cu saracia absoluta;

e Sistemul de ajutor social (VMG) a fost mai degraba simbolic
finantat, el functionand de la inceput la aproximativ o zecime
din capacitatea proiectata;

e Alocarea unor resurse insuficiente pentru unele categorii
defavorizate ale societatii: persoane fara locuinta, femei abuzate
fizic, tineri care parasesc institutiile pentru copii etc.;
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e Fluctuatii n finantarea institutiilor de asistentd sociala, care a

inceput in 1997, an in care a izbucnit scandalul institutiilor de
asistentd sociala, finantarea acestora fiind, in termeni reali, la
aproximativ jumadtate din nivelul anului anterior;

e Degradarea continud a beneficiilor de asistentd sociala

(ex:alocatiile pentru copii);

e Suportul antisdracie nu a reusit sa asigure supravietuirea sociala

minimala.

Pentru o mai buna finantare a sistemului de asistentd sociald se impune o

regindire a sistemului bugetar. In ultimii ani s-au adoptat o serie de masuri

importante de corectie a sistemului de finantare a asistentei sociale, dar au rimas
numeroase puncte critice care meritd o atentie sporita, astfel:

distributia efortului/timpului fiantarii intre bugetul national/bugetele
judetene/bugetele locale, trebuie sd se stabileacd foarte clar cine
finanteaza drepturile de asistentd sociald definite prin lege si cine
finanteaza asistenta sociald de urgenta (mai ales de tip colectiv);

regulile transferurilor financiare bugetare spre judetele/localitatile
sarace, cu resurse financiare sever limitate;

o definire mai strictd a resurselor acordate prestatiilor financiare de
asistentd sociald instituite prin lege ca drepturi, a formelor de suport
financiar exceptional si suplimentar, a resurselor dedicate serviciilor de
asistentd sociala obligatorii/conjuncturale/suplimentare;

finantarea programelor pilot, a experientelor si a difuzarii
experientei acumulate este necesar a fi riguros reglementata;

o definire mai clard a responsabilitatilor financiare trebuie
insotitd si de o precizare a mecanismelor de adminstrare a
transferurilor.

Pentru o mai bund aplicare a programului de asistentd sociald, fondurile
destinate finantarii ar trebui sa fie asigurate de la bugetul de stat, iar aplicarea si
monitorizarea programului sa fie realizatd de catre autoritatile locale si Ministerul
Muncii, Solidaritatii Sociale si Familiei.

5.2.3 Finantarea politicilor sociale in Roménia

si Uniunea Europeand

Programele si aplicarea politicilor sociale sunt diferite de la o tara la alta, in
functie de diversificarea beneficiilor sociale, de alocarea de resurse financiare
importante, nu numai ca volum absolut, dar si ca proportie din PIB. In categoria
celor cu o politica sociald ridicatd intrd marea majoritate a tarilor membre ale
Uniunii Europene, care au deja o practica de duratd in functionarea statului
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bunastarii, edificat dupa cel de-al doilea razboi mondial. Astfel, in tarile membre
UE si nu numai, statul bunastarii sociale reprezintd o componenta structurald a
societatii.

Chiar daci unele tari au un sistem de securitate sociald dezvoltat, nu se
urmareste adoptarea unui sistem unic de politica sociala la nivelul Europei, ci
interesul cade pe monitorizarea politicilor sociale §i a rezultatelor obtinute prin
aplicarea lor; invatarea din practica cea mai mai bund (the best practice);
coordonarea deschisa, pentru a raspunde noilor provocari, fie ca este vorba de
piata muncii (somaj de lungd duratd, timp redus de lucru), diferite forme de
discriminare, excludere si marginalizare sociala, fie de procesul demografic de
imbitranire a populatiei si de crestere a valorii indicelui de dependenta®.

In ceea ce priveste aderarea Romaniei la UE, este de dorit si se inscrie in
aceeasi arie de preocupdri, iar in acest sens se recomanda alocara cat mai eficienta
a resurselor cétre cei aflati 1n dificultate si identificarea celor mai bune masuri care
sd raspunda la nevoile sociale existente.

Finantarea politicilor sociale la nivelul UE si a tarilor in tranzitie se
realizeaza din cotizatii sociale si contributii publice finantate din impozite si taxe
(fiscalitatea generald). in fiecare tard se regisesc ambele sisteme de finantare a
politicilor sociale, dar intr-o tard sau alta predomina unul dintre cele 2 sisteme.
Astfel. Modelul universalist (tip Beveridge) predomind in Danemarca, Suedia,
Marea Britanie, in timp ce modelul contributiv (tip Bismark) este dominant in
Germania, Italia, Olanda, Franta, Portulagia, Spania, Roménia. in unele tari UE se
percepe o contributie sociald unica: Marea Britanie (cu 5-9% din salariu), Belgia
(cu 38% din salariu), dar in cele mai multe tari avem de-a face cu contributii pe
componente de protectie sociald (vezi Tabelul 5.8).

Modalit:iti de finatare a politicilor sociale in tarile membre
UE si in Roménia

Tabelul 5.8
Finantarea
Tipul beneficiului Contributiva Universala Mixta
(cotizatii sociale) (din impozite)
Pensii Olanda, Italia, - Danemarca,
Marea Britanie, Franta, Suedia,
Portugalia, Austria, Belfgia,
Spania, Germania, Irlanda,
Roménia Luxemburg,
Finlanda, Grecia
Indemnizatii Olanda, Italia, - Danemarca,
somaj Portugalia, Franta, Suedia,
Spania, Austria, Belgia,
Roméinia Germani, Irlanda,

20 preluat din lucrarile Conferintei organizatd de presedintele belgian a UE pe tema
politicilor sociale, oct. 2001
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Finantarea
Tipul beneficiului Contributiva Universala Mixta
(cotizatii sociale) (din impozite)
Luxemburg,

Finlanda, Marea
Britanie, Grecia

Indemnizatii Suedia, Austria, Danemarca Franta, Belgia,
pentru concedii Germania, Olanda, Irlanda,
de boala Italia, Portugalia, Luxemburg,

si maternitate

Spania, Roménia

Finlanda, Marea
Britanie, Grecia

Indemnizatii Danemarca, Franta, | Marea Britanie Austria, Belgia,
pentru concedii Suedia, Grecia, Irlanda,
datorate Finlanda, Olanda, Luxemburg,
accidentelor Italia, Portugalia, Grecia
de munca si bolilor| Spania, Romania
profesionale
Alocatii Italia, Portugalia Danemarca, Franta, Austria,
familiale Suedia, Germania,| Belgia,
Irlanda, Marea Luxemburg,
Britanie, Spania, | Grecia
Finlanda, Olanda,
Romania
Servicii Germania, Olanda, | Danemarca, Franta, Austria,

de sanatate

Italia, Roméania

Suedia, Marea

Irlanda, Belgia,

Britanie, Spania, | Luxemburg,
Finlanda, Grecia
Portugalia

Sursa: MISSOC, Europeana Comission, 2000

Nivelul finantarii nu depinde numai de modalititile de finantare (de natura
universala sau contributiva), el fiind influentat si de o serie de factori sociali si
politici care stabilesc prioritdtile domeniului social, exprimatd prin diversitatea
prestatiilor, gradul de acoperire a populatiei si nivelul beneficiilor etc.

Incepand cu anul 1990 si pana in 2002, efortul de finantare a politicii
sociale a crescut continuu, dar intr-un ritm foarte scazut ca rezultat mai degraba al
presiunilor sociale, decat al unei vointe politice de minimizare a costurilor sociale
alte tranzitiei. Cresterea usoara a efortului bugetar pentru programe sociale a fost
spulberata de scaderea in termeni reali a finantarii politicilor sociale.

Dificultatile financiare ale protectiei sociale in Romania incep cu proportia
extrem de scazuta a veniturilor bugetare, comparativ cu tarile de referinta. Acest
fapt atrage dupd sine un buget deficitar, iar domeniul social este cel mai
dezavantajat, deoarece nu se cheltuiesc toate veniturile la fondurile sociale,
excedentele contribuind la reducerea deficitului asa numitului ,buget public
consolidat”. Pe de alta parte, ratele de impozitare pe veniturile personale provenite
din munca, care reprezintd o importantd sursd de finantare a politicilor sociale,
devin impoviritoare pentru contribuabili, la niveluri mici de venit. in anul 2001
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sarcinile fiscale cu scop social au crescut forte mult (vezi Tabelul 5.9.). Desi ratele
contributiilor sociale iIn Roméania se situeaza peste nivelul tarile UE si cele in
tranzitie, in ceea ce priveste oferirea beneficiilor sociale se plaseaza in urma tarilor
de referinté (vezi Graficul 5.2).

Sarcina fiscala cu scop social (cote in % aplicate asupra salariului)

Tabelul 5.9

Contributii 1989 2001
Bugetul asigurarilor sociale de pensii 13 (A) 35-45 (A+S)
si alte drepturi sociale
Fonduri de somaj 0 6 (A+S)
Fondul pentru pensia alimentara 2-3 (S) 0
Fondul de asigurari de sanitate 0 14 (A+S)
Fondul special pentru persoane 0 3(A)
cu handicap
Fondul special pentru invitimant 0 2 (A)
Contributii pentru camera de munca 0 1 (A)
TOTAL 15-16 413513 (A)

13 (A); 2-3 (S) 19.6 (S)

A — contributia angajatorului; S — contributia salariatului
Sursa: Ministerul de Finante Publice, 2002
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Sursa:Taxing Wages in OECD, Paris, 2000

Graficul 5.2 Ratele contributiilor sociale in Rominia i in alte tari
(% din costul fortei de munca)

Finantarea protectiei sociale in tarile membre ale UE se realizeaza prin
impozite si contributii. Contributiile. sociale sunt sustinute de cétre angajator,
angajat si stat, diferentiat de la o tard la alta.De asemenea, modalitatile de finantare
sunt diferite In functie de prestatia sociald: pensii (vezi Anexa 5.2); indemnizatia
de somaj (vezi Anexa 5.3); indemnizatia pentru concedii de boala si maternitate
(vezi Anexa 5.4); indemnizatii pentru concediu datorat accidentelor de munca si
bolilor profesionale(vezi Anexa 5.5); alocatii familiale (vezi Anexa 5.6); servicii
de sanatate (vezi Anexa 5.7); ingrijire pe termen lung (vezi Anexa 5.8).

In tarile Uniunii Europene, datele privind cheltuielile cu protectia sociali
si resursele acesteia se calculeazd pe baza metodologiei Sistemului European
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integrat de Statistici privind Protectia Sociali - ESPROS®, si care clasifica
prestatiile sociale in urmatoarele categorii:

e Boald/ingrijirea sandatdatii: concedii de boala platite; servicii de
ingrijire medicald; produse farmaceutice;

e Batranete: pensii de batranete (pentru limitd de varstd); bunuri si
servicii (altele decat ingrijire medicald) acordate persoanelor in
varsta;

o Excludere sociald: prestatii pentru sustinerea veniturilor; alte
prestatii (altele decat ingrijirea medicald);

o Familie/copii: prestatii (altele decat Ingrijirea medicald) legate de
graviditate, nasterea copiilor, maternitate, ingrijirea copiilor si a
altor membri dependenti;

o Invaliditate: pensii de invaliditate; ajutoare sub forma de bunuri si
servicii (altele decat ingrijire medicald) acordate celor aflati in
aceastd situatie;

e Locuinta: interventia autoritatii publice pentru a ajuta gospodariile
sa faca fata costului cu locuinta;

o Somaj: prestatii In caz de somaj; pregitirea/reconversia
profesionala finantata prin agentii publice (vezi Graficul 5.3).

O Batranete
W Boala

45.2 . .
OFamilie&copii

O Som aj

B Locuinta&excludere

Sursa: EUROSTAT, 2003
Graficul 5.3 Prestatiile sociale in UE, in 2002, pe grupe de riscuri (%)

Tarile Uniunii Europene au in general, sisteme de protectie sociald care
acopera o gama larga de riscuri sociale, asigura un nivel de protectie ridicata — prin
marimea prestatiilor sociale, iar cheltuielile publice alocate protectiei sociale sunt
destul de mari, cca 25-30% din PIB, insd tendinta este de reducere a acestor
cheltuieli (vezi Tabelul 5.10).

2 European System Integrated Social Protection Statistics
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Ponderea cheltuielilor cu prestatiile socile in PIB la nivelul UE
Tabelul 5.10
1991 | 1992 | 1993 | 1994 | 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001
26,4 | 27,7 | 28,8 | 28,5 | 28,2 | 28,4 | 28,0 | 27,6 | 27,5 | 27,1 | 26,9

Sursa: EUROSTAT, 2002

Volumul prestatiilor sociale este diferit de la o tara la alta, datoritd gradului
de dezvoltare economicd si a factorilor demoeconomici (structura demografica,
marimea somajului, etc.) si datoritd efectului politicilor promovate in cadrul
fiecarui segment al sistemului de protectie sociala (vezi Graficul 5.4).

33353{:. H E[—ﬂ—ﬂ—]: o | e e e

Sursa: FEurostat, Giuliano Amerini, Social Portection in Europe, Statistics
in focus, Theme 3-2/2000, p.4

Graficul 5.4 Volumul prestatiilor siciale in anul 2002 euro/locuitor

Sistemul de pensii din tarile UE se bazeza pe cei trei piloni, iar pilonul II si
IIT au mare extindere in Danemarca, Olanda si UK. Conditiile pentru obtinerea
pensiilor de batranete include o limitd de varstd si o perioadd minima de cotizare.
Unele studii aratd ca dupa anul 2004, varsta legala de pensionare va fi aceeasi, atat
pentru barbati cat si pentru femei (65 de ani), iar aceastd extindere este prevazuta
sa aiba loc in Germania (pand in 2004) si UK (intre 2010-2020).

Toate tarile membre UE ofera posibiliati pentru pensionari anticipate,
asociate 1n principal cu restructurarile economice, care in ultimul timp au capatat o
medie de pensionare este de 56 de ani. In Franta, Italia, Luxemburg, Olanda exista
posibilitatea pensiondrii Tnainte de 60 de ani.

Indexarea pensiilor se face periodic in functie de evolutia preturilor de
consum si intr-o masurd mai micd, de evolutia salariilor (Danemarca, Germania si
Olanda). De exemplu, in Franta, indexarea pensiilor se face anual la 1 ianuarie, cu
un coeficient corespunzator indicelui preturilor, in Anglia ajustarea se face cel
putin o datd pe an, in functie de migcarea generala a preturilor.
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In unele tari, pensiile sunt scutite de impozit (Portugalia) sau sunt
indreptatite la deduceri fiscale, iar in alte tari, pensiile sunt impozabile
(Danemarca, Olanda, Germania etc.).

Reforma sistemului de pensii in tarile UE ocupa un loc central in cadrul
politicilor sociale, deoarece prestatiile de batranete si pentru urmasi reprezinta
12,4% din PIB, iar in ultimul timp, pun probleme serioase pentru finantarea
pensiilor pe termen lung. In acest sens, tarile occidentale duc o politic de imigrare,
pentru a atrage fortd de munca inclusiv din afara sferei comunitare, evident cu
implicatii pentru integrarea socio-culturald a populatiei respective.

Prestatiile pentru somaj la nivelul UE, sunt diferite de la o tara la alta, in
functie de gradul de acoperire si nivelul prestatiilor, dar au si unele puncte
comune.

Principalele similitudini constau in:

-coexistenta sistemelor de asigurari de somaj 1n paralel cu cele
de asistenta sociald pentru someri;

-absenta totald a sistemelor private de acoperire a riscului
somajului;

-obligativitatea asigurarii de somaj, atat pentru salariati cat si
pentru patroni, in majoritatea tarilor membre UE;

-orientarea prestatiilor sociale catre stimularea integrarii
somerilor in munca si descurajarea dependentei sociale.

Uniunea Europeand, desi s-a confruntat §i se va confrunta cu multe
schimbari si incercari de reformad in domeniul social nu a realizat inca acea
convergentd a sistemelor de protectie sociald a somerilor, astfel ca
»The Economist”, prezenta urmaitoarea situatie a somajului pe ansamblu UE.
(vezi Graficul 5.5).

8,5
8
O UE
7.5 W zonaEuro
7

2002 2003 2004

Sursa: ,, The Economist”, 2004
Graficul 5.5 Somajul in Uniunea Europeani

Sistemele de protectie sociald a somerilor se caracterizezad pentru fiecare
tard printr-un amestec al principiilor de asigurdri cu cele de asistentd, insd cu
accentuarea particularitatilor nationale ale acestor sisteme.
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Prestatiile de asigurdri de somaj: acopera o parte din pierderile unui
anumit nivel al veniturilor prin indemnizatia de somaj, asigurand astfel o ratd de
inlocuire a salariului anterior; sunt finantat in proportie majoritara din contributii
(cotizatii) legate de salariu, de catre salariati i patroni; se acordd pentru o perioada
limitata, iar nevoile individuale nu constituie un criteriu in acordarea acestora; se
acorda 1n functie de anumite conditii: salariul anterior, de exercitarea unei activitati
profesionale, de durata acesteia, etc. (pentru detalii vezi ANEXA 3.1).

Alocatiile de asistentd sociald acordate somerilor: sunt finantate din
resurse fiscale, bugetare; sunt independente de cotizatii sau de salariul anterior; de
acestea pot beneficia si alte categorii defavorizate ale populatiei, nu doar somerii
(vezi ANEXA 3.1).

In functie de acestea, se disting tari unde functioneaza atat un sistem de
asigurari cat si un sistem de asistentd pentru someri (Germania, Spania, Franta,
Grecia, Portugalia, Austria, Finlanda), tari numai cu sistem de asigurari de somaj
(Italia), si tari cu sistem de asigurari de somaj si venit minim garantat (Belgia,
Olanda, Danemarca, Luxemburg, Marea Britanie, Irlanda).

Indemnizatiile de somaj, indiferent de tard, au la baza ratiunea de a usura
povara financiard imediata a celor ce si-au pierdut locul de munca fara vina lor, si
de a sprijini persoanele afectate in cautarea mai eficientd a unui loc de munca. Este
deopotrivd un obiectiv de echitate economica si sociala, cum ar fi reducerea
saraciei in randul somerilor si amortizarea efectelor adverse ale somajului ridicat si
in crestere.

In ultima perioad, sdndtatea publicd a devenit o problemai la nivelul UE,
astfel ca, In 1994 au fost propuse trei programe plurianuale (cancerul; informarea,
educatia §i formarea in materie de sandtate; prevenirea toxicomaniei), iar in 1999,
Comisia Europeana a stabilit patru obiective cheie in domeniul protectiei sociale,
unul dintre acestea referindu-se la ,,garantarea unui nivel inalt si durabil de
protectie a sanatatii”.

Relevarea principalelor orientari §i actiuni intreprinse pentru transformarea
sistemului de sanatate din Romania si din tarile UE presupune pe de o parte,
clarificarea cadrului economico-social specific domeniului si pe de alta parte
analiza comparativa a costurilor si performantelor sistemului de sanatate.

Cheltuielile totale pentru sanatate (publice si private), la nivelul anului
2000, au costituit 10% din PIB pentru tarile bogate, in timp ce in tarile cu venituri
scizute de abia s-a ajuns la 4% (vezi tabelul 5.11) in tirile bogate au cheltuit
2700 $ pe persoana pentru sanatate, in timp ce tarile africane au cheltuit doar 29 $
pe locuitor, iar altele doar 6$ pe persoana. Cheltuielile totale cu sanatatea in SUA,
au fost de 1300 miliarde de $ sau 13% din PIB si reprezinta 43% din cheltuielile
globale totale pentru sanatate. Tarile cu venituri scdzute au cheltuit doar
45 miliarde de $. Intre timp, cheltuielile private pentru sinitate reprezinti o parte
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importanta din totalul cheltuielilor in tarile sarace, spre deosebire de tarile bogate.
In tarile sarace, 73% din cheltuieli s-au facut din resurse private, pe cand in tarile
bogate doar 38% din acestea au fost private /SUA — 56%, Uniunea
Europeana -25%).

Cheltuieli cu sanitatea in 2000

Tabelul 5.11
Chelt.cu sanatatea pe loc| % din PIB
(&)

Lume 482 9,3
Asia de Est si Pacific 44 4,7
Europa si Asia Centrala 108 5,5
America Latina si Caraibe 262 7,0
Africa Centrala de Est si Nordica 171 4.6
Asia de Sud 21 477
Africa Sub-Sahariana 29 6,0
Tarile cu venit ridicat 2,736 10,2
SUA 4,499 13,0
Uniunea Europeana 1,924 9,1

Sursa: World Bank, Glogal Poverty Goals

In scopul reducerii cheltuielilor publice de sanitate, Germania, de exemplu,
a introdus componenta privata a asigurdrilor de sandtate, prin masura limitarii
accesului universal la protectie in caz de Tmbolndvire. Astfel, persoanele al caror
venituri depasesc un anumit plafon, nu sunt In mod automat acoperite de
asigurarile sociale (aproximativ 25% din populatie) si in consecinta trebuie sa
subscrie la un fond (casa de asiguriri) care poate fi unul privat sau public.

In tarile membre ale UE, ponderea prestatiilor de sanitate in PIB este
diferita de la o tara la alta. Suedia (8,2%), Franta (8,1%), Germania (8%), Slovenia
(8%) detin ponderile cele mai mari din PIB (vezi Graficul 5.6).
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Sursa: Prestatiile sociale in tarile membre ale UE si in Romania,
Seria ,, Probleme Econimce”, Bucuresti, 2003

Graficul 5.6 Ponderea prestatiilor de sinitate in PIB in Europa, 2002
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In urmatorii ani, cresterea numarului de locuitori ai Uniunii Europene va
duce la o diminuare a PIB mediu pe locuitor cu aproximativ 13%, astfel la sfarsitul
anului 2004 se previzioneazd un nivel al PIB mediu/loc. de 20.836 -euro.
Cheltuielile cu protectia sociald detin ponderi importante in PIB-ul unei tari, iar
dinamica PIB-ului afecteaza si dinamica acestora, alaturi de politicile promovate de
UE si guvernele nationale.

Europa are un sistem puternic de protectie sociald, insa existd in cadrul
Uniunii Europene opinii care cer renuntarea la ,,traditia aceasta de asigurare a
protectiei sociale” invocand ca motiv, pierderea de competitivitate ce o au
economiile, datoritd acestor masuri. Totusi, Europa este ,,arena” cea mai potrivita
pentru promovarea unui nou model social bazat pe solidaritate si cooperare intre
autoritatile publice si societatea civila.

Viitorul este acela al unui sistem proiectat pentru stabilirea unor noi forme
de echilibru, pentru combaterea sariciei, a excluderii sociale si pentru
imbunatatirea calitatii vietii tuturor membrilor societatii.

5.3 Reglare si instabilitate in protectia sociala

inci de la initierea lui, sistemul de protectie sociald a avut un rol important
in prevenirea si diminuarea saraciei; prin faptul ca a asigurat venituri de inlocuire a
castigurilor salariale celor aflati in incapacitate de muncd datoritd batranetei sau
bolii, a suplimentat veniturile familiilor cu copii si a asigurat asistentd medicala
gratuita. Desi, la Inceput, sistemul de protectie sociald nu avut la baza constructiei
sale ideea combaterii saraciei sau a asigurarii unui minim de trai, preocuparile in
acest sens s-au resimtit inca din prima parte a anilor *70*.

Incepand din anul 1990, sistemul de protectie sociala a suferit numeroase
transformari referitoare la asigurarea minimului de trai si la combaterea sariciei”.
Aceste transformari fac referire, pe de o parte la masurile de corectie si de reforma
din cadrul sistemului si pe de alta parte la efectele tranzitiei spre economia de piata,
la masurile de macrostabilizare si de reforma economicid. Transformarile s-au
produs datorita scaderii dramatice a nivelului general de trai, al scaderii puterii de
cumpdrare a veniturilor populatiei, al amplificdrii §i adancirii fenomenului
saraciei’. Ele s-au realizat sub impactul unor masuri de politicdi economici

2 M. Molnar, Sardcia §i protectia sociald, Bucuresti, Editura Romania de Maine, 1999,

p- 184

Bocancea Cristina, Elemente de asistentd sociala, lasi, Editura Polirom, 1999, p. 67

** N.N. Constantinescu, Probleme ale tranzitiei la economia de piatd in Romania,
Bucuresti, Editura Fundatiei Romania de Méine, 2000, p. 285
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si sociala si de reforma si de inspiratie liberald sau al unora dictate de imperativele
momentului, sub presiunea cresterii nevoilor de protectie sociald in conditiile
sciderii resurselor posibil de alocat pentru aceasti protectie. In astfel de
imprejurari, ele au avut sensuri si directii diferite, unele incadrandu-se in procesul
de construire a unui nou sistem de protectie sociald, altele nu.

In ceea ce priveste implicarea in combaterea siriciei a sistemului de
protectie sociala, evolutiile s-au dovedit, In timp, contradictorii. Aceastd constatare
are la baza faptul ca, desi unele elemente ale sistemului aveau o orientare catre
acest obiectiv, s-a renuntat usor la acestea in favoarea altora noi in conditiile in
care mijloacele de realizare erau mai precare.

In cadrul societitii un rol deosebit l-a reprezentat instituirea sistemului
principal de protectie a persoanelor handicapate, imbundtitirea conditiilor de
asistentd a copiilor si batranilor lipsiti de sustinere familiala si infiintarea cantinelor
de ajutor social. Pe de altd parte, prin universalizarea alocatiilor familiale s-a
renuntat la favorizarea familiilor cu venituri mici fata de cele cu venituri mari care,
desi nu au nevoie neaparatd de acest tip de ajutor asigurat de stat, beneficiaza de
acesta, micsorand veniturile bugetare care altfel ar putea fi utilizate mai rational.

De asemenea nivelul real al protectiei sociale a scazut foarte mult in
termeni reali datoritd influentei evolutiei inflatiei si a masurilor de indexare a
veniturilor. Aceasta insemna practic imposibilitatea exercitarii eficiente a functiei
de mentinere a unui nivel de trai decent si deplasarea acestui sistem spre o protectie
minimala care uneori este incapabil sa asigure un sprijin social pentru o mare parte
din cei aflati n sfera protectiei sociale.

in societate, importanta sistemului de protectie sociald se resimte sub
forma efectelor sale benefice, dar datoritd unei lipse a rationalizdrii alocarii
resurselor in functie de nevoile si resursele reale din societate acest sistem nu-si
atinge nivelul maxim de eficientd materializat printr-un nivel corespunzitor de
protectia sociala a tuturor celor care au nevoie de aceasta.

5.3.1 Factori de eficientd ai politicii sociale

Experienta ultimilor paisprezece ani au demonstrat cd regimul restrictiv
autoimpus in domeniul politicilor sociale, prin alocarea de resurse la limita
supravietuirii nu a condus la rezultate pozitive iIn domeniul dezvoltarii societatii
romanesti, si desi predomind componenta contributivd de finantare a politicilor
sociale, nu s-a produs schimbarea privind rolul crescut al politicilor sociale.

Rezultatele politicii sociale (cresterea/reducerea inegalitatii sociale si
excluziunii sociale) sunt influentate de o serie de factori cum ar fi: factori
indeologici/politici, factori culturali, factori structurali, factori economici, alte
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institutii interne implicate §i factorii transnationali (regionali si globali), etc.

(vezi Fig. 5.2).

Factori ideologici/politici

Tipul de regim politic,
reprezentarea parlamentara

a diverselor partide/ideologice,
istoria conflictelor de clasa,
inflenta unor organizati si migcari
sociale ale minoritatilor

(etnice, rasiale, de gen)

Factori culturali:

pozitia femeii in societate, rolul
familiei 1n protectia sociala

a indivizilor, atitudinea

fatd de munca, atitudinea

fata de persoane defavorizate

Factori structurali:

Structura, completitudinea

si coerenta sistemului

social, dimensiunile subclasei saracilor,
rata somajului, structura proprietatii
publice/privata, principiul subsidiaritatii
(raportul central/local in asumarea
responsabilitatilor)

Factori economici:

Rezerve naturale, nivelul

de impozitare, nivelul

de dezvoltare, economica,
crizele economice,

conflictele (razboaie, revolutii)

Alte institutii interne implicate:
Sindicate, biserici,

comunitati locale,

comunitatea academica

Factori transnationali

(regionali si globali):

FMI, Banca Mondiala, ONU,

NATO, UE, ONG-urile internationale

Sursa: Marian Preda — «Politica sociald romdneascd. Intre sardcie si globalizare» p.138
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excluziunii
sociale)

Figura 5.2 Factorii de influenta ai politicii sociale
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Factorii ideologici/politici

In perioada de dupa 1989 partidele politice reprezentate in parlament nu au
influentat in mod esential politicile sociale. Atat partidele de centru stanga
(1990-1996 si 2000-2004) cat si cele de centru dreapta (1996-2000) nu au avut
politici generoase, promisiunile si programele au fost initial foarte interesante, dar
cand a trebuit sd se treaca la aplicarea lor efectivd au aparut o serie de probleme
financiare, iar acestea au fost realizate doar intr-o mica masura.

In ceea ce priveste influenta unor organizatii si miscari ale minoritatilor,
acestea au avut o influenta forte redusa asupra imbunatatirii protectiei sociale, chiar
dimpotriva unele minoritati au ingreunat sistemul de protectie sociala revendicand
anumite drepturi doar pentru ei (ex. organizatiile rromilor).

Factorii culturali

Legandu-ne de primul factor, cel politic, pentru ca politicile sociale sa fie
cat mai eficient elaborate si implementate, guvernantii ar trebui sa aiba o cultura
politicd minimala, astfel incat, sd nu creeze erori si confuzii in luarea unor decizii
de importantd nationald. De foarte multe ori se face confuzie intre asigurdrile
sociale, care sunt contributive si asistenta sociald, care este noncontributiva, iar
nivelul slab de informare si culturd al guvernantilor, consilierilor si oamenilor
politici nu fac decat sd aduca esecuri si nereusite nu numai in domeniul social, dar
si in celelalte domenii de interes general.

In perioada de tranzitie costurile sociale au crescut foarte mult, atat din
partea societdtii, cat mai ales din partea familiei. Familia este cea care in ultima
instanta trebuie s acorde membrilor din familie o protectie sociala.

Datorita implicarii insuficiente a statului, familia se implica in rezolvarea
problemelor sociale ale propriilor membrii, astfel:

-sustinerea cheltuielilor pentru educatie. Dupa 1989, statul
si-a redus drastic cheltuielile pentru anumite sectoare ale
invatdmantului, astfel ca, familia a fost nevoitd sa preia si
aceste cheltuieli, mentinandu-si rolul de ,investitor” in
educatia propriilor copii, astfel Tncat cheltuielile pentru scoala
crescand substantial ca pondere din bugetul de familie. Situatia
devine gravd atunci cand familia nu {isi poate asuma
responsabilitatea privind cheltuielile pentru educatie (manuale,
rechizite, meditatii particulare, fondul scolii etc.) si atunci se
manifestd abandonul scolar si imposibilitatea celor din mediul
rural sa urmeze liceul sau facultatea;

-Problema locuintelor pentru tinerele familii. Avand in
vedere ca in ultimii ani s-au construit foarte putine locuinte din
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fondul public pentru tineri, incd o datd familia trebuie sa isi
asume aceastd responsabilitate, unii recurgdnd la credite
ipotecare, altii sau mutat in mediul rural, lasand locuintele
copiillor lor. O altd modalitate de a rezolva problema
locuintelor a fost ingrijirea unor batrani de catre familii tinere,
iar batranii stipulau in actul de proprietate ca le doneaza
locuinta dupa deces, in acest fel se rezolvd si problema
protectiei unor batrani singuri, o problema uitatd sistemul de
protectie sociala;
-Finantarea serviciilor de sanaitate. Desi serviciile de sanatate
sunt sustinute prin sistemul de asigurdri, familia plateste
suplimentar pentru atentiile personalului medical, costuri
pentru medicamentele nesubventionate, dar si plata unor
servicii medicale care nu sunt suportate de la bugetul
asigurarilor de sanatate;
-In cazul persoanelor cu handicap, datorita conditiilor precare
asigurate de institutiile de stat, familia a preluat povara
Toate acestea sunt benefice atunci cand persoanele in cauza au o familie,
dar ele devin foarte grave pentru persoanele singure si care nu au capacitatea de
a-si satisface singure cel necesare vietii.

Factorii structurali
Completitudinea si coerenta sistemului social sunt esentiale pentru felul
cum sunt satisfacute nevoile sociale ale indivizilor, iar aceasta depinde de structura
veniturilor si cheltuielilor sociale. Principala cauza a reducerii finantarii fiind
scaderea PIB-ului dupa 1989, deci a puterii economice, la care s-a adaugat
neachitarea contributiilor la bugetul de stat si la bugetul asigurarilor sociale de
catre marile intreprinderi ale statului (regii autonome cu situatie de monopol,
intreprinderile mamut precum SIDEX, Tractorul Bragov care au redus incasérile cu
zeci de mii de miliarde de lei) care sunt ineficiente si nerentabile, iar la acestea se
mai adauga si diversele inginerii financiare de genul FNI si Bancorex, care au creat
un deficit de resurse pentru politicile sociale. Asa se face cd Romaénia a avut
cheltuieli sociale foarte reduse ca procent din PIB, intr-o perioadd cu probleme
sociale majore si care necesitd o protectie sociald sporita.
Incompletitudinea sistemului de protectie sociala consta in inexistenta unor
componente cum ar fi;
-solutii/politici pentru tinerii care la implinirea varstei de 18 ani
parasesc institutiile statului si sunt lipsiti de orice mijloace
necesare asigurarii unui trai independent de sistemul de
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protectie sociald. De foarte multe ori acesti copii, datorita lipsei
unui suport material si a unei locuinte vor ajunge pe strada, iar
pentru a supravietui recurg la acte de violenta, furturi, violuri,
ajungand in final tot in institutiile statului, dar privati de
libertate (inchisori, lagare);

-politici pentru cei fara acte de identitate, in special rromii, care
nu pot beneficia de drepturile de baza ale cetatenilor si care le
atesta cetdtenia;

-politici adecvate pentru copii intre 2-3 ani pentru care parintii
relncep serviciul si nu au cu cine ldsa copii, dar nici
posibilitatea de a plati o bona;

-politici in vederea construirii de locuinte sociale, acordarea de
subventii pentru anumite cheltuieli de locuire si subventionarea
constructiilor de noi locuinte prin sistemul coerent si eficient
de credit ipotecar. Lipsa unei locuinte are consecinte negative:
scaderea numarului de casatorii si a natalitatii, cresterea varstei
de casatorii §i a primei nasteri, cresterea numarului celor care
locuiesc pe stradd sau in conditii mizere sau in adaposturi
improvizate;

-politici de combatere si prevenire a somajului in randul
tinerilor, pundnd accent pe politicile active si mai putin pe cele
pasive.

Factorii economici

Odata cu trecerea la economia de piatd, in Romania a inceput un amplu
proces de restructurare si privatizare in toate domeniile de activitate. Majoritatea
programelor de guvernare incepand din 1990 aveau drept obiective principale
stabilizarea, liberalizarea §i reorganizarea economiei. Reformele economice au fost
introduse in mod treptat dupa 9 ani de tranzitie si au contribuit, pas cu pas, la
modernizarea sistemului public, liberalizarea economiei, cat si la descentralizarea
procesului decizional. Cu toate acestea puterea economica a scazut inregistrandu-se
o crestere si o dezvoltare economica nesustenabila.

Cresterea economica este 1n general relevatd de cresterea PIB-ului, iar
acesta miasoard performanta economicd generald a tirii. in perioada 1995-2001
cresterea economica inregistrata a fost pozitivd pentru primii ani ai perioadei §i
negativa pentru cea dea doua parte (vezi Fig.5.3).
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Sursa:INS (comunicat de presa nr.16/2002)
Figura 5.3 Evolutia produsului intern brut in perioada 1990-2001

Pe fondul scaderii produsului intern brut in 1997 s-au accentuat o serie de alte
fenomene negative si in special rata inflatiei si rata somajului (vezi Tabelul 5.12 si Fig. 5.4)

Evolutia ratei somajului si a inflatiei in perioada1991-2002
Tabelul 5.12

1991 1992 (1993 1994 |1995 |1996 (1997 1998  |1999 2000 2001 (Tulie 2002

Rata 3.0 8.2 104| 109 9.5 6.6 8.9 10.3 11.5] 105( 8,6 9,2
somajului
%
Rata 170.2| 210.4f 256.1f 136.7 32.3| 38.8| 154.8| 59.1| 458| 40,7| 303 20,5%
inflatiei
%

Sursa: BNR: Rapoarte anuale 1998, 1999, 2000
Buletin statistic lunar anul XII, Nr.10/2001 (INS) * previziune a Guvernului
pentru anul 2002
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Figura 5.4 Evolutia ratei somajului si ratei inflatiei in perioada 1991-2002
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Incepand din anul 2000, inflatia a fost in mod constant in scadere,
reprezentdnd un semnal pozitiv in vederea eforturilor de recastigare a Increderii
populatiei in moneda nationala, iar rata gomajului a Inregistrat valori din ce ce 1n
mai mici.

Factorii economici au o influentd hotaratoare asupra sistemului de
protectie, in sensul cd, daca economia unei tari Inregistraza un progres, atunci si
politica sociald va fi mai eficientd, avand resurse mai mari in vederea alocarii lor
catre categoriile defavorizate. Astfel, fara o economie stabila si prosperd nu putem
vorbi de un sistem de protectie sociala eficient.

Alte institutii interne implicate

Sindicatele reprezintd un factor intern de franare a reformei in protectie
sociald, deoarece ele au creat o discrepanta intre drepturile membrilor de sindicat si
drepturile celor care nu sunt membrii de sindicat sau fatd de membrii altor sindicate
cu pozitii mai putin privilegiate. De asemenea pozitiile de forta ale unor sindicate
precum cele din regiile autonome au pricinuit pierderi majore in economie, pierderi
la bugetul de stat si au creat un important deficit de imagine pe plan international
pentru Romania (ex: mineriadele). Sindicatele ar trebui sa aiba un caracter apolitic,
dar de foarte multe ori reprezintd interesele unor partide politice sau persoane
influente si mai mult pe seama banilor de la buget liderii de sindicat si-au permis sa
finanteze anumite activitati (ex: echipe de fortbal), si sa se comporte ca si cand ar fi
banii lor personali.

Factori tranditionali (regionali si globali)

Influenta unor institutii internationale precum cele politico-militare
(UE; NATO, ONU), economico-financiare (FMI, Banca Mondiald) si
neguvernamentale transnationale (Salvati Copiii, Crucea Rosie) este de importanta
majord in ultimul deceniu. De foarte multe ori acesti factori au influentat deciziile
interne ale Romaniei, datoritd vulnerabilitatii sistemului national de a-si rezolva
singur problemele, cerand sistematic ajutor extern, evident obtinut conditionat si 1n
anumite conditii si care au fost asumate neconditionat de decidentii interni.

Toti acesti factori au contribuit la obtinerea unor rezultate ineficiente nu
numai in domeniul protectiei sociale, ci in toate domeniile de activitate.

5.3.2 Prestatiile sociale in/si combaterea sdrdciei

Saracia este un fenomen pe cat de cunoscut, pe atat de greu de inlaturat ale
cirei efecte se resimt la nivel economic si indeosebi in plan psiho-social. Impotriva
acesteia se duce o lupta tot mai puternica apelandu-se la instrumente de combatere
in principal prin intermediul prestatiilor sociale care trebuie sd-si dovedeasca o
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eficienta tot mai crescutd in concordanta cu costurile ridicate pe care le presupune
tranzitia in care tara noastra se afla in prezent.

Combaterea saraciei in cadrul programelor sociale, ar trebui sa se adreseze
numai persoanelor sdrace pentru a se atinge eficienta acestora. Se urmareste ca,
efortul lor sé fie dimensionat, astfel incat sa ridice standarul de viata al fiecarui
beneficiar pani la nivelul pragului de siricie. In realitate, nici un sistem de
protectie sociald nu poate indeplini aceste criterii ideale, constituind doar o
referinta teoretica.

Programele care 1si ating scopul prin combaterea saraciei acoperind cel mai
mare procent de persoane sirace cu cel mai mic procent de fonduri §i cu cele mai
mici costuri de administrare se dovedesc a fi eficiente.

Sistemul asigurdrilor sociale

Asigurdrile sociale, ca parte a protectiei sociale, reprezintd nivelul care
ofera prima §i cea mai consistentd protectie, asigurdnd venituri de inlocuire a
veniturilor din munca, in cazul pierderii acestora datorita batranetii, bolii, decesului
sustindtorului si somajului.

Actiondnd 1n zone de risc diferite, sistemele de pensii, de indemnizatii de
boald si ajutoarele de somaj, asigura protectia impotriva sdraciei pentru un numar
mare de persoane aflate sub incidenta unor riscuri majore. Aceste sisteme formeaza
primul nivel de sigurantd si cel mai solid, datoritd nivelului de protectie, a sferei
largi si a volumului resurselor utilizate. Acest nivel s-a dovedit insa insuficient
datorita faptului ca ,,ochiurile prea largi lasd anumite persoane sau familii sa cada
in saricie”®. Aceasta se intAmpld din doud motive. Unul deriva din faptul ci o
parte din aceste sisteme sunt organizate pe principiul asigurarilor sociale, care
presupune dependenta prestatiilor de nivelul veniturilor (baza de asigurare) si
durata asiguririi. In aceste sisteme, o parte din cei asigurati, cei care nu indeplinesc
conditiile minime de vechime, nu pot beneficia de prestatii, iar o altd parte, cei cu
venituri mici §i cu vechime incompletd in schemele de asiguriri, realizeaza prestatii
care nu le pot asigura acoperirea cheltuielilor minime necesare.

Al doilea motiv este faptul ca, fiind organizate pe categorii de riscuri si pe
criterii social profesionale sau care tin de apartenenta la sfera activitatilor formale
din economie, aceste sisteme lasa in afara sferei lor de cuprindere unele categorii
de populatie.

De asemenea, fiind construite pe principii si la parametrii care reflectau
structura populatiei si configuratia riscurilor in perioada restructurdrii sau
modernizarii lor, aceste sisteme nu asigura protectie suficientd unor categorii de
populatie afectate de riscuri care, datorita evolutiilor noi din economie §i societate,

B M. Molnar, Sardcia si protectia sociala, Bucuresti, Editura Romania de Maine, 1999,
p- 140
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se produc cu o frecventd mare precum somajul de lungd duratd si familii
monoparentale®.

In cadrul asigurarilor sociale pensiile ocupi un loc principal, iar
capacitatea sistemului de pensii de a combate saracia depinde de nivelul si
dispersia pensiilor, dar poate fi potentata si de existenta unor elemente speciale de
protectie in sistem, de modul de calcul si de mecanismele de indexare al pensiilor.

Nivelul actual al pensiilor si in special distributia acestora, sunt
determinate de caracteristicile sistemului vechi de pensii aplicat si in prezent cu
unele adaptari impuse de schimbare a cuantumului salariilor si pensiilor datoritd
inflatiei. Sunt caracteristici care au dus la realizarea unor niveluri relativ scazute
ale pensiilor comparativ cu salariile si la o diferentd mica a acestora.

Nivelurile scdzute si dispersia micd a pensiilor au fost determinate in
primul rind de modul de calcul al pensiilor, astfel®’:

a) modalitatile de calcul ale pensiilor prevad niveluri modeste ale
ratei de nlocuire a salariilor cu pensiile in cazul majoritatii
pensionarilor pentru munca depusd si limitd de véarstd cu
vechime integrala si rate de inlocuire scazute si foarte scazute in
cazul pensiei pentru vechime incompleta (redusd proportional
cu vechimea), al pensiei de invaliditate (in special pentru
invaliditate care nu este dobanditd in urma unui accident de
muncd sau a unei boli profesionale, in cazul in care
berneficiarul are o vechime scazutd in munca, precum si la
gradul II si III de invaliditate) si al pensiei de urmas (care, in
cazul unui singur urmas, reprezintd jumatate din pensia la care
este indreptitit beneficiarul de drept™);

b) nivelul pensiilor este diferentiat in functie de tipul pensiei,
vechimea 1n munca, grupa de muncd, gradul de invaliditate,
precum si in functie de salariu utilizat ca bazd de calcul. Dar,
desi nu s-a stabilit un plafon maxim al pensiilor, dispersia
acestora nu era mare, cu deosebire in cadrul fiecarui tip de
pensie. Aceasta datorita diferentierii relativ scazute a salariilor.
Diferenta dintre pensii este foarte mare in special datoritd
salariului utilizat ca baza de calcul, iar la un nivel scazut al

% C. M. Tesliuc, L. Pop, E. D. Tesliuc, Sardcia si sistemul de protectie sociald, lasi,
EdituraPolirom, 2001, p. 35

" M. Preda, Politica sociald romdneascd intre sdrdcie §i globalizare, lasi, Editura Polirom,

2002, p. 102

M. Molnar, Sardacia §i protectia sociald, Bucuresti, Editura Romania de Maine, 1999,

p. 188

28



Economie si politici sociale

acestuia, pensia va fi si mai micd, astfel accentudnd saricia
celor nevoiasi;

c¢) sistemul nu cuprinde o pensie minima, un nivel minim sub care
sd nu poata fi stabilitd nici o pensie chiar daca din algoritmul de
calcul rezultd niveluri mai mici. In tabelele de calcul al
pensiilor existau, in cazul fiecarui tip de pensie si limite minime
ale nivelului acestora. Acestea se aplicau insd numai pensiilor
noi, nu si celor vechi. In 1991 au fost stabilite prin hotarare
guvernamentald limite minime pensiilor pentru limita de varsta,
cu vechime integrald ori vechime incompletd si pentru pensiile
de invaliditate, separat pentru fiecare tip de pensii. Valabile
deopotriva pentru pensiile noi si pentru cele vechi, aceste limite
au fost actualizate cu ocazia indexarilor si majorarilor efectuate.
Prima lor functie a fost protectia prioritard a pensiilor mici de
efectele inflatiei. Prin continut si mod de stabilire ele se
indeparteaza insa de ceea ce ar trebui sd fie o pensie minima.
Stabilirea unui nivel minim al pensiilor este necesar pentru
fiecare tip de pensie in parte datoritad tranzitiei in care se afla
tara noastra si care presupune numeroase costuri sociale si un
nivel relativ ridicat al inflatiei. Acest nivel are drept scop
protectia sociald, insd In prezent sunt numeroase cazuri in care
nivelul minim al pensiilor nu-si atinge acest scop fiind mult sub
nivelul nevoilor pensionarilor.

Un alt factor care determind nivelul pensiilor il reprezintd indexarea.
Indexarea pensiilor s-a realizat Int-o proportie mai mica din rata inflatiei ducand la
scaderea puterii de cumparare, in fapt o reducere a nivelului lor real, iar neluarea in
considerare n stabilirea proportiilor indexarii salariilor a determinat degradarea
raportului pensiilor fata de salarii.

Utilizarea, in primele etape ale liberalizarii preturilor, a compensarii in
suma fixd a pierderii puterii de cumparare datorita inflatiei, a asigurat o protectie
mai mare pensiilor mici, dar a insemnat o mai puternica scadere a nivelului real al
pensiilor mai mari decat media, o restrangere a nivelului crescut al diferentierii
pensiilor, atat intre tipurile de pensii cat si in cadrul fiecarui tip, a condus practic la
anihilarea ierarhiei constituite conform regulilor de stabilire a pensiilor proprii
sistemului in vigoare. La aceasta a contribuit §i majorarea in proportii puternic
diferentiate a pensiilor in mod deosebit in august 1991, cand pensiile cele mai mici
au fost majorate cu 44%, iar cele mai mari cu 9,9%, in cazul pensiilor pentru
vechimea integrala cu 33,2% si respectiv 3,7% in cazul pensiei pentru vechime
incompleta si de invaliditate (gr. II), cu 44,6% pentru pensiile cele mai mici si 9%
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pentru cele ridicate in cazul pensiei de invaliditate de gradul I si cu 20 respectiv 2%
in cazul pensiei de invaliditate de gradul IIT%.

A avut loc, prin urmare, comasarea §i deplasarea in jos a Intregului
ansamblu al pensiilor, iar raportul Intre nivelul mediu al pensiilor si salariul mediul
net atestd nivelul relativ scazut al pensiilor si diminuarea sensibila a acestuia in
contextul inflatiei (vezi Tabelul 5.13). Castigul salarial mediu a crescut cu 4,9 % la
sfargitul anului 2002 fatd de perioada anterioara §i cu numai 1,3% fatd de anul
2000, iar pensia medie reald a crescut cu 4,6 % la sfarsitul anului 2002, fatd de
1,7 % 1n 2000.

Evolutia salariul mediu si pensia medie reala

Tabelul 5.13
Indicatori |U/m| Octombrie |Decembrie* [Decembrie| Decembrie | Decembrie
1990 1996 2000 2001 2002
Cistigul Lei 3414 2546 2215 2138 2243
salarial % 100,0 74,6 64,9 62,6 65,7
mediu real % - 100,0 87,0 84,0 88,1
% - - 100,0, 96,5 101,3
% - - - 100,0 104,9
Pensia medie Lei 1762, 1017 819 796 833
reala
de asigurari | % 100,0 57,7 46,5 45,2] 473
sociale
de stat faira | % - 100,0 80,5 78,3 81,9
contributia
de saniatate | % - - 100,0, 97,2 101,7
% - - - 100,0 104,6

* compararea datelor pentru luna decembrie din anii 1996-2000 reflecta puterea

de cumparare la finele anului care este mai apropiata de realitatea imediatad,
decat media anuala** rezultat din raportarea cagtigului salarial mediu net,
respectiv pensia medie la indicele preturilor de consum

Sursa: Adevarul Economic, nr.9 (567)/5-11 martie 2003

Nivelul scazut al pensiilor asigurd un grad redus de acoperire a nevoilor
pensionarilor, categorii intregi aflandu-se in situatia de a nu-si putea asigura din
pensii cele necesare traiului. Pentru o mare parte a pensionarilor pensia de care
beneficiazd nu le este suficientd pentru a nu cadea in stare de sardcie, in situatia in
care locuiesc singuri si nu dispun de alte venituri sau fac parte din familii care nu
dispun de venituri din munca sau din proprietate suficiente pentru a trai deasupra
pragului de saracie (vezi Tabelul 5.14).

2 M. Molnar, Sardcia si protectia sociala, Bucuresti, Editura Romania de Maine, 1999,
p- 188
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Numairul pensionarilor in functie de pensii

Tabelul 5.14

Nivele de pensie Numairul de pensionari % 1in total
0-1,300000 1,519,631 33,37
1,300,000-2,500000 2,237.836 49,17
2.500.000-3.250.000 583.881 12,83
3.250.000-4.000.000 114.561 3,18
4.000.000-5,000.000 49.554 1,09
5.000.000-10.000.000 16.033 0,35
10.000.000 1.235 0,03
TOTAL 4.552.731 100,00

Sursa: INS, 2002

Din tabelul de mai sus se poate observa ca o treime din totalul
pensionarilor de asigurdri sociale de stat se regdsesc la nivelul siraciei extreme,
respectiv cu o pensie sub 1.300.000 lei/luna, ceea ce inseamna circa 0,7 dolari/zi,
daca tinem seama ca circa 90% din pensionarii din aceasta categorie au pensii intre
400.000 si 1.200.000 lei.

In buletinul statistic pentru tarile aspirante la aderarea in UE se arati ci
Roménia are cel mai mic nivel al pensiilor dintre toate tarile candidate. Pensia
medie din Romania, a carei valoare este de 51,5 dolari, este de 30 de ori mai mica
fatd de pensia din tarile Uniunii Europene, care variaza intre 1.500 si 2.000 de
dolari. La capitolul nivel al pensiilor, suntem devansati chiar si de Bulgaria, unde
media este de 56 de dolari. Pensiile medii ale tarilor candidate sunt:
Slovenia — 461 dolari; Cipru — 388 dolari; Polonia — 250 dolari, Bulgaria — 56 dolari. Din
1996 pana in 2003, in Romania, pensiile au crescut cu doar 15 dolari si are cu
17% mai multi pensionari decét tarile dezvoltate.

O problemd speciald de asigurare a minimului de trai se pune in cazul
pensionarilor agricultori. (vezi Tabelul 5.15). Acestia au mostenit din vechiul
regim un nivel deosebit de scazut al pensiei, fundamentat de ideea ca isi asigura
consumul alimentar din gospodaria proprie, iar cheltuielile pentru bunurile
nealimentare si servicii sunt mult mai mici in cazul locuitorilor din mediul rural
decét al celor din mediul urban. El era determinat si de dificultétile constituirii
resurselor bugetului de asigurari sociale al cooperativelor agricole de productie
derivate din starea economicid a majoritatii acestora si din sistemul de formare si
distributie a veniturilor in agricultura.
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Situatia pensionarilor

Tabelul 5.15
Categoria pensionari TOTALI Asiguriri Sociale Din care:
de Stat si Agricultori Asiguriri Sociale de Stat Agricultori
Nr. Pensie Nr. Pensia Nr. Pensisa
pensionari | medie neti | Pensionari | medie neti | pensionari | medie neti

1. Asigurari sociale 6.125.988 1.562.517| 4.,577.188] 1,955.603| 1.548.800 400.824

1.1 Limita de varsta 4.412.603 1.696.229|  3.062.453| 2.255.815 1.350.150 426.959

- cu stagiu complet 2.565.633|  2.356.205 2.201.887 2.654.606| .363.746 549.878

- cu stagiu 1.846.970] 779.454 860.566| 1.235.450 986.404 381.631
incomplet

1.2 Pensia anticipati 10.530]  3.209.655 10.530] 3.209.655 - -

1.3 Pensia anticipati 97.114  1.835.322 97.114)  1.835.322 g g

partiala

1.4 Invaliditate 795.853]  1.527.467 755.840, 1.590.311 40.013 340.340]

- gradul I 32409  1.690.324 29.890, 1.807.995 2.519 294.062]

- gradul II 591.095 1.539.233 553.601] 1.620.221 37.494 343.449

- gradul ITT 172.349]  1.456.488 172.349] 1.456.488 - g

1.5 Urmasi 809.888 814.312 651.251 965.499) 158.637 193.646

2. Ajutor social 5.018] 607.905 5.018] 607.905) - -

Sursa: CNPAS, septembrie 2003

Este evident cd pensia, In special cea pentru vechime incompleta, nu este
nici pe departe suficientd pentru a proteja pensionarii agricultori de saracie. Acestia
se situeazd deasupra pragului de sdrdcie numai daca realizeaza, din productia
proprie sau din arendarea suprafetei de teren aflata in proprietatea lor, cantitati de
produse agricole suficiente pentru consumul alimentar §i pentru vanzare, astfel
incat din incasari sd poatd acoperii cheltuielile de productie si cheltuielile de
consum neacoperite de pensie, situatie mai putin probabild in cazul unor pensionari
mai batrani sau bolnavi. Pensionarii agricultori pot fi, de asemenea, feriti de saracie
daca traiesc in gospoddriile care au in componenta lor pensionari de asigurari
sociale de stat sau salariati §i care realizeazd 1n gospodarie cel putin produsele
agroalimentare necesare consumului propriu.

Compararea nivelului pensiilor cu minimul de trai pune in evidenta
capacitatea scazuta a sistemului de pensii de a asigura protectia impotriva sariciei,
capacitate care s-a diminuat in perioada de tranzitie, prin pierderea unei parti din
puterea de cumpararte a pensiilor sub influenta inflatiei si a restrangerii posibilitatii
de indexare a pensiilor. Remediul il reprezinta fara indoiald crestera nivelului
pensiilor, ridicarea acestuia deasupra pragului de saricie. Aceasta se poate realiza,
insd, numai pe masura asigurarii resurselor financiare.

In ceea ce priveste ajutoarele de boald (ajutoarele pentru prevenirea
imbolnavirilor, pentru refacera sanatatii, recuperarea capacitatii de muncd si
acordarea ajutoarelor banesti pentru proteze), o altd componentd a sistemului de
asigurari sociale, nivelul acesteia se acordd pentru fiecare salariat care se
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incadreazd in aceastd categorie in functie de locul accidentarii si tipul de contract
(pe termen lung sau scurt).

O foarte mare pierdere financiarad o suporta salariatii care nu au incheiat cu
angajatorul un contract de munca fiind cazul celor care presteazd munca la negru.
Acestia, in cazul pierderii temporare a capacitatii de munca sunt nevoiti sa suporte
din propriile buzunare acoperirea cheltuielilor corespunzatoare. Cu toate acestea
putini sunt cei descurajati a lucra pe piata neagrd unde, ca un paradox, au loc cele
mai multe accidente de munca. Pentru a se evita efectele negative ale lipsei
acordarii ajutorului pentru incapacitate temporard de muncd, se recomanda
incheierea contractului de munca intre salariat si angajatorul sau.

Ajutorul de somaj reprezinta principala prestatie acordatd somerilor dupa
pierderea locului de munca. Formula de calcul a marimii Iui are in vedere, pe de o
parte, asigurarea unei corelatii cu marimea si durata contributiilor la fondul de
somaj, ca si cu nivelul de trai realizat Tnainte de intrarea in somaj, iar pe de alta
parte, stimularea somerilor in directia cautirii unui loc de munca. Prin urmare,
ajutorul de somaj este proportional cu salariul realizat inainte de pierderea locului
de munca si depinde de vechimea in munca a beneficiarului.

Ajutorul sau idemnizatia de somaj se inscrie in cadrul masurilor de
protectie sociald, dar cresterea somajului si mentinerea sa la niveluri ridicate,
implica o crestere rapida a sumelor folosite sub aceasta forma. Se constata, insa, ca
indiferent de cresterea realizatd, sumele folosite pentru plata indemnizatiei de
somaj se dovedesc a fi tot mai mici in raport cu nevoile, iar sfera de cuprindere a
indemnizatiei de somaj se largeste tot mai mult §i nu i se mai poate face fata.

Prestatiile de somaj sunt insuficiente pentru a asigura unei persoane un
nivel de trai peste pragul de saricie, astfel somerul este protejat numai de familie,
daca traieste intr-o familie care dispune de veniturile necesare depasirii pragului.
Cei mai afectati de somaj sunt cei care trdiesc singuri §i nu beneficiaza de
sustinere din partea familiei, familiile cu mai multi copii §i mai ales cand ambii
parinti sunt gomeri.

Indemnizatia de somaj reprezinta sistemul in cadrul caruia sumele antrenat
se pot grupa In functie de destinatie sau functii astfel: de asigurare si de asistenta
pentru someri. In ceea ce priveste functia de asigurare, indemnizatia de somaj are
rolul de a oferii un supliment sau o completare a mijloacelor de trai pentru o
perioada determinatd in masura 1n care persoana care o incaseaza dovedeste ca este
somer si cd realizeazd venit sub un anumit nivel. Privitd insd ca asistenta,
indemnizatia de somaj are o contributie importantd la diminuarea somajului prin
realizarea programelor de calificare si reorientare a somerilor, precum si a
programelor de incadrare in activitate, iar participarea la aceste programe fiind
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obligatorie in vederea dreptului de a beneficia de indemnizatie. Constatam, astfel,
c functia de asigurare are caracter pasiv iar functia de asistenta are caracter activ.”

Indemnizatia de somaj, prin functia sa activa si datorita incitatiei pe care o
impune, contribuie la diminuarea costului social al sistemului de protectie, la
cresterea PIB-ului prin aportul somerilor ce s-au angajat si, implicit, la cresterea
veniturilor fiscale ale statului. In acest fel veniturile bugetare pot fi folosite in mai
mare parte in cadrul celorlalte forme de protectie sociala absolut necesare
societatii. Totodata, are loc diminuarea cheltuielilor administrative cu verificarea
faptului ca beneficiarii indemnizatiei cautd efectiv de lucru si sunt gata sa accepte
un loc de munca®'.

In prezent, somajul ca forma de asigurare sociala in tara noastra stimuleaza
cautarea si acceptarea unor noi locuri de munca de catre somerii care nu pot obtine
venituri din alte surse decat indemnizatia de somaj, dar cea mai tragica este siuatia
celor care nu pot obtine nici venituri din alte surse, nici noi locuri de munca;
aceasta datorandu-se nivelului scdzut al indemnizatiei de somaj care este
conditionatd de limitele resurselor financiare reduse ale tarii noastre.

Alocatiile familiale

Existenta alocatiilor familiale fac dovada implicarii sistemului 1n
combaterea saraciei prin asigurarea veniturilor suplimentare familiilor cu copii, in
conditiile in care este bine cunoscut faptul ca existenta copiilor diminueaza
considerabil nivelul de trai al familiilor, comparativ cu cel al familiilor fara copii,
si cd dimensiunea mai mare a familiei constitue una din principalele cauze ale
saraciei, in special Intr-un context in care veniturile din munca au un nivel general
scazut si sunt putin diferentiate. Cuantumul relativ ridicat al alocatiilor in raport cu
salariile a constituit un alt factor care a favorizat participarea sistemului de alocatii
familiale la sustinerea familiilor aflate in zona saraciei, potentat si de diferentierea
alocatiilor in functie de rangul copiilor.

Finantate in principal de stat din impozite sau prin sisteme de asigurari
sociale sustinute prin cotizatii platite de patronat, alocatiile familiale sunt, in cea
mai mare masurd, distribuite pe principiul universalititii, in scopul sustinerii
veniturilor familiilor cu copii, pentru ca existenta acestora sd nu afecteze prea
puternic nivelul de trai al familiilor indiferent daca veniturile lor sunt mai mari sau
mai mici. Astfel, cel putin o parte din alocatiile platite duc la atingerea unor
obiective de combatere a saraciei. O parte din ele, insd, cele care revin familiilor
aflate in zona de sdrdcie si in apropierea acestora contribuie efectiv la diminuarea

3% Colectivul Catedrei de Economie si Politici Economice, Economie, Bucuresti, Editura
Economica, 2003, p. 264

e M. Tesliuc, L. Pop, E. D. Tesliuc, Sardcia si sistemul de protectie sociald, lasi,
Editura Polirom, 2001, p. 35
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saraciei si la prevenirea acesteia datorita faptului ca acopera o parte a chieltuielilor
curente (prin alocatiile standard) sau ocazionale (prin ajutoarele acordate la nastere,
ajutoare pentru procurarea celor necesare incepereii anului scolar etc.) legate de
cresterea, intretinerea si educatia copiilor.

Acest sistem functioneaza pe principiul redistribuirii veniturilor atat pe
orizontald (din impozite platite de persoanele active, in special de citre salariati),
cét si pe verticld®?, de la cei cu venituri mai mari spre cei cu venituri mai mici si de
la cei fara copii la cei cu copii. Astfel, numarul si ponderea familiilor care au
nevoie de ajutor financiar in vederea cresteri copiilor sunt foarte mari, iar numarul
si ponderea celor care beneficiaza de acest ajutor sunt si mai mari.

In prezent alocatia pentru copii este de 210.000 lei (anul 2004), iar pentru
ca majorarea pe viitor a alocatiilor sd nu raméand doar o masurd conjuncturala,
incurajata de presiunile electorale, este necesara indexarea ei cel putin in functie de
evolutia salariului minim. Nivelul prestatiei alocatiei familiale este nesemnificativ
in raport cu eforturile pe care trebuie si le faca o familie pentru a asigura
intretinerea unui copil, acestea avand doar un rol complementar, de corectare §i nu
de combatere a sardciei. Prin urmare, principala cale de combatere a siraciei in
cazul familiilor cu copii este sustinerea cresterii veniturilor din munca, ocuparea
fortei de munca, in special a celei tinere, cresterea nivelului general al salariilor
(inclusiv a salariului minim) si sprijinirea formarii unor gospodarii de familii tinere
din mediul rural.

Pentru a prevenii cresterea ratei de saracie in cadrul familiilor cu multi
copii, este important, ca la nivel national sa se realizeze programe de educatie
privind planificarea familiald si in special in cadrul familiilor neboiase si cele din
mediul rural. Prestatiile familiale trebuie sa sustind familiile cu copii, dar sda nu
stimuleze natalitatea in familiile care nu dispun de resursele minime necesare
cresterii si educatiei copiilor, unde, oricat ar fi de mari, ele nu pot asigura un nivel
de trai care sd 1i scoata din saracie.

Asistenta sociald

Sistemul asigurdrilor sociale sprijind persoanele aflate in dificultate in
functie de necesitatile lor, fara obligatia unei contraprestatii, atat din fondurile
institutiilor de stat, cat si din fonduri private (organizatii nonguvernamentale sau
voluntare).

Ajutorul social (VMG) ca principald forma a asistentei sociale reprezinta
un instrument menit s actioneze direct pentru combaterea sadrdciei prin asigurarea
unui nivel minim al veniturilor, diferentiat in functie de marimea familiei, pentru

2 NN. Constantinescu, Probleme ale tranzitiei la economia de piata in Romania,
Bucuresti, Editura Fundatiei Roméania de Maine, 2000. p. 283
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toate familiile care nu ating acest nivel din veniturile realizate din munca, din
patrimoniul si din prestatiile sociale la care sunt indreptatiti membri familiei.

Marimea ajutorului se determind ca diferenta intre venitul minim garantat
stabilit pentru familiile de diverse dimensiuni si veniturile de care dispun familiile
solicitantilor de ajutor social (salarii §i venituri din activitati independente, prestatii
sociale precum pensiile, indemnizatiile si ajutoarele, excluse fiind alocatiile
familiale si din proprietate). Ajutorul se acordd, in general, numai dupé epuizarea
celorlalte drepturi la prestatii sociale, a dreptului la pensia alimentara si tinand
seama de obligativitatea intretinerii sotiei (lipsite de venituri). O parte din salariul
obtinut de un beneficiar de ajutor social la angajarea intr-un nou loc de munca nu
se ia in considerare cel putin o anumitd perioadd de timp in calculul ajutorului
social, adica nu se scade din acest ajutor.

In stabilirea initiali a nivelurilor venitului minim s-a avut in vedere
sustinerea familiilor situate In zona inferioara a distributiei in functie de nivelul
veniturilor, adicd a familiilor afectate de saracie extrema. Nivelurile au fost
ajustate, in timp, in functie de evolutia preturilor si a celorlalte venituri.

Inca de la inceput capacitatea de protectie a ajutorului social a fost foarte
scazuta, asigurand In octombrie 1995 aproximativ o treime din minimul decent,
jumatate din minimul de subzistentd si doud treimi din cheltuielile obligatorii
si reusind sd acopere numai un consum alimentar extrem de sarac si dezechilibrat
din punct de vedere nutritiv>.

Avand 1n vedere cd, ajutorul social acoperd o parte din minimul necesar
unei persoane pentru a trai decent, foarte multi indivizi incearca sa 1si asigure traiul
cu ajutorul acestei prestatii, obtinand venituri nedeclarate si beneficiind incorect de
ajutorul social, diminuand veniturile bugetare care ar putea sa se indrepte spre cei
care au cu adevdrat nevoie de ele. De exempu familiile de romi, sunt cele care
beneficiazd de ajutor social, intr-o proporttie destul de mare, avand asupra acestora
un efect destimulativ in ceea ce priveste incadrarea in cadmpul muncii, si mai mult
stimuleaza cresterea natalitatii acestei categorii, avand efecte negative asupra
intregului sistem de protectie sociala.

Posibilitatile ilegale de a obtine ajutor social se datoreaza imperfectiunilor legii
in ceea ce priveste sistemul de protectie sociald, inexistenta unei structuri institutionale
specializate in monitorizarea si verificarea veniturilor familiale, precum si obstacole in
aplicarea reglementérilor datorate coruptiei generalizata, etc.

De asemenea, trebuie avuta in vedere, in mod special, problema legata de
functionarea schemei ajutorului social privitd prin prisma efectelor sale

3 M. Molnar, Sardcia si protectia sociala, Bucuresti, Editura Romania de Maine, 1999,
p. 208
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destimulative®®. La actualul nivel al veniturilor asigurate aceasti schemi rimane
puternic destimulativa datoritd faptului ca ajutorul aferent unei familii se situeaza
deasupra salariului minim, chiar si in cazul unei familii formate din doua persoane.
In timp ce in cazul unei familii compuse din cinci persoane el trebuie sa asigure un
nivel al veniturilor ce depaseste jumitatea salariului mediu®. In aceste conditii
beneficiarii de ajutor social vor ezita in mare parte sd se angajeze in locuri de
muncd mai prost platite, preferand sd rdmana in zona schemei de ajutor social
completandu-si uneori veniturile din munca la negru. in acest mod siricia se
autointretine afectdnd in mod deosebit din punct de vedere social perioade lungi
din existenta familiilor, uneori pentru intreaga viata.

Pe de alta parte, existd persoane, respectiv gospodarii, care nu beneficiaza
de ajutorul prevdzut in cadrul protectiei sociale cu toate cd se incadreaza in
normele care conferd acest drept. Aceasta situatie este criticd deoarece garantarea
venitului minim ar trebui sa asigure prin constructia si modul de aplicare, protectia
intregii populatii. Este cazul omisiunii sau lipsei de informare, datorata faptului ca
unele persoane (lipsite de instruire si posibilitati de informare) fie ignora existenta
ajutorului, fie Intalnesc piedici ale birocratiei in calea accesibilitatii la acest ajutor.
O situatie aparte o reprezintd persoanele care, datoritd rusinii de a-si declara si
dovedii starea de sardcie, nu apeleazd la ajutoarele care presupun controlul
resurselor. Intr-o situatie de siricie, nu trebuie si primeze orgoliul in fata
infometarii.

In prezent, existenta si dezvoltarea unor sisteme puternice de protectie
sociald sunt 1n fortd chiar daca existd crize pe care aceste sisteme le parcurg si
numeroase critici la adresa lor, un larg curent de opinie fiind orientat spre
sustinerea protectiei sociale.

5.3.3 Reforme in sistemul protectiei sociale

Un sistem de protectie sociala este considerat eficient daca resursele au fost
rational alocate in functie de nevoile reale din societate, eficientd materializata
printr-un nivel corespunzitor de protectie sociald tuturor celor care au nevoie de
aceasta. Sistemul de protectie sociald din Roménia s-a dovedit a fi ineficient, privit
ca raport efort/efect, deoarece majoritatea populatiei se afld la nivelul pragului de
saracie, iar sistemul de protectie sociald actual nu poate, si nici nu are resursele
financiare pentru a sustine protectie sociala a tuturor celor aflati in nevoi pentru a

3 N.N.Constantinescu, Probleme ale tranzitiei la economia de piatd in Romdnia, Bucuresti,
Editura Fundatiei Romania de Maine, 2000, p. 290

35 M. Molnar, Sardcia si protectia sociald, Bucuresti, Editura Romania de Maine, 1999,
p. 212
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nu accentua si mai mult efectele negative se fac eforturi permanente din partea
institutiilor statului $i nu numai, pentru a Imbunatatii sistemul de protectie sociala.

Carentele sistemului legislativ, fenomenele economice, sociale si
demografice care s-au manifestat in perioada de tranzitie, precum si dificultatile tot
mai mari privind asigurarea echilibrului intre veniturile si cheltuielile asigurarilor
sociale au impus necesitatea reformarii acestuia, In scopul asigurarii unui venit
echilibrat si asigurarii unei protectii sociale eficiente. Reforma implica proiectarea
noului sistem de asigurari sociale, stabilirea de noi strategii, elaborarea legislatiei
precum si crearea cadrului institutional necesar.

Reforma sistemului de asigurdari sociale

Reforma in sistemul asigurarilor sociale a inceput inca din 1990, cand s-au
realizat doua carti albe, elaborate cu contributia unor experti occidentali, publicate
de Guvernul Romaniei in 1993. Prima, intitulata ,,Cartea alba a asigurarilor sociale
si pensiilor”, criticd sursele de finantare a asigurarilor de sanatate si sistemul de
pensii extrem de putin reformat, iar cea de-a doua intitulatd ,,Cartea alba a
asistentei sociale” constatd ca principale deficiente: lipsa unor programe adecvate
de ajutorare financiara a tuturor persoanelor, care nu obtin veniturile necesare unui
trai decent, insuficienta numericd si calificarea profesionald deficitard a
personalului din acest sistem si caracterul fragmentat al administrarii fondurilor.

Regimul de pensii s-a confruntat cu serioase probleme de ordin financiar,
nu numai in Romania §i In multe alte tdri. Din acest motiv, organizarea si
finantarea regimului de pensii se afla in centrul preocuparilor privind viitorul
sistemelor de securitate sociald, ceea ce a condus la initierea unor reforme
importante in domeniu, menite sa adapteze regimurile la realititile economice si
sociale.

Banca Mondiala critica regimurile publice de tip clasic ca fiind la originea
crizelor financiare gi bugetare, deoarece de foarte multe ori responsabilii politici
fac promisiuni generoase privind pensiile, ceea ce atrage dupa sine o crestere a
nivelului contributiei si implicit a impozitelor pe salariile lucratorilor. Cresterea
nivelului contributiilor antreneaza la randul sau fraudele fiscale, incurajeazd munca
la negru, scade nivelul general al ocuparii, al productiei si al ofertei de locuri de
munca.

Astfel, regimul recomandat de Banca Mondiald este un regim bazat pe
»trei piloni” si anume (vezi Tabelul 5.14):

Pilonul I este un sistem obligatoriu de pensii, finantat de la bugetul de
stat §i care sd garanteze o pensie minimala intr-o suma.
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Pilonul II: este un sistem obligatoriu de pensii, bazat pe economisirea
individuala, integral capitalizata, cu fonduri gestionate privat.
Pilonul III: un plan de economisire, voluntar, care sd permitd persoanelor o
asigurare complementara pentru pensie.

Cei trei piloni ai pensiilor

Tabelul 5.16
Pilonul I Pilonul IT Pilonul 11T
Obligatoriu Obligatoriu Voluntar
Public Public/privat Privat
PAYG PAYG/Finantat Finantat
Anti-saracie / redistribuire | Economii fortate Economii personale
citre bitrani
Beneficii determinate Beneficii determinate / Beneficii determinate / contributii
contributii determinate determinate
Finantat prin contributii/ | Contributii Contributii
impozite
Testat universal / necesitaiti

Sursa: Hemming, Should public pensions be funded? International Monetary Fund
Working ,1998, p. 6

Pilonul I reprezinta in mod normal o pensie publica, obligatorie, in sistem
PAYG. Scopul acestuia este de a garanta tuturor, intr-o anumita masura, venituri
care sa acopere necesititile determinate de varsta fnaintatd. Primul pilon trebuie sa
fie public, datoritd faptului ca statul are posibilitatea de a impozita, de a transfera si
de a indexa plitile, ceea ce este esential pentru veniturile mici®.

Pilonul II

Principalul obiectiv al celui de-al doilea pilon este de a asigura un
stimulent pentru ca indivizii sa repartizeze uniform consumul de-a lungul vietii.

Exista diverse optiuni in proiectarea celui de-al doilea pilon. Acesta poate
fi administrat fie in sistem public fie in sistem privat, in sistem PAYG sau pe baza
de fond, printr-o schema de beneficii determinate sau de contributii determinate.
Este posibil si existe in paralel sisteme private si publice de pensii, daca
posibilitatea de alegere a indivizilor este consideratd ca fiind importanta.
Participarea poate fi dispusa prin lege, prin negociere colectiva sau doar incurajata
prin diverse facilitati (de genul deducerilor fiscale).

Pilonul III este o schema finantatd voluntar pe bazd de contributii
determinate, si asigura posibilitatea ca orice individ sd acumuleze economii
suplimentare fata de sistemul obligatoriu, 1n functie de alegerea si de posibilitatile

36 Hemming, R. (1998) Should public pensions be funded? International Monetary Fund
Working Paper 98/35
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fiecaruia. In cadrul acestui pilon opereazi sectorul privat, desi ,,reglajul” este facut
de catre guvern, si este finantat, de reguld, pe bazele unei rezerve complete.
Participarea la acest tip de fond de pensii este obligatorie pentru persoanele in
varstd de pand la 35 de ani, nou intrate pe piata fortei de munca, precum si
facultativa pentru celelalte categorii de persoane, in varstd de pana la 45 de ani,
care sunt deja asigurate si contribuie la sistemul public de pensii. Cu toate acestea,
existd anumite aspecte pe care statul trebuie sa le ia in considerare: scutiri de
impozite si forma sau dimensiunile pe care acestea le pot lua.

Pentru a avea succes, o reforma de mare anvergura, a unui sistem national
de asigurari sociale, trebuie sa fie fundamentatd in mod temeinic. Pentru ca aceasta
sd reuseascd, cei care elaboreaza politicile sociale trebuie sa ia in considerare, in
procesul de proiectare a sistemului, dimensiunile sale esentiale, iar sectorul public
si cel privat trebuie sa fie suficient de puternice pentru a-si indeplini rolul
corespunzator In acest proces.

Cadrul juridic al pilonului I a fost crat prin Legea nr. 19/2000 privind
sistemul public de pensii si alte drepturi de asigurari sociale, cu modificarile si
completdrile ulterioare, in vigoare de la 1 aprilie 2001. Institutia care urma sa
administreze sistemul, respectiv Casa Nationald de Pensii si alte drepturi de
Asigurari Sociale (CNPAS) s-a infiintat insa in luna februarie 2001, cu o intarziere
de cca. 11 luni fata de prevederile legale, determinata de lipsa deciziei politice din
perioada de dupa publicarea legii.

Reforma sistemului public de pensii din Romaénia, respectiv a Pilonului I,
s-a bazat pe urmatorele principii:

=Organizarea unui sistem public de pensii unic, garantat de stat, pe
principiul redistribuirii si asigurand o protectie de baza;

=Organizarea Casei Nationale de Pensii si alte drepturi de Asigurari
Sociale (CNPAS), institutie publici autonoma de interes national, care
administreaza gi gestioneaza sistemul public;

=Definirea cu precizie a raspunderii juridice penteru nerespectarea
dispozitiilor legale in materie, precum si infiintarea unor sectii speciale de
asigurari sociale pe langa tribunale si curti de apel, menite sa rezolve in
conditii de competenta si operativitate crescute litigiile avand ca obiect
drepturi sau obligatii de asigurari sociale;

= Alinierea la o serie de prevederi comunitare, in vederea facilitarii
aderarii Romaniei la UE. Astfel, s-a creat posibilitatea exportarii
prestatiilor sociale, atat pentru cetitenii romani care lucreaza in strainatate,
cat §i pentru cetatenii straini care au fost asigurati in Romania;

s argirea ariei contribuabililor, prin cuprinderea obligatorie in
sistemul public a tuturor personaclor fizice care desfagoard activitati
aducdtoare de venituri. Astfel, prin Noul Cod al Muncii s-au introdus



Economie si politici sociale

contractele de muncd cu timp partial, care intrd astfel sub incidenta
sistemului public de pensii §i pentru care urmeaza si se plateasca CAS,
imbunatatind astfel gradul de colectare a veniturilor la BASS si protectia
sociald a persoanelor respective. Ulterior a fost, insd, eliminata
obligativitatea includerii agricultorilor in sistemul public, datoritd neplatii
generalizate a CAS;

sCrestera treptatd a varstelor standard de pensionare in perioada
2001-2014 pentru barbati pana la 65 de ani si pentru femei pana la 60 de
ani (de la 62 de ani barbatii, respectiv 57 de ani femeile). Corectiv,
cresterea stagiilor de cotizare (minime de la 10 la 15 ani si complete — de la
30 la 35 de ani pentru barbati, respectiv de la 25 la 30 de ani pentru femei),
stagii care confera dreptul la prestatii si determind valoarea acestora. In
acest mod se atenueazd problemele legate de cresterea raportului de
dependenta si de imbatranire a populatiei;

sSchimbarea structurii contributiei de asigurdri sociale, prin
implicarea asiguratilor la plata unei parti din contributie, in vederea
vireazd contributia. Stabilirea cotelor de contributie se face anual prin
Legea bugetului asigurdrilor sociale de stat. Conform angajamentelor
asumate recent de Guvern fatd de 2002, in 2003 cotele de CAS au fost deja
reduse cu cate un punct procentual. Cota de contributie individuald de
asigurari sociale a fost de asemenea redusa, de la 11,67% la 9,5%
indiferent de conditiile de munca:

=Introducerea unei noi formule de calcul a pensiei prin luarea in
considerare a contributiei platite pe toatd perioada de activitate, formula ce
permite: eliminarea influentei negative a inflatiei acumulate pe termen
lung; realizarea unei legaturi mai stinse intre nivelul contributiilor achitate
si nivelul prestatiilor obtinute;

sRestrictionarea drasticd a accesului la (fostele) grupe I si II de
muncd, prin conditii mult mai severe de incadrare;

sReactializarea pensiilor, in vederea evitdrii erodarii lor, prin
aprobarea coeficientului care determind valoarea anuald a punctului de
pensie din legea bugetului asigurarilor sociale de stat. De asemenea Legea
nr.19/2000 prevede c4, in cursul exercitiului bugetar anual, indexarea sa se
realizeze prin actualizarea trimestriala a valorii punctului de pensie corelat
asigurarilor sociale de stat, prin hotarari de Guvern, mecanism care a
inceput sa functioneze din anul 2001.



Protectia sociald

Principiile indexarii sunt urmatoarele:
Procentul de indexare a pensiilor este diferit in functie de categoriile de
beneficiari §i de data deschiderii drepturilor de pensie, pentru a atenua
dezechilibrele intre nivelele pensiilor;

» Cuantumul pensiei, atdt pentru pensionarii vechi, cét si pentru cei
inscrigi In temeiul Legii nr.19/2000 se stabileste ca produs intre
valoarea punctului §i numarul de puncte realizat, pentru a péstra
echilibrul valoric corelat cu evolutia inflatiei pentru toti pensionarii
indiferent de data Inscrierii la pensie;

=  Mecanismul de indexare diferentiata a valorii pensiilor se va aplica
in perioada 2002-2004, pand la finalizarea operatiunii de
recorelare. Diferentierea este datd de exceptarea de la regulile
generale de calcul a valorii pensiei pentru: pensioanrii cu un
punctaj mediu anual mai mare de 3 puncte ale caror venituri nu se
actualizeaza (cca. 3.700 pensionari); pensionarii intrati in sistem
dupa anul 1997, care au beneficiat de prevederile generoase al
HG 565/1996 (cca. 334.000 pensionari);

= Procentul de indexare (actualizare) a valorii punctului, pe parcursul
urmatorilor 3 ani, va corespunde unui grad de acoperire a cresterii
Politica de indexare diferentiatd si limita maxima pana la care se
acordd indexarea (valoarea a 3 puncte) corelate cu politica de
recorelare esalonata pe o perioada de 3 ani va permite diminuarea
sau eliminarea distorsiunilor din sistem, In contextul reducerii
costurilor ce s-ar di impus daca aceste masuri nu erau adoptate in
stdnsa corespondenta.

= O problema deosebit de importantd pentru actualii pensionari o
reprezintd recorelarea tuturor categoriilor de pensie, care
urmdreste diminuarea sau chiar eliminara distorsiunilor aparute
intre diferite categorii de pensii sau in cadrul aceleiasi categorii in
functie de anul pensiondrii precum §i corelarea veniturilor din
pensie stabilite potrivit legislatiei anterioare cu a veniturilor
stabilite prin aplicarea formulei de calul a pensiilor introduse de
Lege nr. 19/2000.

Recorelarea pensiilor

Pensiile nu au putut fi recorelate conform Legii nr. 19/2000, pentru ca, ar
fi insemnat un efort deosebit de mare pentru sistemul public de pensii din punct de
vedere al resurselor ce ar fi trebuit alocate si s-ar fi materializat in costuri imposibil
de estimat. Avand in vedere timpul scurt pe care CNPAS il avea la dispozitie pana
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la 1 aprilie 2001, s-a propus ca la data intrarii In vigoare a legii sa fie stabilit un
punctaj mediu anual pe baza algoritmului prevézut la art.180, modificat prin
OUG nr.49/2001, aceasta fiind singura solutie care sd acorde Intr-un timp cat mai
scurt beneficii suplimentare reale pensionarilor defavorizati.

Programul de Guvernare pe perioada 2001-2004 a prevazut ca pe baza
analizei rezultatelor recoreldrilor anterioare sa fie stabilit unui nou program de
recorelare. Acesta a fost aprobat de Guvern in luna decembrie 2001, fiind demarat
in ianuarie 2002 si urmand sa continue prin etape semestriale in urmatorii 3 ani.

Principiile recorelarii:

®
0.0

Mecanismul de recorelare a pensiilor va utiliza un program
gradat, care a inceput in luna ianuarie 2002 si va continua pe o
perioada de 3 ani, semestrial;

Cadrul legal general a fost stabilit prin Legea 19/2000, cu
modificarile §i completarile ulterioare prin HG nr.1315/2001 cu
privire la masurile suplimentare de recorelare a pensiilor din
sistemul public de pensii. Efectuarea fiecarei etape de recorelare
a pensiilor va face obiectul unui act normativ distinct;

Ca metodologie, procesul de recorelare inseamna adaugarea de
puncte suplimentare la punctajul mediu anual al fiecarui
pensionar inscris la pensie Tnainte de anul 1999 astfel incat, in
final, pensia medie pentru beneficiarii inscrisi la pensie in
aceiasi ani, anteriori anului 1999, sa atingd pensia medie a
persoanelor care se vor pensiona in conditiile Legii nr.19/2000,
respectiv 1,15074 puncte pentru pensionarii de limita de varsta
cu vechime complets;

Numarul de puncte care se adauga la punctajul mediu anual este
acelasi pentru toti pensionarii inscrisi la pensie in aceiasi ani,
dar diferit in functie de anul incrierii la pensie;

Procedura acorda prioritate pensionarilor cu venituri mici care
au primit in anul 2002 un procent din recorelare mai mare
comparativ cu procentul acordat pensionarilor cu venituri mai
mari, urmand ca proportia sa se modifice in urmatorii ani, astfel
incdt pana in anul 2004 toti pensionarii a ciror pensie se
recoreleaza sa primeasca recorelarea in proportie de 100%;

HG 1315/2001 a stabilit coordonatele financiare ale intregului
proces prin specificarea numarului de puncte acordat pentru
fiecare categorie de pensionari, pe ani de intrare la pensie,
cumulat pentru intreaga perioadd si detaliat pe etape pentru
anul 2002;
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« Evolutia pensiilor trebuie privitd ca un fenomen in dinamica,
sumele acordate in fiecare etapd de recorelare fiind supuse
ulterior efectelor indexarilor trimestriale, fapt ce va conduce la
finele anului 2004 la o dublare a cuantumului pensiilor fata de
decembrie 2000;

+ La finele procesului de recorelare, pensiile vor creste in medie
datorita recoreldrii cu procente cuprinse intre 24,9% pentru
pensionarii intrati la pensie in anul 1997 si 36,2% pentru
pensionarii intrati la pensie fnainte de anul 1968. Drepturile
pensionarilor din 1998 care au beneficiat intr-o oarecare masura
de HG 565 vor creste cu 16,28%;

+»Recorelarea pensiilor presupune un efort bugetar de cca. 2.550 mld. lei in
anul 2002, 9.000mld.lei in anul 2003, 17.500 mid.lei in anul 2004 si
19.300 mld. lei in anul 2005, iar aceastd suma urmeaza sa creasca in anii
urmatori cu procentele de indexare acordate de guvem pentru pastrarea
puterii de cumparare a pensiilor;

Recorelarea se aplica:

-pensionarilor din categoria de limitd de varstd cu vechime
completd avand un punctaj mediu anual mai mic de 3 puncte,
inscrisi la pensie nainte de 1999;

-pensionarilor urmasi ale caror drepturi de pensie au fost
calculate conform legislatiei anterioare Legii nr.19/2000 si
care, de asemenea, au un punctaj mediu anual mai mic de
3 puncte;

-pensionarilor proveniti din sistemul de pensii al agricultorilor,
in conditiile Legii nr. 19/2000.

Ca urmare a mdsurilor combinate de indexare diferentiatd si de recorelare
a pensiilor, in cursul anului 2004 se va ajunge ca media punctajului anual al
pensionarilor iesiti la pensie inainte de anul 1999 si fie egald cu media punctajului
aferent pensionarilor care au iesit la pensie in perioada 1 ianuarie 1999 - 31 martie
2001, eliminandu-se astfel inechitétile existente in sistemul de pensii.

Pe 23 septembrie 2004, guvernul a stabilit o recorelare (compensare) a
pensiilor cu 9% si respectiv 8,3% pentru agricultori, masura intratd in vigoare de la
1 octombrie 2004. De asemenea, s-au stabilit si alte masuri de protectie sociala
pentru pensionari: scaderea cu 50% a contributiei pensionarilor la biletele de
tratament; se va modifica cuanumul pentru incélzirea locuintelor; de la 15 augurst
2004 s-au compensat medicamentele cu 90% pentru pensionari; tichetele CFR vor
fi acordate nu numai pentru trenurile persoanele, dar i pentru trenuri accelerate si
rapide; biletele de calétorie vor fi transmise sotului sau sotiei, iar dacéd acestea nu
au fost folosite pana la sfarsitul anului, vor fi compensate in bani sau alte produse;
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o serie de reglementari privind pensiile agricole si pentru agricultori, urmarindu-se
ca pana in 2008 pensia medie sa fie de 100 euro, etc.

Reforma sistemului de asistentdi sociali

Dupa 1989 asistenta sociala a ramas o zona periferica si greu de atins a
politicilor sociale, cu toate cé au fost adoptate o serie de masuri sectoriale, acestea
nu au condus la constituirea unui sistem coerent si bine definit.

in Romania, in asistenta sociala sunt incluse si transferurile universale,
astfel ca 1n loc ca ea sa fie focalizata spre cei saraci, aceasta se dilueaza neselectiv.
Din aceste considerente, se impune crearea unui cadru legislativ care sd permita
implementarea unui sistem national coerent de asistenta sociala si care sd conduca
la diminuarea si chiar eliminarea starii de saracie prin eficientizarea sistemului de
prestatii si servicii sociale acordate categoriilor cele mai defavorizate ale
populatiei, precum si consolidarea responsabilititii institutionale in furnizarea
acestora.

Pentru realizarea acestui obiectiv in anul 2001 a fost adoptat un pachet de
acte normative care au conturat cadrul juridic pentru reforma si dezvoltarea
sistemului national de asistenta sociala.

Principalul act normativ il constituie Legea nr. 705/2001 privind sistemul
national de asistentd sociald care deschide o noud etapd in politica de asistenta
sociald bazata pe acumuldrile profesionale si institutionale din sistem. Principalele
directii ale acestui nou sistem sunt:

enoud abordare a costructiei institutionale;

edescentralizarea asistentei sociale la nivel de autoritate locala;

eorganizarea serviciilor publice de asistenta sociald pe urmatoarele
principii fundamentale: centrarea pe familie §i comunitate;
organizarea  comunitard; parteneriatul; complementaritatea;
deversificarea activitdtilor pe masura cresterii resurselor.

Pe baza Legii nr. 705/2001 au fost elaborate si adoptate doud acte
normative care se referd in special la inceputul constructiei institutionale a noului
sistem de asistentd sociala in Romania.

Astfel, prin Hotirarea Guvernului nr. 773/2002 s-a reglementat organizarea si
functionarea Comisiei Interministeriale privind asistenta sociala, care are rolul de a
elabora politica unitard, de a coordona activitatile la nivel national si de a aviza
politicile si masurile sectoriale in domeniul asistentei sociale. De asemenea,
regulamentul cadru de organizare si functionare a serviciului public de asistenta
sociala a fost aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 90/2003.

Noua configuratie a sistemului de asistentd sociala poate fi prefigurata de
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cateva tendinte, cum ar fi:

sintroducerea de noi programe de sprijin pentru cei aflati in
dificultate sau dezvoltarea acelor programe care in prezent se afla
intr-o faza incipienta;

sreconsiderarea si amplificarea unor programe sociale de masa, ca
de exemplu sprijinul oferit prin ,,legea venitului minim garantat”;

scresterea autonomiei la nivel judetean si local, paralel cu
diversificarea serviciilor de asistentd sociald publice si acordarea
unor beneficii sociale financiare;

= dezvoltarea rapida de sisteme de ingrijire comunitara;

maparitia §i extinderea rapidd a unui sistem public de servicii de
asistentd sociald specializate, de tip profesional, si focalizarea
acestora pe familie si comunitate;

maparitia de noi servicii de asistentd sociald (de exemplu
probatiunea) etc.

Dupa paisprezece ani, Roméania continua sa aplice o combinatie de masuri
bazate pe eligibilitate universala, dar si pe testarea mijloacelor de trai. Ca urmare a
aplicarii acestei politici sistemul de protectie sociald reuseste sa reducd inegalitatea,
dar nu reuseste sa-i acopere cu prestatii sociale eficace pe cei saraci. Motivul
acestei performante mediocre in planul combaterii saraciei il costituie esecul
politicii de asistenta sociald n aplicarea unor programe focalizate spre cei saraci,
precum cel de ajutor social.

Deficitul de politica sociald a avut o contributie semnificativa la deteriorarea
situatiei sociale, la crestera gradului de saricie, a excluziunii si marginalizarii sociale.
Politica adoptatd nu numai cd nu reuseste si rezolve problemele societitii, dar nici nu
raspunde cerintelor necesare aderarii la UE, respectiv de exigentele Cartei Sociale si
Codului Social al Consiliului Europei si de prevederile Declaratiilor ONU referitoare la
dezvoltarea sociala (Copenhaga, 1995).

In acest sens, se pune problemea reconsiderarii politicii sociale pentru a
rezolva problemele sociale acumulate.

O solutie ar fi echilibrarea raportului dintre resursele politicilor sociale si
cererea de politici sociale, care are la bazi doua modalitati:’’

> cresterea resurselor alocate (a cheltuielilor sociale);
» reducrea cererii de protectie sociala din partea statului.

M. Preda, Politica sociald romaneasca intre sardcie si globalizare, lasi, Editura Polirom,
2001, p.144
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Cresterea resurselor s-ar putea realiza prin urmatoarele situatii:

e cresterea economica (a PIB-ului) si mentinrea ponderii in
PIB a cheltuielilor sociale, de unde sa rezulte o crestere
reala a cheltuielilor sociale;

e crestera ratei de impozitare, care si reduca competitivitatea
firmelor in concurenta cu cele din alte tari, dar aceastd masura
poate avea si consecinte negative, prin scaderea bazei de
impozitare si sporirea economiei subterane;

e imprumuturi guvernamentale, desi aceastd masura ajuta
mai toate tarile pentru a depdsi perioadele de declin
economic, nu reprezintd o solutie eficientd pe termen lung,
intrucat impovareaza prea mult bugetele ulterioare cu
cheltuieli pentru serviciul datoriei publice care, dacd nu
sunt compensate de cresterea economicd, reduc automat
resursele sociale;

e privatizarea prin vinzarea proprietitilor statului, poate
aduce fonduri importante la buget, dar si aceasta este
limitata, conjuncturald si nu poate rezolva fiantarea
politicilor sociale pe termen lung;

e cresterea contributiei la fondurile de asigurari sau
introducerea de taxe noi pentru serviciile sociale;

e crestera veniturilor statului pe alte cii, de exemplu prin
primirea unor ajutoare nerambursabile, desi acestea sunt
limitate ca suma si perioadd de timp, ele mai sunt adesea
insotite de conditiondri clare impuse de cei care le acorda
si adesea neacceptabile pentru beneficiari.

Cea de-a doua modalitate consta in reducerea cheltuielilor guvernului care
s-ar putea realiza prin urmatorele cai:

= transferul responsabilitatii de la stat catre furnizori de
bunistare precum companiile private, ONG-urile, etc.;

» fncurajarea unor beneficiari sa recurga la servicii private §i
sa recurga la cele de stat (servicii de sanatate);

* si se reducd numdrul de beneficiari prin inasprirea
criteriilor de acordare a unor ajutoare necontributorii;

= utilizarea unor tehnici de management care si
imbunatateasca performantele;

* implicarea comunititilor 1n administrarea unor
programe sociale fapt ce ar conduce la reducerea
cheltuielilor statului.
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Oricare dintre cele doud modalititi poate fi folositd intr-un context sau
altul. Cu toate acestea sursele cele mai de dorit, tin de cresterea eficientei, fie ca ea
este economica, fie ca este manageriala.

Concepte de bazi

e Protectie sociala e  Venit minim garantat (VMG)

e Politica sociala e Ajutor social

e Securitate sociala e Ajutor de somaj

e Servicii sociale e  Ajutor de integrare profesionala
e  Asigurari sociale e Alocatie de sprijin

e Asistentd sociald e  Asigurari de sanatate

e Alocatii familiale e Beneficii universale

e Sistemul de pensii e Indexare

e Recorelarea pensiilor

Intrebari

Cand putem spune cd sistemul de protectie sociald dintr-o tara este eficient?
Care este obiectivul principal al protectiei sociale?

Cum influenteaza factorii economici, sociali si demografici protectia sociala?
Caracterizati sistemul de asigurari sociale din Romania.

Pensia-componenta principald a sistemului de asigurari sociale.

Analizati asigurarile de boala.

Criterii de acordare a ajutorului de somaj si ajutorul de integrare profesionala.
Venitul minim garantat — principala componenta a asistentei sociale.
Programele de asistenta sociald din Romania.

XN kWD

. Structura cheltuielilor sociale in Romania.

—_ —
— O

. Sistemul de asigurari sociale contribuie sau nu la combaterea saraciei?

—_
[\

. Reglari in sistemul de asistenta sociala.

—_
W

. In ce consta criza sistemului de finantare a protectiei sociale?

._
o

. Care este structura cheltuielilor sociale in Romania?

—
W

. Precizati factorii care au determinat o protectie sociala ineficienta.

—_
=)}

. Sistemul asigurarilor sociale actual, contribuie la combaterea saraciei?
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17. Alocatiile familiale si asistenta sociald fac dovada implicérii sistemului
in combaterea saraciei?

18. Reforma sistemului de asistenta sociala.

19. Recorelarea si indexarea pensiilor.

20. De ce avem nevoie de o protectie sociald eficienta?

Titluri de refereate si lucrdri complexe

1. Finantarea politicilor de protectie sociald din Roménia. O analiza
comparativa cu tarile UE si cele candidate la UE.

Sistemul romanesc de pensii.

Prestatiile sociale in tarile membre UE si in Romania.

Protectia sociala in perioada de tranzitie.

Implementarea sistemului de pensii private intr-o economie in tranzitie.
Prestatiile sociale si protectia Tmpotriva saraciei in Roménia.

Asistenta sociald in sistemul general al protectiei sociale.

Impactul asigurarilor private asupra romanilor.

Modernizarea sistemului de protectie sociala.

= 0 0 NN kA WD

0. Politica sociala in Romania in context european.
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