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Rezumat

Introducere. ,,Criza resurselor umane” in sectorul medical este descrisa ca fiind una dintre cele mai stringente pro-
bleme in domeniul ocrotirii sdnatatii la moment. in acest context capita amploare migratia international a medicilor, din
tarile in curs de dezvoltare spre tarile dezvoltate. Si in Republica Moldova exista o insuficientd de medici. Am studiat
atitudinea studentilor si absolventilor USMF ,,Nicolae Testemitanu” fatd de emigratie.

Scopul lucrarii. Evaluarea atitudinii medicinistilor studenti si absolventi fata de inceperea carierei de medic in Re-
publica Moldova si fata de emigrare.

Material si metode. Studiu mixt, longitudinal si transversal. Au fost studiate datele de la Centrul de Calcul al USMF
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referitor la admiterea la rezidentiat pe anii 2012-2017. De asemenea au fost chestionati studentii anilor I, III si VI ai
USMF ,,Nicolae Testemitanu”.

Rezultate. Rata de continuare a studiilor la rezidentiat este in scadere, in 2017 doar 2 din 3 absolventi alegand sa-si
continue studiile in RM. In randurile studentilor ratele celor ce doresc si emigreze este destul de mare, circa 75% inten-
tionand sa plece peste hotare. Concluzii: Este necesar de a identifica factorii determinanti ce tin de decizia medicinistilor
studenti si absolventi de a emigra sau a ramane si a implementa urgent masuri de retentie in dependenta de acesti factori.

Cuvinte-cheie: emigrare, rezidenti, studenti.

Summary. Emigration of medical students — a real threat to the future of the health care system in Republic
of Moldova

Introduction. The ,,human resources crisis” is described as being one of the most important problems in the health
care sector of our time. At the same time, the international migration of doctors is increasing, from the developing coun-
tries toward the developed ones. There is a shortage of doctors in the Republic of Moldova as well. We studied the attitude
of SMPhU students and graduates to emigration.

Objective of the study. To evaluate the attitude of medical students and graduates to the perspective of starting their
medical career at home and to emigration.

Material and methods. Mixt study, longitudinal and cross-sectional. We analyzed the data from the Computing
Center of the SMPhU regarding the admission results to residency during 2012-2017. We also surveyed the students of
SMPhU from years I, III and VI.

Results. The rate of those who continue their studies in RM is decreasing, in 2017 only 2 out of 3 SMPhU graduates
chose to continue their studies in RM. Among medical students, the rate of those who want to emigrate are high, 75%
willing to emigrate.

Conclusions: It is necessary to identify the determinant factors that influence students or graduates idea of emigrating
or continuing home and to implement urgently retention measures based on these factors.

Key words: emigration, rezidents, students.

Pe3tome. DMurpanus CTyleHTOB MeAHKOB - peajbHasi yrpo3a Ajis Oy1yluero cucreMsbl 31paBOOXpaHEHUS B
Pecny6auku MoaoBa

BBenenue. ,,Kpusuc kagpoB” B cucTeMax 31paBOOXpaHEHHS OHA U3 BAKHEUIINX MPOOIeM COBPEMEHHOCTh. Xapak-
TepHa MUTpAIFsl Bpauei U3 pa3BUBAIOIIMXCS CTPaH B pa3BUTHIX cTpaHax. U B Pecrybnuke MomnjoBa cymecTByeT aehu-
LUAT MEAUIIMHCKOTO MepcoHasna. Mbl U3y4rJId OTHOIIEHUE K SMUTPAIlMU Y CTYACHTOB U BhITyCKHUKOB ' YM® , Huxkonae
Tectemuiiany”.

Heas nccnenoBanns. OeHKa OTHOIIEHUS CTYICHTOB U BBIITYCKHUKOB MEIHKOB K Ha4dasly MEIUIIMHCKON JesSTelb-
HOCTh B PecniyOnuke MosioBa Uit 3a e€ rpaHuliaMy.

Marepuanbl u MeToabl. KOMOMHHPOBAaHHOE HCCIIEIOBAaHUE Ha 00IIEi 1 BRIOOPOYHOM COBOKYITHOCTh. bhITH n3yue-
HbI fa"Hble 3 Beraucnurensroro Lentpa ['YM® o npuéme B pe3uaentypy Ha 2012-2017 roasl. Takxe ObLIH JOTIPOIIIE-
HBI CTYyAEHTHI 1-T0, 3-r0 1 6-T0 KypcoB ' YM® , Hukomnae Tectemuiany”.

PesyabTaThl. [IporpeccuBHO MaaeT ypoBEHb JKEIAOIINX MPOJODKATh YUEOY B pe3unieHTypy B PecyOnuke Monmo-
Ba. Tak, B 2017 romy Tonbko 2 U3 3 BRITYCKHUKOB BBIOpAJH OTOT MyTh. Cpean CTYIEHTOB YPOBEHB KEJIAIONUX IMUTPHUPO-
BaTh JOBOJIFHO BBICOKHIL U cocTaBisieT 75%.

3axmiouenus: Heo6xoamMo BELICTUTE ONpPEAETIAIOMmUX (aKTOPOB SMUTPALIUH CPEIH CTYACHTOB M BBIITYCKHUKOB Me-
JTUKOB U pa3padaTsIBaTh MEXaHM3MBI HX BHEAPEHHS B HAIIMOHAJIBFHYIO CUCTEMY 3[paBOOXPAHEHUS.

KiroueBble cjioBa: DMurpaus, pe3uieHThl, CTYIEHTHI.

Introducere. Conform statisticii OMS, 1n 2013,
la nivel mondial, era o insuficientd de 17,4 milioane
de cadre medicale, dintre care 2,6 milioane medici.
,,Criza resurselor umane” in sectorul medical este de-
scrisd ca fiind una dintre cele mai stringente proble-
me 1n domeniul ocrotirii sdnatatii ale timpului nostru,
in contextul in care existd deja o conexiune stabilitd
intre asigurari adecvate cu personal medical si rezul-
tatele obtinute in domeniul sanatatii [3]. O insufici-
entd de cadre medicale la nivel global pune in pericol
calitatea si durabilitatea sistemelor medicale din toata
lumea.

Aceastd insuficienta se dezvolta in contextul glo-

balizarii si liberalizdrii pietelor de munca si comer-
ciale, ce permite lucratorilor medicali sa-gi presteze
serviciile in alte tari decat tara lor de origine. Servi-
ciile medicale reprezinta un sector cu crestere rapida
a economiei mondiale, iar globalizarea si cresterea
la nivel global a cererii pentru servicii medicale nu
doar a stimulat comertul in domeniul tehnologiilor
medicale, dar de asemenea a deschis granitele pentru
specialistii medicali, rezultdind migrarea lor interna-
tionala [8]. Gradientul de salarizare, de conditii de
munca si de viatd intretin curentii migrationali, care
incep din tarile in curs de dezvoltare si se terminad in
tarile dezvoltate, precum SUA, Canada, Australia,
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Regatul Unit. In tarile dezvoltate deficitul de medici
este explicat prin cresterea numarului si imbatranirea
populatiei, imbatranirea generatiei actuale de medici,
distributia internd ineficientd pe specialitati si regi-
uni geografice, activitatea pe ,,jumatate de normativ”
[2, 4, 9]. Tarile in curs de dezvoltare se confrunta cu
problema emigratiei tinerilor specialisti medicali,
sau chiar a absolventilor universitatilor de medicina
— Croatia 37%, Serbia 80%, Romania 82%, Irlanda,
88% [7, 8].

Problemele de personal medical calificat la nive-
lul sistemului de sanatate al Republicii Moldova sunt
bine cunoscute. Destramarea URSS si declararea in-
dependentei Republicii Moldova a fost urmata de o
degradare in plan a conditiilor de trai, de munca si de
remunerare profesionald. Aceasta a servit ca imbold
pentru valul de emigrare a medicilor dintre anii 1997-
2002 (figura 1), care a precedat cu putin timp primul
val de emigratie a populatiei generale din republica.
Dupa cum se observa in figura 1, numarul de medici
este In continua scéadere.

Studiile realizate care sa studieze problema speci-
alistilor medicali care emigreaza sunt prea superfici-
ale pentru a permite formularea unor concluzii [5,6].
Masurile implementate menite sa faca fata procesului
emigrational din tara poartd un caracter mai mult em-
piric. Astfel, este interesantd evolutia atitudinii fata
de migratie a potentialilor lucratori medicali, inclusiv
a studentilor si absolventilor USMF ,Nicolae Tes-
temitanu”.

Scopul lucririi. Acest articol are ca scop evalu-
area atitudinei tinerei generatii de medicinisti fata de
inceperea carierei de medic in Republica Moldova si
fata de emigratie.

Material si metode. Este un studiu mixt, cu com-
ponent longitudinal si transversal. Ca material de
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Fig. 1. Numarul absolut de medici inregistrati in sistemul
Ministerului Sanatatii, 1994-2016 [1]

studiu au servit datele completarii locurilor oferite la
rezidentiat pe anii 2012-2017 si studentii medicinisti
ai USMF ,Nicolae Testemitanu”. Studierea comple-
tarii locurilor la rezidentiat a avut loc longitudinal,
fiind colectate date de la Centrul de Calcul al USMF
pentru anii 2012-2017 referitoare la planul aprobat de
locuri la specialitati medicale, numarul total de medi-
cinisti-absolventi si numarul total de rezidenti admisi.
Chestionarea studentilor USMF reprezintd compo-
nenta transversald, si a avut loc In primul semestru
al anului de studii 2017-2018 1n randurile studentilor
din anii I, III si VI. Volumele reprezentative au fost
calculate folosind formula propusa de P. Muresan, lu-
and in considerare numarul total de studenti autohtoni
in fiecare an. Omogenitatea s-a asigurat prin alegerea
aleatorie a grupelor din toate torentele chestionate.
Datele au fost stocate si prelucrate cu ajutorul progra-
mului Microsoft Excel 2016.

Rezultate si discutii. In urma procesirii datelor
primare obtinute de la Centrul de Calcul al USMF
pentru anii 2012-2017 am obtinut date, care sunt
prezentate in tabelul 1 si figura 2. Tabelul 1 prezinta
abordarea absolventilor USMF , Nicolae Testemita-
nu” fatd de admiterea la rezidentiat n perioada 2012-
2017. In figura 2 este redata schematic evolutia rapor-
tului numarului total de rezidenti admisi (specialitati
medicale) catre numdrul de absolventi ai facultatii
Medicina Generald a USMF , Nicolae Testemitanu”.
Se observa ca in ultimii exista o tendinta negativa in
ce priveste ocuparea locurilor de rezidentiat. In 2017
raportul rezidentilor admisi Tn anul I catre medicinis-
tii-absolventi a atins valoarea 64,6%, urmand o sca-
dere cu aproape 30% timp de 5 ani, dintre care 20
% in ultimii 2 ani. In 2017 fiecare al 3-lea absolvent
al USMF nu si-a continuat instruirea profesionala in
Republica Moldova.
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Fig. 2. Raportul numarului total de rezidenti admisi (spe-
cialitati medicale) catre numarul de absolventi ai faculta-
tii Medicina Generala a USMF ,, Nicolae Testemitanu”
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Tabelul 1.
Numerele absolute de medicinisti-absolventi si rezidenti admisi in anul I, planul de admitere la
rezidentiat si raportul rezidentilor admisi in anul I la numdrul de medicinisti-absolventi,
perioada 2012-2017
2012 2013 2014 2015 2016 2017
Medicinisti-absolventi autohtoni 388 474 495 392 416 410
Plan admitere rezidentiat, total 391 440 507 395 416 417
Rezidenti, admisi anul I, total 358 405 416 331 315 265
Rap. rezidenti anul I/absolventi 92,27% 85,44% 84,04% 84,44% 75,72% 64,63%

Aceste date fac abstractie de la acei rezidenti,
care desi au fost admisi n anul I, si-au depus actele si
peste hotare, cel mai frecvent in Romania, unde admi-
terea are loc mai tarziu si ar mai putea pleca. In acest
context, indicatori prezentati referitori la rezidenti ar
putea fi si mai mici. Luand in considerare deficitul
de personal deja existent in republica si faptul cé o
buna parte din medici deja au atins sau urmeaza sa
atingd 1n scurt timp varsta de pensionare, suplinirea
deficitului cu personal tanar ar trebui sa fie o priorita-
te. Totusi, aceasta nu va putea avea loc din cauza lip-
sei dorintei tinerei generatii nu doar de a continua, ci
chiar de a-si incepe cariera profesionala in Republica
Moldova. Atitudinea absolventilor fata de admiterea
la rezidentiat anunta prin sine o criza grava de perso-
nal medical calificat in anii ce urmeaza. Sunt nece-
sare studii suplimentare pentru a determina factorii
determinanti pentru absolventi pentru a-si continua
studiile in RM si a-si incepe cariera de medic acasa si
a evalua impactul acestor factori.

Pentru a afla atitudinea studentilor fatd de emi-
grare si evolutia acesteia de-a lungul anilor, au fost
chestionati studentii USMF din anii I, III si VL. in
anul I au fost validate 211 chestionare. Dintre aces-
tia, 144 studenti si-au aratat intentia de a emigra, ce
reprezinti 68,25%. In anul II1I, din 185 de persoane cu
chestionare validate, 153 au raspuns ci au intentia de
a emigra, sau 82,70%. In anul VI, din 210 chestiona-
re validate, 157 contineau raspuns afirmativ la intre-
barea daca intentioneaza sa emigreze, adica 74,76%,
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Fig 3.

ceea ce inseamna cd doar 1 din 4 si-ar dori sa activeze
ca medic in RM. Datele sunt prezentate schematic in
figura 3. Se observa evolutia in clopot a valorilor, dar
totusi cu tendintd slab pozitiva intre anul I si anul VI.
In randul categoriilor analizate, factorii ,,de risc” care
sd predispund un student din anul VI sa emigreze ar
fi sexul masculin, cei necasatoriti, provenienta urba-
nd, familia périntilor completa, ambii parinti angajati
si rezultate academice bune. Factori ,,protectivi” ar fi
genul feminin, statut marital — césatorit, provenienta
rurald, de la sud, familia parintilor incompleta, parinti
neangajati, rezultate academice relativ mai rele. Jude-
cand n baza categoriilor ce predispun spre a emigra
sau de a raméne se poate afirma ca sunt predispusi
a ramane cei cu o povara sociald mai mare, pe cand
cei fara careva piedici sociale sunt mai predispusi sa
plece.

Se observa, totusi, aceste valori sunt mult mai
mari decét ratele celor ce nu-si urmeaza studiile la
rezidentiat. Acest fapt trebuie interpretat corect, lu-
and in considerare si alte criterii decat dorinta de a
emigra, care au rol determinant in alegerea locului de
continuare a studiilor. Totusi, aceste date demonstrea-
za ca existd teren pe care sd putem astepta asa rate
mici de ocupare a locurilor la rezidentiat.

Concluzii:

1) Rata de completare a locurilor oferite la rezi-
dentiat este in continud scadere, in 2017 fiecare al
3-lea absolvent alegand sd nu-gi continue instruirea in
Republica Moldova.

2) In randurile studentilor anului VI de la USMF
,»Nicolae Testemitanu” doar 1 din 4 si-ar dori sd-si
inceapa cariera de medic in Republica Moldova. Fac-
torii ,,de risc” care sa predispund un student din anul
VI sa emigreze ar fi sexul masculin, cei necasatoriti,
provenienta urband, familia parintilor completa, am-
bii parinti angajati si rezultate academice bune.

3) Studii suplimentare sunt necesare pentru a cer-
ceta care sunt factorii determinanti ce influenteaza
decizia medicinistilor si absolventilor de a emigra sau
a ramane si care este impactul acestor factori.
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4) Este necesara elaborarea si implementarea ur-
gentd a unor politici de retentie pentru absolventi si
tineri specialisti, pentru a evita o crizd de personal
medical in viitor.
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