Principalele legi si masuri de protectie sociala cu impact asupra natalitatii /fertilitatii (1945—prezent)

Romania
An Lege / decret / masura de
politica
1957 Decretul nr. 463/1957
1966 Decretul nr. 770/1966
1966 Decretul 771/1966
1966 Decretul nr. 1086/1966

Descriere

Liberalizarea avortului la cerere

Permitea avortul doar in conditiile in care sarcina punea in pericol
viata mamei, daca unul dintre parinti suferea de o boala ereditara
grava sau care provoca malformatii congenitale, dacd mama avea
dizabilitati grave, avea peste 45 de ani, a nascut cel putin patru
copii sau daca sarcina este rezultatul unui viol sau incest.

Modifica legislatia privind divortul si facea despartirea mult mai
dificila,

Divortul putea fi judecat si pronuntat doar de catre instantele
judecatoresti, putea fi invocat doar pentru motive grave
(infertilitate, infidelitate, violenta domestica, probleme de sanatate
mintala si alcoolism) dovedite cu documente oficiale si martori,
persoanele divortate nu mai puteau ocupa o functie de conducere
(de exemplu, sef de sectie intr-o fabricd) si multe alte pedepse
menite sa stigmatizeze puternic divortul.

Penalizarea fiscala a persoanelor fara copii:

Comentarii

Una dintre cele mai permisive legislatii la acel moment
Principalul instrument pronatalist.

Legea drastica a avut efectul scontat si a creat un baby
boom temporar urias, cu dublarea ratelor de fertilitate in
urmatorii 2 ani, apoi cu scadere treptatd (Sobotka et al.,
2019).

Politica pronatalista a condus la generatii
supradimensionate, numite ,,decretei”, in special cele
nascute in 1967 si 1968, vizibile chiar si astazi in piramida
varstelor.

Acest fenomen a dus ulterior la plasarea unui numar mare
de copii nedoriti in orfelinate (Baban, 1999),
supraaglomerare scolara (Zamfir, 1999), educatie
deficitara (Sobotka et al., 2019), dificultati in gésirea unui
loc de munca (Pop-Eleches, 2006) si lipsa de locuinte
(Zamfir, 1999).

In contextul general al modernizarii si liberalizarii din
prima perioada a regimului socialist, rata divorturilor a
inregistrat o crestere constanta pana la 2,04 divorturi la
1.000 de locuitori in 1962, cea mai mare valoare a
indicatorului inregistrata (nici dupa 1990 rata divorturilor
nu a depasit nivelul de 2 divorturi la 1.000 de locuitori).
Dupa instituirea decretului, in 1967, au fost pronuntate
doar 48 de divorturi (Ghetau, 2024). Dupa socul initial,
populatia s-a adaptat si divortul a inceput sa creasca
treptat, astfel incat 10 ani mai tarziu atingea acelasi nivel
de la introducerea decretului.

Asa numita “taxd de celibat” sau ,taxa de nuliparitate”



1972

1985

1967-
1989

1989

1990

Decretul nr. 53/1972

Decretul nr. 411/1985

Masuri complementare:
regulamente sanitare,
instructiuni interne, circulare
sanitare, dispozitii
administrative de partid si
minister

Decret-Lege nr. 1/27.12. 1989

Decretul-lege nr. 31/1990

- majorarea impozitului (cu 10% sau 20% in functie de praguri
de venit) pentru persoanele fara copii de peste 25 de ani,
indiferent daca sunt sau nu casatorite

Modifica Decretul 770, scade varsta de la 45 la 40 de ani pentru
femeile care solicitau o intrerupere de sarcina

Inasprirea suplimentari a conditiilor pentru avort:

- cresterea numarului minim de copii la 5 (conform decretului
770 din 1966 era permis daca femeia avea cel putin 4 copii)

- varsta minima la care o femeie putea solicita intreruperea
sarcinii a fost ridicata din nou de la 40 la 45 de ani.

- Instituirea controalelor inopinate la locurile de munca si
cabinete medicale, fiind create compartimente speciale in
cadrul Ministerului de Interne pentru a depista avorturile
ilegale

Monitorizarea sarcinilor, controale ginecologice obligatorii in
fabrici, raportarea sarcinilor catre medicii de intreprindere,
anchetarea avorturilor spontane, etc.

Dupa 1984 supravegherea a devenit mai agresiva prin asa-numita
,.politie ginecologica” din marile intreprinderi.

Abrogarea Decretului 770 imediat dupa Revolutia din decembrie
1989

Legalizarea avortului la cerere.

A reglementat concediul platit pentru ingrijirea copilului pana la
varsta de un an,

in continuarea concediului de sarcina si 1auzie de (112 zile) pentru
femeile asigurate in sistemul asigurarilor sociale de stat, cele din
sistemul agricultorilor si cadrele militare active.

Ca urmare a cresterii fara precedent a numarului de copii
nascuti cu malformatii congenitale grave, a copiilor cu
afectiuni fizice si psihice sau cu diverse boli mostenite sau
dobandite dupa nastere, a copiilor orfani, abandonati in
casele de copii (Despa, 2023) .

Reglementarea nasterilor s-a realizat in principal prin
avorturi ilegale 1n conditii empirice, ceea ce a avut un
impact negativ major asupra sanatatii membrilor familiei si
a produs mii de victime in randul femeilor.

Intre 1966 si 1989, mortalitatea materna generala a crescut
dramatic, de la 85 la 100.000 de nasteri vii in 1965 la un
varf de 169 la 100.000 de nasteri vii in 1989. Avorturile
erau responsabile pentru cel putin 85% din decesele
materne. (Horga et al., 2013).

In 1989, Romania inregistra cea mai mare mortalitate
materna dintre toate tarile din Europa (Hord et al., 1991),
cea mai mare mortalitate infantila si cea mai mica speranta
de viatd (Ghebrea, 2000).

In 1990 au avut loc peste 1 milion de avorturi, de trei ori
mai multe decat nasteri.

Reducerea mortalitatii materne cu pana la 50% fata de
1989.



1994 Infiintarea Retelei Nationale
de Planificare Familiala

1997 | Legeanr. 120/1997

2005  OUG nr. 148/2005 privind
sustinerea familiei in vederea
cresterii copilului

2010 OUG nr. 111/2010 privind
concediul si indemnizatia
lunara pentru cresterea
copiilor

2016  Legea nr. 66/2016 pentru
modificarea si completarea
OUG nr. 111/2010

Ministerul Sanatatii a elaborat Programul national de sanatate a
reproducerii, creand o retea de cabinete de planificare familiala
care oferea consiliere si contraceptive gratuite persoanelor
vulnerabile.

A extins concediul platit pentru ingrijirea copilului pana la varsta

de 2 ani

Indemnizatia - 85% din salariul de baza in cazul asigurarilor de

stat 1 80% in cazul asigurarilor din agriculturd, unde baza de

calcul era venitul asigurat din ultimele 6 Iuni

A creat un cadru unic aplicabil tuturor persoanelor eligibile,

indiferent de statut (salariati, activitati independente, agricultura,

etc.).Anterior, drepturile privind concediul si indemnizatia pentru
cresterea copilului erau prevazute in mai multe acte normative,
sistemul era neuniform si, In unele cazuri, corelat diferit cu salariul

(diferite categorii profesionale aveau reguli distincte).

Introduce de asemenea:

- supliment pentru nasteri multiple (gemeni, tripleti etc.)

- concediu fara plata suplimentar dupa anumite situatii

Optiuni privind durata concediului: Au fost introduse doud optiuni

de concediu:

- Optiunea de 1 an: Concediu pana la implinirea varstei de 1 an
a copilului (pentru care se platea o indemnizatie de 75% din
media veniturilor nete pe ultimele 12 luni).

- Optiunea de 2 ani: Concediu pana la implinirea varstei de 2
ani a copilului (pentru care se platea o indemnizatie mai mica,
75% din media veniturilor, dar nu mai mult de 1200 lei).

S-a reglementat stimulentul de insertie pentru parintii care revin la

muncad inainte de expirarea concediului (1 sau 2 ani).

S-a introdus luna tatalui/mamei: cel putin o luna din concediu

trebuie sa fie luata de celélalt parinte (daca nu, se pierde - perioada

se reduce corespunzator).

Concediu si indemnizatie pentru o perioada de pana la 2 ani (sau 3

ani pentru copilul cu handicap), eliminandu-se optiunile anterioare

de 1 an sau 2 ani.

Indemnizatia a devenit 85% din media veniturilor in ultimele 12

luni din ultimii 2 ani (nu doar ultimul an), fard a mai exista o limita

superioara.

S-a stabilit ca indemnizatia minima sa fie de 85% din salariul

minim brut pe tard garantat in plata.

Multe din cabinetele de planificare familiald s-au inchis
dupa 2014.



2017

2021

2022

2023

OUG nr. 55/2017

OUG nr 82/2017

OUG nr. 26/2021

OUG 164/2022

Legeanr. 91/2023

Stimulentul de insertie este majorat si corelat cu noul mod de
calcul al indemnizatiei.

Persoanele care nu realizau venituri impozabile, dar au realizat in
trecut stagii de cotizare, beneficiaza de indemnizatie la nivelul
minim stabilit prin lege.

Reintroduce plafonul maxim al indemnizatiei Clarifica baza de
calcul

Coreleaza indemnizatia cu modificarile fiscale (transfer
contributii)

Adaptarea la contextul pandemic.
Face indemnizatia mai flexibila (parintele poate munci partial si
poate avea un venit sub o anumita suma)

Cel putin doua luni (inainte era o singura lund) din perioada totala
a concediului sunt rezervate celuilalt parinte. Dacad nu sunt luate,
perioada totala se reduce corespunzator.

Legea instituie un program de sprijin pentru cupluri/persoane care
se confrunta cu infertilitate:

Acorda sprijin financiar pentru proceduri FIV sub forma de
vouchere care acopera costurile procedurilor medicale si costurile
medicamentelor



Republica Moldova

An
1955

1960
1980

1969

1970

1974

Lege / decret / politica

Decretul Prezidiului Sovietului Suprem al
URSS privind legalizarea avortului, ,,Cu
privire la abolirea interdictiei avorturilor”
din 23 noiembrie 1955

Politicile sovietice privind dezvoltarea
infrastructurii sociale
(anii 1960-1980)

Bazele legislatiei URSS privind ocrotirea
sanatatii (1969)

Bazele legislatiei muncii ale URSS si
republicilor unionale (1970) si legislatia
muncii republicana”

Decretul Prezidiului Sovietului Suprem al
URSS privind ajutoarele pentru familiile
cu copii (Yka3 I[Ipesununyma BepxoBHOTO
Cosera CCCP, 25 cenrsi6pst 1974 1. O
BBEIEHNH [TOCOOMH Ha IeTEN
Maj000eCTICYCHHBIM CEMBSIM)

Descriere succinta
Decretul prevedea:

legalizarea avortului la cerere in institutiile medicale
publice;

efectuarea gratuita sau controlata de stat a procedurilor;
obligativitatea realizarii avortului de catre personal medical
calificat;

mentinerea unor restrictii pentru avorturile efectuate in
afara sistemului medical oficial.

Dezvoltarea si extinderea infrastructurii publice de Ingrijire si
educatie timpurie a copiilor, inclusiv a retelei de crese si institutii
prescolare, In vederea sustinerii participarii femeilor pe piata
muncii.

Servicii medicale gratuite pentru femei si copii:

consultatii prenatale gratuite;
asistenta obstetricala;

internare gratuitd in maternitati;
monitorizarea sanatatii copilului.

Garanta concediul de maternitate platit inainte si dupa nastere;
interzicea concedierea femeilor insarcinate; prevedea reducerea
muncii grele pentru femei.

Implementarea masurilor de protectie sociala si sprijin familial
orientate spre sustinerea familiilor vulnerabile cu copii,
sustinerea mamelor singure:

acordarea prestatiilor familiilor In care venitul mediu lunar
pe membru de familie nu depasea 50 de ruble;

acordarea prestatiilor pentru studenti si elevi ai institutiilor
de invatamant superior si mediu de specialitate;

stabilirea unei indemnizatii de 12 ruble lunar pentru fiecare
copil pana la varsta de 8 ani;

scutirea indemnizatiilor pentru copii de impozitare;
extinderea protectiei sociale pentru familiile vulnerabile cu
copii;

reducerea poverii economice asociate cresterii copiilor in
familiile cu venituri mici.

Comentarii

in intreaga URSS, inclusiv RSS Moldoveneasca,
avortul este din nou legalizat dupa aproape doua
decenii de interdictie severa impusa in perioada
stalinista.

Politicile sociale din aceasta perioada includeau
accesul extins la gradinite de stat, alimentatie
subventionata pentru copii si servicii medicale
gratuite pentru mame $i copii.



1981-
1983

1997

Masuri unionale URSS pentru sprijinirea
familiilor cu copii

Decretul CC al PCUS si al Consiliului de
Ministri al URSS din 1981 ,,Cu privire la
masurile de consolidare a ajutorului de
stat pentru familiile cu copii”
(ITocranosnenue 1K KITICC u Coseta
MunuctpoB CCCP "O mepax mo
YCHJICHHIO TOCYAAPCTBEHHON TOMOIIH
CEeMBbSIM, UMEIOIINM JeTei'")

Codul Fiscal modificat

- Documentul a initiat un pachet amplu de masuri pronataliste
implementate gradual in perioada 1981-1983.
- Printre principalele mésuri implementate s-au numadrat:

o

o

introducerea concediului partial platit pentru
ingrijirea copilului pana la varsta de un an si
acordarea concediului suplimentar fard platd pana
la 1,5-2 ani, cu pastrarea vechimii in munca;
extinderea protectiei femeilor insdrcinate si a
mamelor prin transferul la muncd mai usoara si
reducerea muncii de noapte;

dezvoltarea muncii cu program flexibil, cu timp
partial si la domiciliu pentru femeile cu copii;
majorarea indemnizatiilor la nastere si a prestatiilor
pentru mamele singure si familiile vulnerabile;
introducerea unor beneficii suplimentare pentru
familiile numeroase;

extinderea si modernizarea retelei de crese,
gradinite, scoli cu program prelungit, tabere si alte
institutii pentru copii;

reducerea taxelor pentru institutiile prescolare si
cresterea finantarii alimentatiei copiilor;
imbunatatirea serviciilor medicale pentru femei si
copii, inclusiv dezvoltarea consultatiilor prenatale
si pediatrice;

extinderea productiei de alimente si produse pentru
copii la preturi sociale;

acordarea de facilitdti locative si credite
preferentiale pentru familiile tinere si familiile cu
copii;

introducerea unor avantaje la pensionare pentru
femeile cu multi copii.

Acordarea facilitatilor fiscale familiilor cu copii, prin acordarea
unor scutiri la impozitul pe venit pentru persoanele aflate la

intretinere.

in conformitate cu modificarile Codului Fiscal (1997), incepand
cu | ianuarie 2021, parintii beneficiazé de o scutire anuala in
valoare de 4.500 lei pentru fiecare copil aflat la intretinere.
Totodata, legislatia fiscala prevede si alte tipuri de facilitati
sociale, inclusiv scutirea pentru sot/sotie, scutirea personala

Documentul reprezintd una dintre cele mai
importante politici pronataliste si familiale
implementate in perioada sovietica tarzie.
Aceste masuri urmareau atat stimularea
natalitatii, cat si concilierea activitatii
profesionale a femeilor cu responsabilitatile
familiale, reprezentand una dintre cele mai
importante politici familiale si pronataliste din
perioada sovietica tarzie.



2000

2001

2002

Legea nr. 827-XIV din 18 februarie 2000
privind Fondul republican si fondurile
locale de sustinere sociald a populatiei.

Legea cu privire la ocrotirea sanatatii
reproductive si planificarea familiala
(2001), (Legea 185-XV din 2001)

HG nr. 1478/2002 cu privire la
indemnizatiile adresate familiilor cu copii
si modificarile ulterioare

majora si scutiri suplimentare pentru persoanele intretinute cu
dizabilitati din copilarie.

Legea stabileste cadrul financiar prin care se pot finanta masuri
si servicii de asistenta socialda destinate familiilor aflate in
dificultate:

acordarea ajutorului banesc temporar pentru familiile cu
copii aflate in situatie de risc;

prevenirea separarii copilului de familie prin sprijin
financiar si social;

sustinerea pregatirii copiilor pentru noul an scolar (rechizite,
imbracaminte);

acordarea sprijinului pentru procurarea produselor
alimentare si medicamentelor;

acordarea ajutorului pentru repararea locuintei familiilor
vulnerabile;

acordarea ajutoarelor materiale unice la nasterea copilului;
sustinerea prioritard a familiilor la nasterea celui de-al treilea
copil si a urmatorilor copii;

acordarea sprijinului financiar familiilor extrem de
defavorizate inca de la primul copil;

finantarea serviciilor de cantind sociald pentru familiile
vulnerabile;

asigurarea pranzurilor gratuite pentru familiile cu multi copii
si familiile monoparentale;

sustinerea familiilor cu venituri foarte mici prin Fondul de
sustinere a populatiei;

finantarea programelor de protectie a drepturilor copilului;
sustinerea serviciilor pentru copiii aflati in dificultate;
finantarea masurilor de reabilitare si reintegrare sociald a
copiilor vulnerabili;

crearea cadrului financiar pentru dezvoltarea serviciilor
sociale destinate familiilor cu copii.

Reglementarea drepturilor reproductive, a planificérii familiale
si a accesului populatiei la servicii de sandtate reproductiva a fost
consolidata prin aceasta lege.

A reglementat sistemul indemnizatiilor pentru familiile cu copii:
indemnizatia unica la nasterea copilului, indemnizatia lunara
pentru cresterea/ingrijirea copilului si modul de stabilire/plata
prin CNAS



2003

Codul muncii nr. 154/2003

Introducerea indemnizatiei lunare pentru ingrijirea copilului
pana la varsta de 3 ani pentru persoanele asigurate si pana la
1,5 ani pentru persoanele neasigurate;

mentinerea indemnizatiei pentru mamele care lucreaza cu
program redus sau la domiciliu;

introducerea indemnizatiei lunare pentru intretinerea
copilului intre 1,5 si 16 ani pentru familiile cu venituri mici;
majorarea graduald a indemnizatiei unice la nastere in anii
2003 si 2004;

acordarea unor conditii speciale pentru familiile
monoparentale si mamele singure;

Codul muncii a introdus si consolidat un set important de masuri
orientate spre protectia maternitatii, sustinerea parintilor si
concilierea vietii profesionale cu cea familiala.

Masurile principale adoptate:

reglementarea concediului de maternitate platit pentru
femeile salariate;

acordarea concediului prenatal si postnatal;

garantarea pastrarii locului de munca in perioada
concediului de maternitate;

interzicerea concedierii femeilor insarcinate si a femeilor
aflate in concediu de maternitate;

acordarea concediului partial platit pentru ingrijirea
copilului;

acordarea concediului pentru ingrijirea copilului pana la
varsta de 3 ani;

posibilitatea utilizarii concediului pentru ingrijirea copilului
de catre tatd, bunici sau alte rude care ingrijesc efectiv
copilul;

mentinerea vechimii In muncd pe perioada concediului
pentru Ingrijirea copilului;

garantarea revenirii salariatului la locul de muncd dupa
concediul parental;

introducerea concediului suplimentar neplatit pentru
ingrijirea copilului intre 3 si 6 ani;

acordarea pauzelor suplimentare pentru aléptarea copilului;
reducerea muncii de noapte si interzicerea muncilor grele
pentru femeile insarcinate;

Aceste prevederi au constituit una dintre cele mai
importante baze juridice ale politicilor familiale
dupa independenta.



2004

Legea nr. 289-XV/2004 privind
indemnizatiile pentru incapacitate
temporard de munca si alte prestatii de
asigurari sociale (precedata de
reglementari tranzitorii in anii ’90)

transferarea femeilor insarcinate la munca mai usoarda cu
pastrarea salariului mediu;

limitarea delegatiilor si muncii suplimentare pentru femeile
insdarcinate si parintii cu copii mici;

acordarea garantiilor suplimentare pentru parintii singuri;
protectia speciala a salariatilor cu responsabilitati familiale;
introducerea unor prevederi privind programul de munca
redus sau flexibil pentru anumite categorii de parinti;
acordarea concediilor sociale pentru evenimente familiale;
protejarea drepturilor salariatilor care adopta copii;
reglementarea relatilor de muncd 1in contextul
responsabilitatilor familiale si parentale;

consolidarea principiului egalitatii dintre femei si barbati in
raporturile de munca;

sustinerea reconcilierii activitatii profesionale cu viata
familiala.

Introduce cadrul modern pentru indemnizatiile de maternitate si
ingrijire copil:

acordarea indemnizatiei de maternitate in cuantum de 100%
din venitul mediu lunar asigurat;

acordarea concediului de maternitate platit pe o perioada de:
126 zile calendaristice pentru sarcind si nastere standard,
140 zile in cazul nasterilor complicate sau nasterii a doi
copii;

182 zile 1n cazul sarcinilor multiple;

acordarea indemnizatiei lunare pentru ingrijirea copilului
pana la varsta de 3 ani In cuantum de 30% din venitul mediu
lunar asigurat;

posibilitatea acordarii alternative a indemnizatiei pentru
ingrijirea copilului: in cuantum de 60% din baza de calcul
pana la varsta de | an a copilului; ulterior 30% péana la varsta
de 2 ani si 2 luni;

acordarea unui cuantum minim garantat al indemnizatiei
pentru Ingrijirea copilului;

acordarea indemnizatiei de maternitate femeilor fara stagiu
complet de cotizare in cuantum de 35% din salariul mediu
lunar prognozat pe economie;

acordarea dreptului tatdlui sau altui membru al familiei de a
beneficia de indemnizatia pentru ingrijirea copilului;



2008-  Hotarari succesive ale Guvernului RM

2012 privind majorarea indemnizatiei unice la
nastere si a prestatiilor familiale
Programul National privind crearea
sistemului integrat de servicii sociale
(2008-2012)

2013 Legea nr. 138/2012 privind sanatatea
reproducerii in Republica Moldova

acordarea indemnizatiei pentru ingrijirea copilului bolnav;
compensarea pierderii venitului salarial in perioada
consolidarea protectiei sociale si financiare a familiilor cu
copii prin sistemul asigurarilor sociale obligatorii.

Majordri progresive ale indemnizatiilor pentru stimularea
natalitatii in contextul declinului demografic:

Majorarea indemnizatiei unice la nasterea primului copil la
1200 lei in anul 2008;

majorarea indemnizatiei unice pentru fiecare copil urmator
la 1500 lei;

cresterea indemnizatiei pentru primul copil cu 200 lei
comparativ cu anul 2007;

cresterea indemnizatiei pentru copiii urmatori cu 500 lei
comparativ cu anul 2007;

majorarea indemnizatiei lunare pentru cresterea copilului
pana la 3 ani pentru persoanele asigurate la 25% din baza de
calcul, dar nu mai putin de 250 lei lunar;

majorarea indemnizatiei pentru ingrijirea copilului pana la
1,5 ani de la 100 lei la 200 lei;

asigurarea finantarii prestatiilor familiale din bugetul de stat
si bugetul asigurarilor sociale;

aprobarea Programului National privind crearea sistemului
integrat de servicii sociale (2008-2012);

dezvoltarea serviciilor sociale comunitare pentru familiile cu
copii si persoanele vulnerabile.

Din 2016 pind in prezent sustine prevenirea infertilitatii si
dezvoltarea serviciilor reproductive precum:

compensarea partiala a procedurilor de fertilizare in vitro
prin intermediul politei de asigurare medicala obligatorie;
finantarea unor cicluri FIV in cadrul Programelor Nationale
de Sanatate (Programul National finantat de CNAM si
Programul Municipal de Suport Financiar FIV (Chisindu
2023-2025));

compensarea partiald a medicamentelor utilizate in
tratamentele pentru infertilitate;

contractarea unor servicii FIV de catre Compania Nationala
de Asigurari in Medicind (CNAM);

Presa economica si rapoarte guvernamentale.

Legea din 2012 reglementa tehnologiile de
reproducere asistatd medical, inclusiv fertilizarea
in vitro.



2016

2022
2025

Legea nr. 11/2016 pentru modificarea
Codului muncii si introducerea
concediului paternal

Legea nr. 315/2016 privind prestatiile
sociale pentru copii din Republica
Moldova

Cresterea indemnizatiei unice la nastere
si politici familiale

- acordarea accesului prioritar pentru anumite categorii de
cupluri infertile;
- sustinerea financiara a tratamentelor de reproducere asistata
in cadrul programelor de sanatate reproductiva.
- Suport financiar partial pentru procedurile FIV in cadrul
programelor CNAM si al unor programe municipale
Introducerea concediului paternal platit si masuri de echilibru
muncd—familie. Tatal a obtinut dreptul la concediu paternal de
14 zile calendaristice, initial in primele 56 de zile dupa nasterea
copilului. Din 2024 extins la 15 zile calendaristice.
Reprezintd una dintre principalele interventii sociale moderne
orientate spre sustinerea familiillor cu copii in Republica
Moldova.
Prin uniformizarea si consolidarea cadrului prestatiilor sociale
pentru copii si includerea persoanelor neasigurate in sistemul de
suport social, legea urmareste reducerea vulnerabilitatilor
- Majorari ale prestatiilor sociale pentru nou-nadscuti si
extinderea serviciilor pentru familiile vulnerabile.
- Introducerea a trei optiuni de indemnizatie parentala:
o (1) 30% din baza de calcul pana la 3 ani;
o (2) 60% pentru primele 12 luni si 30% pentru
urmatoarele 12 luni;
o (3) 90% din baza de calcul timp de 12 luni;
- Stabilirea indemnizatiei minime garantate.
- Extinderea concediului paternal la 15 zile calendaristice;
- extinderea perioadei de solicitare de la 56 zile la 12 luni de
la nasterea copilului;
- posibilitatea utilizarii concediului in trei fractiuni.

Reforme sociale armonizate cu standarde
europene.

Reforme sociale armonizate cu standardele
europene privind protectia sociala si politicile
familiale
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