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INTRODUCERE

Populatia reprezinta una dintre cele mai importante resurse ale societatii, atat din
punct de vedere economic, cat si social. Marimea si structura ei influenteaza direct oferta de
forta de muncd, potentialul de inovare, dinamica consumului si sustenabilitatea sistemelor de
protectie sociald. O populatie suficienta numeric si echilibrata pe varste asigura functionarea
pietei muncii, alimentarea bugetelor publice si mentinerea coeziunii sociale. In egald masura,
populatia sustine viata comunitatilor, reproducerea capitalului uman si transmiterea valorilor
culturale.

De mai mult de doua decenii, Republica Moldova traverseaza o tranzitie demografica
complexd, marcatad de declinul fertilitatii, migratia externa masiva si imbatranirea accelerata a
populatiei - procese cu impact profund asupra dezvoltarii economice, sociale si teritoriale a
tarii. Aceste transformadri genereaza provocdri majore pentru piata muncii, sistemele de
protectie sociald, educatie si sanatate, precum si pentru planificarea infrastructurala si
rezilienta comunitatilor locale. Totodata, ele creeaza premise pentru consolidarea unui cadru
de politici publice fundamentat pe dovezi, capabil sa sprijine adaptarea strategica la schimbarile
structurale ale societatii. In acest context, se impune necesitatea unei monitorizari continue a
dinamicii demografice, care sa permita o reflectie stiintifica adecvata asupra transformarilor in
curs si formularea unor propuneri de politici publice aliniate nivelului actual de cunoastere si
evidentelor empirice disponibile.

Raportul de tip "Analiza situatiei populatiei” (Population Situation Analysis) este un
instrument conceptual si aplicativ elaborat cu sprijinul tehnic al Fondului Natiunilor Unite
pentru Populatie (UNFPA), care asigura alinieri la standardele internationale si la obiectivele
programatice de dezvoltare. Primul raport "Analiza Situatiei Populatiei Republicii Moldova™!
realizat in anul 2016 a marcat un moment important in intelegerea interactiunilor dintre
demografie si dezvoltare, oferind un diagnostic riguros asupra tendintelor demografice post-
2000, a migratiei externe si a inegalitatilor sociale. Totodatd, acesta a subliniat importanta
aprofundarii analitice a acestor procese in timp si a integrarii lor in dezvoltarea politicilor
publice. Raportul actual continua aceasta traditie analitica, actualizand si extinzand evaluarea
in contextul noilor realitati: pandemia COVID-19, tensiunile regionale, schimbarile pe piata
muncii internationale, declinul natural accentuat si reconfigurarea fluxurilor migrationale.
Scopul acestuia este de a fundamenta politicile publice printr-un cadru solid de date si dovezi,
prin analiza macro- si microstructurala a fenomenelor demografice - fertilitate, mortalitate si
migratie — precum si prin intelegerea modului In care acestea influenteaza saracia, inegalitatea
si echitatea sociala.

Analiza se bazeaza pe o gama extinsa de surse de date: Recensamantul populatiei si
locuintelor din 2014 si 2024, statistici vitale ale Biroului National de Statistica, studiul
"Generatiile si Gen” (2020, 2024), precum si alte studii demografice si socioeconomice
relevante. Indicatorii sunt prezentati prin prisma inegalitatilor structurale, cu dezagregari dupa

1 Analiza Situatiei Populatiei in Republica Moldova. Coord. de editie O. GAGAUZ. UNFPA, CCD. Chisindu, 2016. 174
p. https://moldova.unfpa.org/sites/default/files/pub-pdf/PSA RO.pdf
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sex, varstd, mediu, regiune si nivel educational, pentru a surprinde atat tendintele generale, cat
si diferentele profunde care definesc profilul demografic al tarii.

Perioada de analiza 2014-2024 reprezinta un interval important, marcat de redresare
post-criza, pandemie, intensificarea mobilitatii externe si schimbari socioeconomice majore.
Totodatd, pentru unele procese sunt utilizate perioade de analiza mai lungi, avand drept scop
intelegerea profunda a etapelor in evolutia acestora. Acest context complex subliniaza
necesitatea unei intelegeri aprofundate a proceselor demografice, pentru a sprijini o planificare
strategica adaptata realitatilor viitoare.

Raportul include prognoza demografica pentru perioada 2025-2040, oferind o evaluare
comprehensiva a principalelor tendinte demografice la nivel national. Documentul analizeaza
dinamica populatiei dupa criterii esentiale precum marimea si structura pe varste, natalitatea,
mortalitatea si migratia. Prognoza demografica este fundamentata pe date statistice oficiale si
pe scenarii prospective, avand rolul de a sprijini procesul de planificare strategica si de
fundamentare a politicilor publice iIn domenii precum educatia, sandtatea, piata muncii si
protectia sociald. Intr-un context demografic aflat in schimbare accelerats, reactualizarea
anuala a prognozelor demografice devine esentiala pentru mentinerea rezilientei economice si
sociale a tarii. Printr-o abordare bazata pe dovezi, prognoza sprijind nu doar gestionarea
riscurilor, ci si valorificarea oportunitatilor demografice, contribuind la elaborarea unor politici
publice capabile sa raspunda adecvat realitatilor viitoare si sa sustina dezvoltarea durabila a
Republicii Moldova.

In baza acestui cadru analitic, raportul ,Analiza situatiei populatiei Republicii Moldova”
este structurat astfel Incat sa ofere, pe de o parte, o evaluare comprehensiva a principalelor
tendinte demografice si a determinantilor acestora, iar pe de alta parte, sa evidentieze
implicatiile economice si sociale ale schimbarilor demografice pentru dezvoltarea durabila a
Republicii Moldova. In final, rezultatele obtinute fundamenteazi un set de recomandari de
politici publice, orientate spre consolidarea capitalului uman, reducerea vulnerabilitatilor
demografice, valorificarea potentialului migratiei si adaptarea institutiilor sociale la realitatile
demografice emergente, contribuind astfel la formularea unor raspunsuri strategice bazate pe
dovezi.
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1. IMAGINEA DE ANSAMBLU

1.1. Dinamica populatiei in anii 2019-2025

Tranzitia demografica constituie un cadru conceptual fundamental pentru intelegerea
transformadrilor populationale contemporane, descriind evolutia societatilor cdtre un regim
demografic caracterizat prin niveluri scazute ale fertilitatii si mortalitatii, concomitent cu
cresterea sperantei de viata. In etapa actuali a tranzitiei, specifici majorititii statelor europene,
mentinerea fertilitatii sub nivelul de inlocuire a generatiilor, asociatd cu imbatranirea
demografica si intensificarea mobilitatii internationale, conduce frecvent la declin demografic
si depopulare. Acest proces structural de lunga durata reflecta interactiunea complexa dintre
dinamica demografica si factorii economici, sociali si institutionali.

Tarile din Europa Centrala si de Est se Inscriu pe deplin in aceasta etapa avansata a
tranzitiei demografice, fiind caracterizate prin niveluri persistent scazute ale fertilitatii,
reducerea cohortelor tinere si intensificarea migratiei internationale. In aceasti regiune,
dinamica populatiei este puternic influentata de caracterul selectiv al migratiei, care afecteaza
in special populatia de varsta activa si reproductiva. Aceasta selectivitate conduce simultan la
diminuarea potentialului reproductiv si la restrangerea bazei fortei de munca, procese care,
cumulate, accelereaza depopularea. Astfel, declinul demografic cronic observat in numeroase
state europene a devenit una dintre principalele provocari pentru dezvoltarea durabila.

in Republica Moldova, declinul demografic s-a accentuat continuuy, fiind alimentat de o
dubla presiune: reducerea naturala a populatiei si migratia externa masiva. Comparativ cu anul
2019, populatia tarii s-a diminuat cu peste 260 de mii de locuitori pana in anul 2025. Perioada
2022-2024 se remarca drept cea mai critica, cu scaderi anuale de 61,2 mii si, respectiv, 72,7 mii
de persoane (Tabelul 1.1.1). Aceasta diminuare rapida confirma faptul ca Republica Moldova se
afla intr-o etapa de depopulare acceleratd, determinata atat de structura demografica
dezechilibrata, cat si de nivelul ridicat al imbatranirii populatiei.

Tabelul 1.1.1 Principalii indicatori demografici, Republica Moldova, 2019-2025

Anul Numarul Nascuti vii, | Decedati, Scaderea Sporul Sporul
populatiei la mii mii anuala natural, migrational,
inceputul anului, populatiei | mii mii
mii
2019 2684,8 32,4 36,4
2020 2643,7 30,8 40,7 41,1 -9,9 -31,22
2021 2626,6 29,3 455 -17,1 -16,1 -0,96
2022 2565 27,0 36,2 -61,6 9,2 -52,42
2023 2492,3 24,1 33,8 72,7 -9,7 -63,04
2024 2423,3 23,6 33,5 -69 9,9 -59,14
2025 2381,3 - - - - R

Sursa: elaborat in baza datelor BNS
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Numarul nasterilor scade de la 32,4 mii (2019) la 23,6 mii (2024), ceea ce reprezinta o
reducere de aproape 27%. In acelasi timp, mortalitatea se mentine la un nivel ridicat, cu un varf
in 2021 (45,5 mii), influentat de pandemia COVID-19. Prin urmare, sporul natural este constant
negativ, situandu-se in jurul valorii de 9-10 mii anual Intre 2022 si 2024.

Daca declinul natural explica o parte a scaderii populatiei, migratia externa ramane
factorul decisiv. Sporul migrational negativ ajunge la -63 mii In 2023 si -59 mii In 2024, valori
mult mai mari decat reducerea populatiei prin spor natural. Astfel, depopularea capata un
caracter cumulativ si autoreproductiv, intrucat pierderile migrationale reduc baza demografica
necesara relansarii natalitatii si limiteaza capacitatea de compensare a declinului natural. Chiar
si in ipoteza unei stabilizari a fertilitatii, impactul migratiei externe ar continua sa exercite
presiuni semnificative asupra evolutiei populatiei pe termen mediu si lung, consolidand
tendinta de scadere demografica.

Dinamica populatiei in profil teritorial ofera o imagine complementara asupra
transformarilor demografice si scoate in evidenta diferentele marcate dintre regiuni. Analiza
profilului teritorial nu doar confirma tendintele generale de depopulare, dar si releva unele
diferentieri in efectivele si structura populatiei. Astfel, datele RPL 2024 evidentiaza o dinamica
profund inegald, in care unele teritorii continua sa atraga populatie, In timp ce altele se
confrunta cu pierderi accelerate.

Municipiul Chisindu ramane cea mai populatd unitate administrativ-teritoriala, cu
720,1 mii de locuitori la RPL 2024. Spre deosebire de restul teritoriilor, capitala inregistreaza o
crestere demografica importanta, de 16,8% in ultimul deceniu. Aceasta evolutie contrasteaza
puternic cu declinul generalizat al populatiei din raioane si reflecta rolul Chisinaului ca principal
pol de atractie economica, educationala si sociala al tarii.

Celelalte centre urbane si regionale - UTA Gagauzia (103,7 mii), municipiul Balti (94,5
mii), precum si raioane mari ca Orhei (103,8 mii), Ungheni (86,7 mii), laloveni (64,1 mii), Cahul
(78, mii) si Hincesti (97,9 mii), in perioada intercensitara, inregistreaza pierderi de populatie,
chiar daca mai moderate (in jur de 10%). Raioanele mici si periferice, cum sunt Basarabeasca
(24,8 mii), Dubasari (31,3 mii), Soldanesti (49,6 mii), Taraclia (39,1 mii), Leova (38,8 mii),
Rezina (50,6 mii) sau Cantemir (46,8 mii), au inregistrat cele mai mari scaderi procentuale, de
peste 20%), ceea ce indica procese acute de depopulare (Fig.1.1.1).

Astfel, tabloul teritorial releva o polarizare accentuata: Chisinaul se consolideaza ca
centru de concentrare demografica si atractie pentru migratia interna, in timp ce majoritatea
raioanelor continud sd piarda locuitori. In acest context, capitala isi accentueaza rolul de motor
demografic si economic al tarii, dar in acelasi timp aceasta concentrare sporeste dezechilibrele
regionale si vulnerabilizeaza zonele rurale si orasele mici, care risca sa se confrunte cu
depopulare accelerata si imbatranire demografica.
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Fig. 1.1.1 Schimbarile in efectivul populatiei in perioada 2014-2024
Sursa: RPL 2014 si 2024

1.2. Structura populatiei pe varste si sexe

Structura populatiei pe varste reprezinta un element central al analizei demografice,
deoarece reflecta rezultatul cumulativ al proceselor anterioare de fertilitate, mortalitate si
migratie si conditioneaza evolutiile demografice viitoare. Distributia populatiei pe grupe de
varsta ofera informatii importante despre potentialul reproductiv al populatiei, ritmul
procesului de Imbatranire si traiectoriile naturale ale schimbarii populationale. Dezechilibrele
structurale aparute in piramida pe varste, precum ingustarea bazei sau extinderea segmentelor
de varsta Inaintatd, au un caracter inert si tind sa se reproduca in timp, influentdnd dimensiunea
si compozitia populatiei pe termen mediu si lung.

Studiile recente privind depopularea in tarile din Europa Centrala si de Est evidentiaza
rolul determinant al structurii populatiei in limitarea sau, dimpotriva, amplificarea capacitatii
de stabilizare demografica. Structura initiala a populatiei, in interactiune cu dinamica fertilitatii,
mortalitatii si a fluxurilor migratorii, a generat efecte diferentiate la nivel regional. Astfel, tarile
cu structuri demografice dezechilibrate, precum Romania, Bulgaria si statele baltice, au
inregistrat declinuri populationale profunde, in timp ce statele cu o structura pe varste mai
echilibratd, cum sunt Cehia si Slovenia, au reusit sa limiteze amplitudinea declinului sau chiar
sa atinga perioade de stabilizare demograficaz

La fnceputul anilor '90 ai secolului trecut, imediat dupa proclamarea independentei,
structura populatiei Republicii Moldova avea un caracter progresiv, cu o pondere ridicata a
cohortelor tinere, care oferea premise demografice favorabile pentru mentinerea cresterii

2 To6th, C. G. (2025). A New Approach to Understanding Population Change in Central and Eastern
Europe. Population and Development Review. https://doi.org/10.1111/padr.70029
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populatiei. Ulterior, migratia externa masiva a populatiei tinere si a celei de varsta activa a
afectat semnificativ structura pe varste, conducand la aparitia unor dezechilibre profunde.
Aceste transformari structurale au redus potentialul reproductiv al populatiei si au imprimat
dinamicii demografice un caracter de declin persistent, cu efecte care se vor manifesta pe
termen mediu si lung. Astfel, intre anii 2014 si 2024 s-a produs o reducere semnificativa a
efectivelor tinere si de o crestere a ponderii persoanelor varstnice. Structura pe varste releva
goluri demografice pronuntate in cohortele tinere si adulte, cauzate de doua fenomene
concomitente: scaderea natalitatii dupa anii 1990 si migratia masiva a tinerilor si a populatiei
apte de munca. Aceste decalaje au creat o baza ingustata a piramidei, ceea ce indica reducerea
potentialului reproductiv si continuarea declinului populatiei. In acelasi timp, grupele de varst3
de peste 60 de ani s-au extins considerabil, ceea ce reflecta nu doar imbatranirea naturala a
populatiei, dar si cresterea sperantei de viata. Diferentele de gen devin vizibile mai ales la
varstele Tnaintate, unde femeile domina numeric datorita longevitatii mai mari, In timp ce
barbatii inregistreaza mortalitate ridicata in grupele 60-74 ani (Fig.1.2.1).

In 2014, ponderea populatiei de varsta activa (25-64 ani) constituia 56,1% din total, insa
pana in 2024 aceasta a scazut la 52%, ceea ce semnaleaza reducerea resurselor de munca. in
acelasi timp, segmentul tinerilor de 15-24 ani s-a diminuat semnificativ, de la 14,7% la doar
10,6%.
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Fig. 1.2.1 Piramidele pe varste si sexe, RPL 2014 si 2024
Sursa: elaborat in baza datelor BNS

Structura populatiei pe grupe mari de varsta (Fig. 1.2.2) demonstreaza o crestere
moderata a ponderii copiilor de 0-14 ani, de la 17,9% in 2014 la 19,2% in 2024, ceea ce se
asociaza atat cu variatiile natalitatii din ultimii ani, cat si cu schimbarile in structura cohortelor
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care intra in aceasta grupa de varsta. Cel mai spectaculos salt se observa in categoria populatiei
de 65+ ani, care a crescutde la 11,3% la 18,2% 1n doar un deceniu.

2024 - 10,6 52,0 18,2
2014 - 14,7 56,1 11,3
0% 20% 40% 60% 80% 100%

m0-14 ani 15-24 ani 25-64 ani 65+ ani

Fig. 1.2.2 Structura populatiei pe grupe de varsta la RPL din 2014 si 2024
Sursa: elaborat in baza datelor BNS

Imbitranirea populatiei afecteazi intreaga tard, dar intensitatea ei este diferita.
Municipiul Chisinau se evidentiaza printr-o cea mai mare pondere a populatiei apte de munca
(60%) si o proportie relativ mica a varstnicilor (18,8%). In acelasi timp, proportia copiilor
(21,3%) este comparabila cu cea din multe raioane, ceea ce sugereaza ca si componenta
reproductiva este mai bine reprezentata in capitala (Fig.1.2.3).

In municipiul Bilti si in raioane mari precum Edinet, Soroca sau Cahul, ponderea
populatiei in varsta apta de munca se situeaza intre 52% si 57%. Totusi, aici se remarca un
echilibru fragil, deoarece procentele de populatie varstnica urca spre 25-30%, indicand procese
accelerate de Imbatranire.

Raioanele mici si periferice (Basarabeasca, Leova, Soldanesti, Rezina, Dubasari) au
ponderi mai scazute ale copiilor (16-19%) si ponderi mai mari ale populatiei varstnice (26-
30%). Aceste structuri arata clar vulnerabilitatea lor demografica, cu perspective de scadere a
populatiei active si crestere a poverii de dependenta.
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Fig. 1.2.3 Structura populatiei pe grupe mari de varsta in profil teritorial
Sursa: elaborat in baza datelor RPL 2024

O abordare multiscalara in analiza imbatranirii demografice, care combina perspectiva
nationald cu analize regionale si locale permite identificarea ,zonelor de Imbatranire
acceleratd”, precum si a teritoriilor In care structura pe varste ramane relativ mai tanaras.
Modelele de autocorelatie spatiald evidentiaza existenta unor aglomerari teritoriale distincte
ale comunelor cu niveluri ridicate si scazute ale imbatranirii populatiei (Fig. 1.2.4), confirmand
caracterul neuniform al acestui proces la nivel national. Gradul de imbatranire este evaluat pe
baza quartilelor distributiei nationale a ponderii populatiei in varsta de 65 de ani si peste.

Rezultatele modelarii demonstreaza ca, similar situatiei observate in 2014, comunele
incadrate In quartila superioara (pondere a populatiei 65+ de peste 22,7%) se concentreaza
predominant In Nordul tarii, conturand un areal extins de Imbatranire accentuata. Pe langa
aceasta zona traditionald, se evidentiaza si un coridor de valori ridicate ale imbatranirii, care
porneste din raioanele centrale Calarasi-Straseni-Hincesti si se extinde spre Sud, traversand
Cimislia si UTA Gagauzia pana la Taraclia si Cahul.

In contrast, comunele situate sub primul quartil al distributiei (pondere a populatiei 65+
sub 17,2%) formeaza clustere compacte de imbatranire redusa, localizate preponderent in
jurul marilor centre urbane. Se disting cinci astfel de aglomerari, dezvoltate In proximitatea
municipiilor Chisinau si Balti, precum si in jurul oraselor Rezina, Ungheni si Cahul. Aceste zone
reflecta efectul de atractie exercitat de centrele urbane asupra populatiei mai tinere si active,
ceea ce contribuie la mentinerea unor structuri demografice relativ mai favorabile in localitatile
invecinate.

3 Copus, A, Kahila, P., Fritsch, M., Dax, T., Kovacs, K., Tagai, G., ... & Meredith, D. (2020). Final Report. European
Shrinking Rural Areas: Challenges, Actions and Perspectives for Territorial Governance; ESPON 2020 project
ESCAPE. Version 21/12/2020.
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Fig. 1.2.4 Rezultatele modelului de autocorelatie spatiala a ponderi populatiei in varsta
de 65 de ani si peste
Sursa: elaborat in baza datelor RPL 2024

Datele RPL 2024 demonstreaza un proces clar de polarizare demografica. Centrele
urbane mari si cateva raioane economic mai dinamice reusesc sa mentina un raport mai
echilibrat intre populatia activa si cea dependentd, beneficiind de oportunitati de angajare,
infrastructura mai bine dezvoltata si servicii publice accesibile, care atrag si retin populatia
tanara. In contrast, raioanele mici si periferice cu oportunititi reduse de angajare se confrunti
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cu un dezechilibru demografic tot mai pronuntat, fenomen constatat si in analize anterioare®.
Aceste discrepante teritoriale amplifica vulnerabilitatile sociale si economice ale localitatilor
afectate, reduc capacitatea lor de dezvoltare si accentueaza presiunile asupra sistemelor de
servicii publice, generand un risc suplimentar de depopulare continud si de marginalizare a
comunitatilor locale. Pe termen mediu si lung, aceste disparitati vor determina presiuni
suplimentare asupra capacitatii administratiilor locale de a furniza servicii publice adecvate,
vor afecta functionalitatea retelelor de educatie si sanatate si vor accentua vulnerabilitatea
socioeconomicad a comunitatilor mici>.

1.3. Urbanizarea si distributia geografica a populatiei

Urbanizarea reprezinta unul dintre procesele demografice si socioeconomice importante
ale dezvoltarii moderne, influentand distributia populatiei, structura pietei muncii si
organizarea serviciilor publice. Gradul de urbanizare reflectd, In mare masura, nivelul de
modernizare al unei societati si capacitatea acesteia de a crea centre economice dinamice,
capabile sa atraga si sa retina populatia activa. Regiunile cu niveluri ridicate ale urbanizarii
prezinta rate superioare de crestere a PIB-ului, datorita aglomerarii activitatilor economice si
mobilitatii fortei de munca®. Urbanizarea asociatd cu dezvoltarea centrelor urbane mari
contribuie semnificativ la cresterea economica, in timp ce orasele mici nu genereaza efecte
similare. Studiile accentueaza ca urbanizarea nu este un fenomen monolitic, iar succesul ei ca
vector de dezvoltare depinde de cum este organizata — de structura oraselor, de densitate, de
infrastructura, de economie?”

In Republica Moldova, urbanizarea evolueaza intr-un ritm mai lent decat in majoritatea
tarilor europene, mentinand un profil demografic predominant rural. in perioada intercensitara
s-a produs o schimbare importanti in distributia geografica a populatiei. In 2014, populatia
rurali constituia 61,5%, iar cea urbani - 38,5%. in 2024, s-a constatat o crestere a populatiei
urbane pana la 46,4% si diminuarea celei de la sate pana la 53,6%. Totusi, aceasta evolutie nu
reprezinta rezultatul unui proces intens de urbanizare in sens clasic. Schimbarea structurii
urban-rural reflecta in mare masura transformari demografice asimetrice, generate de dinamici
diferite ale populatiei din cele doua medii. Declinul accentuat al populatiei rurale, determinat
de soldul negativ al migratiei interne si internationale, precum si de persistenta miscarii
naturale negative pe parcursul ultimului deceniu, a contribuit la cresterea ponderii populatiei
urbane.

4 Gagauz O., Pahomii I. Indicele Integral Teritorial de Securitate Demografica: dinamica in anii 2014-2016 Policy
Paper, 2016. https://moldova.unfpa.org/ro/publications/indicele-integral-teritorial-de-securitate-
demografic%C4%83-dinamica-%C3%AEn-anii-2014-2016

5 Populatia Republicii Moldova la orizontul anului 2040 / coordonatorul editiei: Olga Gagauz ; autorii: Olga Gagauz,
Irina Pahomii, Maxim Slav [et al.] ; Institutul National de Cercetari Economice, Centrul Cercetari Demografice [et
al.]. - Chisinau: [S. n.], 2024 (INCE al ASEM). - 105 p. https://doi.org/10.36004 /nier.2024.g0.105

6 The World Bank. (2019). Eastern Europe and Central Asia Economic Update — Fall 2019: Time to Choose.
Washington, DC: The World Bank.
https://documents1.worldbank.org/curated/en/319131510892209158/pdf/AUS12288-REVISED-PUBLIC-
ECABRIEFALLWEB.pdf

7 Gross, J., & Ouyang, Y. (2021). Types of urbanization and economic growth. International Journal of Urban
Sciences, 25(1), 71-85. https://doi.org/10.1080/12265934.2020.1759447
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Orasele mari si foarte mari au reusit sa isi mentina relativ stabil numarul si structura
populatiei, beneficiind de o emigrare externda mai redusa si de un sold pozitiv al migratiei
interne. Aceste fluxuri contribuie la conservarea unei structuri demografice relativ mai tinere
in marile centre urbane, chiar daca ele nu sunt suficiente pentru a genera o crestere
semnificativa a populatiei urbane la nivel national.

Cresterea gradului de urbanizare este influentata si de factori administrativi, respectiv
de schimbarea statutului unor localitati rurale. Astfel, localitati precum Tvardita (In anul 2013)
si Stauceni (in anul 2024) au obtinut statut de oras, ceea ce a avut un impact direct asupra
structurii oficiale a populatiei urbane. In anul 2024, populatia orasului Tvardita era de 3 503
persoane, iar cea a orasului Stauceni de aproximativ 10 mii de persoane.

In perioada intercensitard 2014-2024, diminuarea populatiei urbane a fost mai putin
pronuntata comparativ cu cea a populatiei rurale si cu declinul populatiei totale. Populatia
municipiilor Chisindu si Balti a rimas, in linii generale, stabild din punct de vedere numeric. In
schimb, o crestere notabild a populatiei s-a inregistrat in orasele din municipiul Chisindu si din
raioanele centrale ale tarii. Cele mai mari cresteri absolute si relative s-au observat in Durlesti
(+9,1 mii persoane, +52,8%), [aloveni (+2,1 mii persoane, +17,2%), Orhei (+1,1 mii persoane,
+5,3%), precum si in Codru si Singera (cate +2,4 mii persoane, respectiv +15% si +24,1%).

Pentru a evidentia mai clar transformarile structurii populatiei urbane, Tabelul 1.3.1.
prezinta distributia oraselor pe categorii de marime, in functie de ponderea acestora in
populatia urbana totala, conform rezultatelor recensamintelor populatiei si locuintelor din anii
2014 si 2024.

Datele din tabel confirma faptul ca orasele mari si foarte mari au reusit sa isi mentina
relativ stabil numarul si structura populatiei, beneficiind de o emigrare externa mai redusa si
de un sold pozitiv al migratiei interne. Aceste fluxuri contribuie la conservarea unei structuri
demografice relativ mai tinere in marile centre urbane, chiar daca ele nu sunt suficiente pentru
a genera o crestere semnificativa a populatiei urbane la nivel national.

Astfel, Chisinaul, singurul oras cu peste 100 de mii de locuitori, si-a consolidat pozitia
dominanta in sistemul urban national, ponderea sa in populatia urbana crescand de la 47,6% in
2014 la 49,8% in 2024. Municipiul Balti, incadrat in categoria oraselor cu 50-100 de mii de
locuitori, si-a mentinut o pondere relativ stabila (8,1% in 2014 si 8,0% in 2024), confirmand
tendinta de stagnare demografica a centrelor urbane mari din afara capitalei.

Categoria oraselor cu 20-50 de mii de locuitori a inregistrat o usoara crestere a ponderii
in populatia urbana, de la 10,2% la 10,4%, reflectand evolutia pozitiva a unor centre urbane
precum Durlesti, Orhei sau Ungheni. Aceasta dinamica este strans legata de procesele de
suburbanizare si de apropierea geografica fata de municipiul Chisinau.

In schimb, orasele cu 10-20 de mii de locuitori au cunoscut o reducere semnificativi a
ponderii lor in populatia urbana, de la 21,7% in 2014 la 16,5% in 2024. Aceasta scadere indica
o pierdere accentuata de populatie in orasele mici si mijlocii, in special din raioanele de Nord si
Sud, afectate de emigrarea externa si de lipsa oportunitatilor economice.

Categoria oraselor cu 5-10 mii de locuitori a inregistrat o crestere a ponderii, de la 9,6%
la 11,7%, evolutie explicata partial prin schimbarile administrative, respectiv obtinerea
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statutului de oras de catre unele localitati, precum Tvardita (in 2013) si Stauceni (in 2024), dar
si prin redistribuirea populatiei urbane intre diferite categorii de marime.

De asemenea, se observa o usoara crestere a ponderii oraselor foarte mici (sub 3 mii si
intre 3-5 mii locuitori), de la 0,9% la 1,6%, respectiv de la 1,9% la 2,0%, ceea ce reflecta nu atat
o crestere reald a populatiei, cat mai degraba fragmentarea sistemului urban si reclasificarea
unor localitati.

Tabelul 1.3.1 Clasificarea oraselor dupa numarul populatiei la recensamintele populatiei

si al locuintelor din 2014 si 2024

o RPL 2014 RPL 2024
Orasele dupa -
srul . % din
numaru D . % din populata D . lat
populatiei enumire oras urband enumire oras popu a:a
urbana
P 100 mii e C e
este .OO. 1 Chisinau 47,6 | Chisinau 49,8
locuitori > ¥
S0-100mii | by 8,1 | Balti 8
locuitori ’ i
20-50 mii Cahul, Orhei, Soroca, Ungheni, Durlesti, Soroca, Orhei,
o 10,2 ! 10,4
locuitori Comrat. Ungheni, Cahul.
Codru, Cricova, Durlesti, Singera, Codru, Drochia,
Anenii Noi, Calarasi, Causeni, Edinet, Falesti, Floresti,
10-20 mii Cimislia, Drochia, Edinet, Hincesti, Ialoveni,
L Falesti, Floresti, Hincesti, 21,7 | Straseni, Causeni, 16,5
locuitori SO Lo . 7
[aloveni, Nisporeni, Rezina, Taraclia, Comrat,
Singerei, Straseni, Taraclia, Ceadir-Lunga,
Ceadir-Lunga, Vulcanesti. Vulcanesti.
Cricova, Briceni,
A . ) D i ini,
Singera, Vadul lui Vods, on.dusefn Cu.pcml .
. . Ocnita, Riscani, Glodeni,
Basarabeasca, Briceni, NS o
.. . . . . Singerei, Anenii Noij,
5-10 mii Criuleni, Donduseni, Cupcini, oo .
. . A . 9,6 | Calarasi, Criuleni, 11,7
locuitori Glodeni, Leova, Ocnita, Otaci, . > .
o . o . Nisporeni, Rezina,
Riscani, Soldanesti, Stefan .
e T . Telenesti,
Vod3, Tvardita, Telenesti : e
’ K Basarabeasca, Cimislia,
Leova, Stefan Voda.
.. . . . Vatra, Vadul lui Voda,
3-5 mii Vatra, Lipcani, Cantemir, . . .
locuitori Cainari, largara, Costesti 1,9 | Lipcani, Otaci, 2
’ ’ ¥ Soldanesti, Tvardita.
Ghindesti, Marculesti,
sub 3 mii Ghindesti, Marculesti, Frunza, Fl."unlza, Coste§t1:
. L N . 0,9 | Biruinta, Bucovat, 1.6
locuitori Biruinta, Bucovat, Cornesti c g
d ’ 7 Cornesti, Cantemir,
Cainari, largara

Sursa: elaborat in baza datelor RPL 2014 si 2024

In contrast, orasele din raioanele de Nord si Sud au inregistrat un declin semnificativ al
populatiei. Orasele mici si foarte mici, cu o populatie sub 10 mii de locuitori, au fost cele mai
afectate, acestea consemnand cele mai mari scaderi relative ale numarului de locuitori.
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Dinamica populatiei urbane si rurale este strans corelata cu capacitatea economica si
sociald a regiunilor. In Republica Moldova, localititile din raioanele centrale sunt puternic
conectate functional si economic cu municipiul Chisindu, cele din nord graviteaza in jurul
municipiului Balti, iar localitatile din sud si sud-est sunt legate preponderent de centrele urbane
Cahul si Tighina. In plus, localititile situate in proximitatea frontierelor nationale prezinti
adesea un grad ridicat de interconectare economica cu orasele si regiunile din statele vecine,
influentand mobilitatea populatiei si structura demografica locala.

Aceastda interdependenta dintre dinamica demografica si capacitatea economica
regionald explica modul In care urbanizarea capata un caracter profund selectiv si polarizat.
Conectarea functionala a localitatilor la cateva centre urbane majore structureaza fluxurile de
mobilitate internd si determina directiile principale ale redistribuirii populatiei. In consecint3,
distributia geografica a populatiei arata o concentrare tot mai accentuata in municipiul Chisinau
si in zona de Centru, unde se cumuleaza migratia internd orientata spre capitala si efectele
indirecte ale migratiei externe, care afecteaza preponderent satele. Incapacitatea oraselor mici
si mijlocii de a functiona ca poli alternativi de atractie demografica accentueaza astfel
polarizarea dintre capitala si restul teritoriului, consolidand un model de urbanizare bazat mai
degraba pe contractia mediului rural decat pe o dezvoltare urbana echilibrata.

Aceasta Impartire geografica a populatiei indica nu doar dezechilibre numerice, ci si
diferente structurale: zonele cu pondere mai mare concentreaza locuri de muncg, infrastructura
si servicii, in timp ce regiunile cu populatie redusa se confruntda cu riscuri mai mari de
depopulare si imbatranire.

4.3

® Mun. Chisindu
Centru

= Nord

25.3 Sud

m UTA Gagauzia

27.8

Fig. 1.3.1 Repartizarea geografica a populatiei, %
Sursa: elaborat in baza datelor RPL 2024

Aceasta concentrare teritoriala a populatiei si polarizarea dintre capitala, cateva centre
urbane mari si restul teritoriului sugereaza ca orasele din Republica Moldova nu evolueaza
uniform din punct de vedere demografic. Dincolo de dimensiunea lor geografica si de rolul
functional in reteaua urbana, localitatile urbane se diferentiaza semnificativ prin structura
populatiei pe varste si sexe, reflectand etape distincte ale tranzitiei demografice. Pentru a
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surprinde aceste diferente structurale si a evidentia tipare comune de evolutie, a fost realizata
o analiza clusteriala a oraselor, bazata pe structura pe varste si pe echilibrul de gen, care
identifica cinci clustere demografice distincte (Fig. 1.3.2).

Clusterul 1 - Chisindau (oras tanar, profil demografic distinct). Acest cluster este
reprezentat exclusiv de municipiul Chisinau, care se detaseaza net de restul sistemului urban.
Chisinau este caracterizat printr-o pondere a populatiei varstnice sub 20%, o structura de varsta
relativ tanara si un echilibru de gen mai favorabil. Acest profil este rezultatul concentrarii
oportunitatilor economice, educationale si administrative, care genereaza o atractivitate
migrationala ridicata, in special pentru populatia tanara si activa. Din acest motiv, Chisinau
constituie un pol demografic distinct si nu se integreaza in tiparele dominante ale oraselor
moldovenesti.

Clusterul 2 - Suburbiile Chisinaului (orase tinere). Al doilea cluster reuneste cinci orase
suburbane ale capitalei: Durlesti, Cricova, Vatra, Codru si Singera. La fel ca Chisinaul, aceste
orase se caracterizeaza printr-o pondere medie a populatiei varstnice sub 20%, insa profilul lor
demografic este strans legat de procesele de suburbanizare. Cresterea sau stabilitatea
demografica relativa a acestor localitdti este alimentata in principal de migratia interna din
mediul rural si din alte orase, ceea ce contribuie la mentinerea unei structuri de varsta mai
favorabile si a unui potential reproductiv mai ridicat.

Clusterul 3 - Orase cu structurd demografica echilibratd. Intre orasele tinere si cele
profund imbatranite se situeaza clusterul oraselor cu o structura demografica relativ
echilibrata. Acest cluster include 20 de orase, printre care Balti, Comrat, Cahul, Ialoveni, Rezina,
Tvardita etc. Aceste localitati nu prezinta nici o pondere foarte redusa, nici una foarte ridicata a
populatiei varstnice, ocupand o pozitie intermediara in tranzitia demografica. Desi structura lor
este mai stabild comparativ cu orasele imbatranite, acestea se confrunta cu stagnare
demografica si riscuri crescute de imbatranire pe termen mediu, in absenta unor factori
economici sau migrationali favorabili.

Clusterul 4 - Orase Imbatranite cu structura de gen relativ echilibrata. Acest cluster
include orase caracterizate printr-un grad ridicat de imbatranire demografica, cu o pondere
medie a populatiei varstnice de peste 28%, dar cu un echilibru de gen relativ stabil. In aceste
orase, la 100 de femei revin in medie 92,6 barbati. Clusterul cuprinde 10 orase, printre care
Cimislia, Iargara, Telenesti, Calarasi et. Profilul lor demografic reflecta efectele cumulative ale
declinului natural si ale migratiei externe, fara insa a manifesta o feminizare excesiva a
populatiei.

Clusterul 5 - Orase imbatranite cu predominanta feminine. Ultimul cluster reuneste orase
aflate in cea mai vulnerabila situatie demografica. Acestea sunt caracterizate printr-o pondere
medie a populatiei varstnice de peste 28%, asociata cu o feminizare accentuata a populatiei,
raportul de gen fiind de doar 83,3 barbati la 100 de femei. Clusterul include 19 orase, printre
care Ocnita, Frunza, Basarabeasca si Vulcanesti etc. Aceasta structura este rezultatul migratiei
selective a populatiei masculine si active, precum si al sperantei de viata mai ridicate in randul
femeilor, amplificand procesele de depopulare si imbatranire.
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Fig. 1.3.2 Clasterizarea asezarilor urbane
Sursa: elaborat in baza datelor RPL 2024

Aceasta polarizare demografica a sistemului urban nu reprezinta doar un fenomen
statistic, ci are implicatii directe asupra capacitatii de dezvoltare economica si teritoriala a tarii.
Orasele tinere, concentrate In jurul capitalei, dispun de un capital uman mai favorabil si de o
capacitate mai mare de adaptare la schimbarile economice, in timp ce orasele cu structura
demografica intermediara si, mai ales, cele imbatranite se confrunta cu constrangeri structurale
care le limiteazi potentialul de crestere. In acest sens, tipologia demografici evidentiati
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anticipeaza riscul consolidarii unor traiectorii de dezvoltare divergente intre diferite categorii
de orase.

Aceste diferente devin cu atat mai relevante in contextul actual al transformarii
institutionale si economice a Republicii Moldova, odata cu obtinerea statutului de tara candidata
la Uniunea Europeana. Procesul de integrare europeana deschide perspective importante
pentru modernizarea economiei si consolidarea dezvoltarii teritoriale, Insa impactul acestor
schimbari nu va fi uniform la nivelul intregii tari. Capacitatea diferita a unitatilor administrative
de a mobiliza resurse, de a atrage investitii si de a implementa proiecte de dezvoltare poate
conduce, In absenta unor politici publice adecvate, la accentuarea dezechilibrelor teritoriale
deja existente. Experienta statelor din Grupul de la Visegrad ilustreazi clar aceasti dinamica. In
ciuda unei cresteri economice robuste dupa aderarea la UE, Polonia, Cehia, Slovacia si Ungaria
nu au reusit sa reduca disparitatile regionale; dimpotriva, acestea s-au adancit in numeroase
cazuri. Procesele de modernizare si integrare europeand au avantajat in special regiunile cu
infrastructura si structuri economice consolidate, In timp ce zonele periferice au evoluat mai
lent8. Studii recente arata ca in Europa Centrala si de Est ordinea urbana s-a reconfigurat:
capitalele si marile centre urbane au atras cea mai mare parte a investitiilor, a fortei de munca
si a activitatii economice, In timp ce orasele mici si mijlocii au pierdut din importanta,
confruntandu-se cu declin functional si depopulare®. Aceasta experienta confirma ca, in absenta
unor politici regionale active, exista riscul ca cresterea economica sa fie concentrata doar in
cateva aglomerari urbane, accentuand polarizarea teritoriala. in acest context, politicile de
coeziune — investitii publice, infrastructurd, programe de dezvoltare regionala — devin
instrumente esentiale pentru a transforma urbanizarea intr-un proces incluziv, capabil sa
genereze dezvoltare si in regiunile mai putin dinamice. Planificarea urbana si regionala trebuie
sa integreze, asadar, nu doar factorii demografici si economici, ci si rolul decisiv al interventiilor
publice, care pot remodela relatiile teritoriale si pot atenua dezechilibrele structuralel9.

Pentru Republica Moldova, apropierea de UE trebuie insotita de o strategie coerenta de
dezvoltare regionala, care sa anticipeze si sa previna consolidarea unor disparitati similare cu
cele observate in alte state central-europene. Experienta acestora aratda ca integrarea
europeand ofera oportunitati semnificative, Insa convergenta teritoriala nu se produce
automat; ea necesita actiuni deliberate, adaptate specificului si diversitatii teritoriale a tarii.

8 Neszmélyi, G. 1., Vinogradov, S., & Nagy, H. (2023). Regional inequalities within the Visegrad group over the years
2000-2018. European Spatial Research and Policy, 29(1), 5-24. https://doi.org/10.18778/1231-1952.29.1.01

9 Polster, Csilla (2021) : Economic Development and Growth in Central and Eastern Europe, Comparative Economic
Research. Central and Eastern Europe, ISSN 2082-6737, L.6dz University Press, L6dz, Vol. 24, Iss. 4, pp. 69-84,
https://doi.org/10.18778/1508-2008.24.31

10 Rauhut, D., & Humer, A. (2020). EU Cohesion Policy and spatial economic growth: trajectories in economic
thought. European Planning Studies, 28(11), 2116-2133. https://doi.org/10.1080/09654313.2019.1709416
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Concluzii la compartimentul 1

Analiza tendintelor recente in dinamica populatiei arata ca schimbarile demografice din
Republica Moldova au un caracter structural si de durata, fiind rezultatul acumularii in timp a
declinului natural, migratiei si transformarilor structurale ale populatiei. Aceste procese nu
evolueaza izolat, ci se manifesta concomitent si se amplificd reciproc, generand efecte
cumulative asupra madrimii si structurii populatiei. Mentinerea fertilitatii sub nivelul de
inlocuire a generatiilor, asociata cu cresterea sperantei de viata si cu pierderile migrationale
persistente, conduce la o reducere continua a efectivelor populatiei si la modificarea profunda
a structurii pe varste. In acest context, baza populatiei se ingusteaza prin diminuarea cohortelor
tinere, In timp ce ponderea grupelor de varsta inaintata se extinde, accentuand procesul de
imbatranire demografica. Caracterul inertial al acestor evolutii face ca schimbarile sa se
reproduca In timp, chiar si In absenta unor variatii majore ale comportamentelor demografice
pe termen scurt, ceea ce explica persistenta tendintelor negative si capacitatea redusa a
interventiilor de politici implementate.

Distributia teritoriala a populatiei reflecta modul in care aceste procese demografice se
traduc spatial. Diferentele dintre regiuni si localitati nu sunt aleatorii, ci rezultatul interactiunii
dintre dinamica demografica si capacitatea economica si institutionala a teritoriilor. Astfel,
unele spatii reusesc sa concentreze populatie si resurse, in timp ce altele intra intr-un proces
cumulativ de pierdere demografica si slabire functionald, cu efecte directe asupra dezvoltarii
locale. Urbanizarea se inscrie In aceasta logica a redistribuirii teritoriale, fiind mai degraba o
consecintd a acestor dezechilibre decat un proces autonom de dezvoltare. Evolutia raportului
urban-rural reflecta adaptarea sistemului de asezari la un context de resurse demografice in
scadere, in care organizarea spatiala a populatiei, a serviciilor si a activitatilor economice este
tot mai dependenti de capacitatea de atractie a anumitor centre. In acest sens, urbanizarea
trebuie inteleasa ca parte integranta a transformarilor demografice si teritoriale, cu implicatii
directe pentru planificarea si guvernanta spatiala.

La randul sau, modificarea structurii populatiei pe varste si sexe amplifica aceste
procese, influentand functionarea pietei muncii, sustenabilitatea sistemelor sociale si cererea
de servicii publice. Impactul imbatranirii si al reducerii cohortelor tinere nu este uniform, ci
variaza in functie de profilul teritorial si urban, accentuand diferentele dintre comunitati si
crescand riscul fragmentarii sociodemografice.

Situatia demografica a Republicii Moldova releva faptul ca principala provocare nu este
doar reducerea numerica a populatiei, ci modul in care populatia ramasa este distribuita,
structurata si valorificata. Demografia devine astfel un element explicativ central al dezvoltarii
economice si teritoriale, iar integrarea sa in politicile publice prezinta o conditie necesara
pentru mentinerea functionalitatii teritoriale si pentru consolidarea rezilientei pe termen
mediu si lung.
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2. PROGNOZA POPULATIEI, SERIA 2025-2040

2.1.Scenariile proiectiei demografice

Prognozele demografice reprezinta un instrument esential pentru planificarea strategica
a unei tari, deoarece anticipeaza evolutia populatiei pe termen scurt, mediu si lung. Ele ofera o
baza solida pentru luarea deciziilor in domenii precum piata muncii, educatie, sanatate,
protectie social3, infrastructur3, dezvoltare regionald si buget public. Intr-un context marcat de
declin demografic, migratie intensa si imbatranire rapida, capacitatea de a estima corect
schimbarile demografice devine cruciala pentru formularea politicilor eficiente si pentru
asigurarea sustenabilitatii sistemelor publice.

Reactualizarea periodicd a prognozelor demografice este la fel de importanta ca
realizarea lor. Schimbarile rapide ale comportamentului demografic, mobilitatea crescuta,
transformadrile economice si evenimentele neprevazute modifica traiectoriile demografice.
Actualizarile anuale permit ajustarea scenariilor, corectarea abaterilor si alinierea planificarii
nationale la realititile curente. In acest fel, prognozele demografice devin un instrument
dinamic, capabil sa ghideze politicile publice in mod responsiv si bazat pe evidente.

In acest paragraf este prezentatd prognoza demografici reactualizatd pentru perioada
2025-2040, fiind elaborata in baza HG nr 284 din 17.04.2024. Prognoza demografica prezentata
se bazeaza pe datele actualizate ale Recensamantului Populatiei si Locuintelor 2024, care au
permis recalibrarea structurii pe varste si sexe, asigurand o estimare mai precisa a evolutiilor
demografice viitoare si o fundamentare fiabila a scenariilor de proiectare.

Prin elaborarea a trei scenarii alternative - Tnalt, mediu si scazut (Tabelul 2.1.1)- sunt
analizate posibile traiectorii ale marimii si structurii populatiei, reflectand atat tendintele
actuale, cat si variatiile potentiale ale conditiilor socioeconomice. Cele trei scenarii ale prognozei
demografice reprezinta combinatii alternative ale evolutiei fertilitatii, mortalitatii si migratiei,
care permit evaluarea unui spectru larg de posibile traiectorii demografice pana in 2040.

Scenariul Inalt presupune conditii demografice mai favorabile, cu o crestere a fertilititii
panala 1,9 copii per femeie si o imbunatatire accelerata a sperantei de viata, care ajunge la 82,3
ani pentru femei si 75,9 ani pentru barbati. Totodatd, rata neta a migratiei se apropie de
echilibru (-0,14%o), sugerand o reducere semnificativa a pierderilor migrationale.

Scenariul Mediu reflecta o evolutie mai moderata, in care fertilitatea ramane constanta
la nivelul actual (1,7), iar speranta de viata creste Intr-un ritm mai temperat fata de scenariul
inalt, ajungand la 81,1 ani pentru femei si 74,5 ani pentru barbati. Migratia continua sa fie
negativa (-0,38%po), dar la un nivel diminuat fata de prezent.

Scenariul Scazut prevede o evolutie mai putin favorabila, cu o reducere a fertilitatii la
1,6 si o crestere mai lenta a sperantei de viata (79,2 ani pentru femei si 72,3 ani pentru barbati).
Rata neta a migratiei ramane negativa si relativ ridicata (-0,79%o), reflectand persistenta
pierderilor demografice prin emigrare.
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Comparativ cu prognoza demografica 2023-204011, noua serie anticipeaza un ritm mai
accelerat de crestere a sperantei de viata la nastere, in special in scenariul scazut. Evolutiile
recente si potentialul Inca nevalorificat de Imbunatatire a acestui indicator in Republica
Moldova au justificat ajustarea ipotezelor, estimandu-se cresteri anuale de aproximativ 0,25 ani
pentru femei si 0,3 ani pentru barbati.

In ceea ce priveste fertilitatea si migratia, scenariile au fost mentinute la aceleasi niveluri
ca in prognoza anterioara (2023-2040), intrucat dinamica acestor componente nu a inregistrat
modificari semnificative. Compararea rezultatelor prognozelor elaborate in ultimii ani confirma
ca scenariul scazut ramane cel mai probabil, reflectand tendintele demografice persistente ale
Republicii Moldova.

Tabelul 2.1.1 Scenariile prognozei demografice, seria 2025-2040

B Speranta de viata . . L
Anii | RTF - — - Rata neta a migratiei, %
Femei Barbati
Scenariul inalt

2025 | 1,7 76,4 67,5 -1,01

2040 | 1,9 82,3 75,9 -0,14
Scenariul Mediu

2025 | 1,7 76,4 67,5 -1,01

2040 | 1,7 81,1 74,5 -0,38
Scenariul Scazut

2025 | 1,7 76,4 67,5 -1,01

2040 | 1,6 79,2 72,3 -0,79

Sursa: elaborat de autori

2.2.Dinamica proiectata a numarului populatiei

Rezultatele prognozei demografice demonstreaza o tendinta descendenta in toate cele
trei scenarii analizate, insi cu ritmuri diferite de scidere (Tabelul 2.2.1). In scenariul scizut,
reducerea populatiei este cea mai pronuntata, de la 2 361,6 mii persoane in 2025 la 1859,5 mii
in 2040, ceea ce indica un declin demografic accelerat determinat de fertilitate scazuta si
scaderea migrationala persistenta.

Scenariul mediu arata o scadere mai moderata, populatia ajungand la 1973,0 mii
persoane in 2040. Evolutia acestui scenariu sugereaza o influenta combinata a unei fertilitati
usor mai stabile si a reducerii treptate a migratiei externe.

In scenariul inalt, diminuarea populatiei este mai lent3, iar valorile se mentin peste doud
milioane pana in 2040, atingand 2107,5 mii persoane. Acest scenariu reflecta conditii

11 Populatia Republicii Moldova la orizontul anului 2040 / coordonatorul editiei: Olga Gagauz ; autorii: Olga Gagauz,
Irina Pahomii, Maxim Slav [et al.] ; Ministerul Muncii si Protectiei Sociale al Republicii Moldova, Institutul
National de Cercetari Economice, Centrul Cercetari Demografice [et al.]. - Chisindu : [S. n.], 2024 (INCE al ASEM).
-105 p. https://doi.org/10.36004 /nier.2024.g0.105 ISBN 978-9975-167-91-8. — ISBN 978-9975-167-92-5 (PDF).
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demografice mai favorabile, care presupune o scadere semnificativa a migratiei si o posibila
redresare a natalitatii.

Tabelul 2.2.1 Dinamica prognozata a numarului populatiei, mii persoane

Scenariul scazut Scenariul mediu Scenariul inalt
2025 2361,6 2361,6 2361,6
2026 2327,0 2328,2 2331,1
2027 22924 2296,0 2303,6
2028 2 258,0 22649 2278,5
2029 2223,6 22349 2 255,7
2030 2189,4 2 205,9 2 235,0
2031 2 155,3 21778 2216,5
2032 21213 2150,9 2199,6
2033 2087,6 21249 21839
2034 2054,1 2100,0 2169,3
2035 2020,9 2076,2 2156,0
2036 1987,9 2053,4 2 143,8
2037 1955,3 2031,7 21329
2038 1923,0 2011,0 21232
2039 1891,0 1991,5 2114.,8
2040 1859,5 1973,0 2107,5

Sursa: elaborat de autori

Rata anuala de reducere a populatiei, in scenariul scazut, creste de la aproximativ -1,5%
la aproape -1,7% pand in 2040. in scenariul mediu, ritmul de scidere este moderat si se
atenueaza odata cu trecerea anilor, coborand la sub -1% spre finalul perioadei. Scenariul Tnalt
proiecteaza cel mai lent declin al populatiei. Rata anuala de scadere se reduce continuu pana la
-0,35% in 2040. Diferentele dintre scenarii evidentiaza cat de sensibila este dinamica populatiei
la variatiile in parametrii demografici, iar traiectoriile prezentate subliniaza ca fara ameliorari
in fertilitate si migratie, declinul populatiei Republicii Moldova va ramane puternic si accelerat.

Structura pe varste si sexe a populatiei este un element fundamental al analizei
demografice, deoarece ofera o imagine clara asupra etapelor de transformare prin care trece
populatia, permite identificarea cohortelor-cheie, observarea proceselor de imbatranire
demografica si intelegerea modului in care evenimentele trecute (declin al fertilitatii, crize,
valuri migrationale) modeleaza populatia prezenta si viitoare.

Piramidele pe varste si sexe proiectate pentru anii urmatori evidentiaza o structura tot
mai dezechilibratd, cu o concentrare accentuata a populatiei in grupele de varsta Inaintata
(Fig.2.2.1). Generatiile tinere si adulte tinere sunt vizibil subreprezentate, in special cele intre
25 si 35 de ani, ceea ce reflecta atat scaderea natalitatii, cat si impactul migratiei externe. Baza
ingusta a piramidei indicd un numar redus de nou-ndscuti, rezultat al intrarii In varsta
reproductiva a unor cohorte mai putin numeroase.
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Fig. 2.2.1 Piramidele pe varste si sexe pentru anii 2025 si 2040 (proiectat)
Sursa: elaborat de autori

Totodata, profilul piramidelor pe varste si sexe confirma ca structura de varsta initiala
modeleaza puternic directia si amplitudinea schimbarilor demografice din deceniile urmatoare.

Compararea piramidelor pentru anul 2040 in cele trei scenarii evidentiaza diferente
importante in ritmul imbétranirii demografice. In scenariul Scizut, baza piramidei este cea mai
ingustd, sugerand continuarea declinului fertilitatii si intensificarea pierderilor prin migratie.
Partea superioara a piramidei este vizibil mai lata, indicAnd o crestere mai pronuntata a
populatiei varstnice. Scenariul Mediu prezintda o structura ceva mai echilibratd, cu o usoara
largire a grupelor de varsta adulte tinere comparativ cu scenariul Scazut, Insa tendinta de
imbitranire rimane evidenti. In scenariul Inalt, baza piramidei este relativ mai robust3,
datorita presupunerilor privind o fertilitate usor mai ridicata si un sold migrational mai putin
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negativ. Totusi, chiar si in aceasta varianta optimista, ponderea populatiei varstnice continua sa
creascd, iar ingustarea cohortei tinere ramane vizibila.

Aceasta inertie demografical? face ca evolutiile viitoare sa fie in mare parte determinate
de marimea cohortelor deja intrate in populatie, limitand ritmul in care pot avea loc ajustari
structurale. Astfel, ingustarea segmentului tanar si extinderea celui varstnic sunt procese dificil
de inversat pe termen scurt si mediu, chiar si in conditiile unor eventuale imbunatatiri ale
ratelor vitale. Astfel, chiar daca scenariile mediu si scazut presupun o crestere a fertilitatii, o
sporire a sperantei de viata si o reducere a migratiei negative, structura pe varste ramane
dezechilibrata. Corectarea acestor dezechilibre este un proces lent, care necesita trecerea mai
multor generatii pentru a produce modificari vizibile in forma piramidei demografice.

2.3.Structura populatie pe trei grupe mari de varsta: copii adulti si varstnici

O relevanta deosebita in analiza structurala o are distributia populatiei pe cele trei grupe
mari de varsti: copii, adulti si varstnici. In scenariul scizut, structura populatiei pe aceste
categorii evidentiaza o evolutie pronuntat diferita intre 2025 si 2040 (Fig. 2.3.1). Ponderea
populatiei de 0-19 ani se reduce treptat, de la 25,3% in 2025 la 18,1% in 2040, marcand
continuarea tendintei descendente a natalititii. In paralel, proportia persoanelor de 65 de ani si
peste creste constant, de la 17,7% la 25,8%, ca efect al inaintdrii in varsta a cohortelor
numeroase nascute in anii '60-'70.

In contrast cu aceste tendinte, ponderea populatiei de 20-64 ani, grupa in varsti apti de
muncd, se mentine relativ stabila pe parcursul perioadei. Valorile oscileaza intr-un interval
ingust, intre 55% si 57%, ceea ce indica o stabilitate structurald temporara a bazei potentiale de
forta de munca, chiar si in conditiile unui declin natural al populatiei.

Diferentele in ponderea grupurilor respective in totalul populatiei intre trei scenarii
variaza in limitele de 2,5-3%, in special pentru categoriile tinerilor si varstnicilor.

Se observa o stabilitate relativa in ponderea populatiei in varsta apta de munca,
constituind peste 55% in totalul populatiei, ceea ce poate fi interpretat ca un moment de
dividend demografic - o perioada scurtda in care raportul dintre populatia activa si cea
dependenta este Inca favorabil. Totusi, in contextul Republicii Moldova, potentialul unui astfel
de dividend este puternic limitat. Structura imbatranita a populatiei, scaderea continua a
natalitatii si marimea redusa a cohortelor tinere care vor intra pe piata muncii diminueaza
capacitatea reald de valorificare a unui avantaj demografic. In practica, chiar daci procentul
populatiei apte de munca ramane relativ ridicat, presiunea exercitata de cresterea rapida a
populatiei varstnice reduce considerabil beneficiile pe care un dividend demografic le-ar putea
genera.

12 Inertia demografica reprezinta tendinta unei populatii de a continua sa creasca sau sa scada pentru o perioada
indelungat3, chiar si dupa ce ratele de fertilitate, mortalitate sau migratie s-au modificat semnificativ. Aceasta
persistentd in evolutia populatiei este determinata de structura de varsta existenta, in special de marimea
cohortelor aflate in varsta reproductiva sau, dimpotriva, in varste avansate.
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Fig. 2.3.1 Raportul intre trei grupe mari de varsta: copii, adulti si populatia varstnica
Sursa: elaborat de autori

Evolutia proiectatd a populatiei In varsta apta de munca (20-64 ani) evidentiaza

modificari importante in structura pe varste a fortei de munca pe termen mediu si lung (Fig.
2.3.2).1n 2025, distributia populatiei apte de munci este relativ echilibrat, cu valori ridicate in
special la grupele 35-45 de ani, ceea ce sugereaza o fortd de munca matura, aflata in plin
potential productiv. Totusi, varstele tinere (20-30 de ani) sunt numeric mai mici, semnaland
reducerea cohortelor care intra pe piata muncii.

In 2030, scaderea segmentului tinar devine si mai evidentd. Populatia de 25-35 de ani
este sensibil mai mica decat in 2025, reflectdnd atat efectele natalitatii reduse din anii
precedenti, cat si impactul migratiei. In schimb, varstele 40-50 de ani riman relativ numeroase,
dar incep sa manifeste o tendinta de ingustare.

Proiectia pentru 2040 arata o schimbare structurala profunda: reducerea semnificativa
a populatiei In grupele tinere si de varsta mijlocie (20-45 ani) si o concentrare vizibila a

populatieila varste apropiate de 50-55 de ani. Aceasta anunta o forta de munca mai imbatranita,
dar cu un potential mare, inclusive din punctul de vedere al experientei acumulate, cat si
perioadei prospective de participare pe piata fortei de munca. Varstele de 20-35 de ani devin
cele mai slab reprezentate, ceea ce reflecta atat declinul demografic continuu, cat si persistenta
migratiei.

Aceasta dinamica demonstreaza o tendinta de dezechilibrare a fortei de munca. Pe

termen scurt (2025-2030), impactul principal este reducerea cohortelor tinere, iar pe termen
lung (pana in 2040) problema majora devine imbatranirea accentuata a fortei de munca.
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Fig. 2.3.2 Dinamica proiectata a numarului populatiei in varsta apta de munca
Sursa: elaborat de autori

In paralel cu aceste tendinte, schimbarile proiectate in segmentul populatiei varstnice
evidentiaza o accelerare a procesului de imbatranire demografica. Cresterea ponderii
persoanelor de 60+ ani nu reflecta doar extinderea duratei vietii, ci si intrarea in varste avansate
a unor cohorte numeroase, formate intr-o perioada in care natalitatea era mult mai ridicata
decat in prezent. Pe masura ce aceste generatii traverseaza pragurile de varstd, structura
populatiei se reconfigureaza treptat, iar trecerea de la 60+ la 65+ devine un proces masiv, care
amplifica indicatorii de Imbatranire. Astfel, ponderea populatiei in varsta de 60 de ani si peste
este proiectata sa creasca vizibil in urmatoarele decenii (Fig. 2.3.3). Aceasta grupa de varsta va
ajunge la 32,9% din populatie in scenariul scazut, in timp ce scenariile mediu si inalt anticipeaza
niveluri mai scazute, de 32,5% si, respectiv, 31,0%. Comparativ cu proiectia din seria 2024-
204013, scenariul scazut indica o pondere a varstnicilor cu aproximativ 2 puncte procentuale
mai mica, reflectand efectele reducerii mortalitatii si ale cresterii sperantei de viata in randul
generatiilor adulte.

Majorarea ponderii populatiei de 65 de ani si peste, de la 17,7% pana la 25,8%, nu
reprezinta doar o deplasare naturalda a cohortelor, ci si un semnal cd segmentul varstnic va
deveni dominant in dinamica numerica a populatiei. Acest lucru subliniaza faptul ca
imbatranirea demografica este un proces cumulativ: fiecare noua generatie care inainteaza in
varsta imprima o presiune suplimentara asupra structurii demografice, chiar daca intensitatea
declinului demografic sau a migratiei se modifica in timp.

13 Populatia Republicii Moldova la orizontul anului 2040 / coordonatorul editiei: Olga Gagauz ; autorii: Olga Gagauz,
Irina Pahomii, Maxim Slav [et al.] ; Ministerul Muncii si Protectiei Sociale al Republicii Moldova, Institutul National
de Cercetari Economice, Centrul Cercetari Demografice [et al.]. — Chisinau : [S. n.], 2024 (INCE al ASEM). — 105 p.
https://doi.org/10.36004/nier.2024.90.105 ISBN 978-9975-167-91-8. — ISBN 978-9975-167-92-5 (PDF).
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Fig. 2.3.3 Ratele de imbatranire a populatiei proiectate, categoriile de varsta 60+ si 65+
Sursa: elaborat de autori

Aceasta restructurare interna a populatiei varstnice arata nu doar o crestere numerica a
segmentului 65+, ci si o Thaintare vizibila a varstei medii in interiorul acestui grup. De aceea,
devine esentiald urmarirea modului in care persoanele trec din grupele de varsta relativ tinere
ale varstei a treia catre intervalele 70-79 ani si 80+, deoarece aceste deplasari vor defini
intensitatea si profilul imbatranirii in anii urmatori.

Structura populatiei varstnice (Fig. 2.3. 4), in scenariul scazut, evidentiaza o schimbare
treptata dar pronuntata in distributia grupelor de varsta 65-69 ani, 70-79 ani si 80+ ani intre
2025 si 2040. Daca la inceputul perioadei ponderea persoanelor de 65-69 ani este dominanta
(circa 40% 1n 2025), aceasta proportie scade constant pana la aproximativ 24% in 2040, pe
masura ce cohortele numeroase avanseaza spre grupele de varsta mai Inaintata.

In acelasi timp, segmentul populatiei de 70-79 ani capitd o importantd tot mai mare,
crescand de la 45,8% in 2025 la peste 46-52% in anii de mijloc ai perioadei si mentinandu-se la
un nivel ridicat pana in 2040. Aceasta evolutie reflecta trecerea generatiilor nascute in anii '60-
’70 in varstele mijlocii ale batranetii.

Cea mai semnificativa crestere se observa in randul persoanelor de 80+ ani. Ponderea
acestora creste constant, de la circa 13% In 2025 la 30% in 2040. Aceasta extindere rapida a
grupului celor mai varstnici sugereaza atat o supravietuire mai buna, cat si efectul cumulativ al
imbatranirii cohortelor numeroase.
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Fig. 2.3.4 Structura proiectata a populatiei varstnice (65+), scenariu scazut
Sursa: elaborat de autori

2.4.Scaderea natalitatii este reversibila

Evolutia numarului de nasteri in cele trei scenarii proiectate este puternic influentata
atat de nivelul fertilitatii, cat si de dinamica migratiei. Intensificarea migratiei duce la reducerea
efectivului de femei aflate la varste reproductive, diminuand implicit potentialul reproductiv al
populatiei. In ultimii ani, structura pe varste a femeilor de varsti reproductivi indici deja o
tendinta nefavorabila: cohortele tinere de 20-30 de ani sunt tot mai putin numeroase, ceea ce
anticipeaza o diminuare a bazei demografice pentru viitoarele generatii de mame.

In acest context, reducerea continui a cohortelor feminine de varsti reproductiva, in
special a celor tinere, va limita semnificativ capacitatea de regenerare demografica. Intrarea
unor grupuri mai mici de femei in intervalul de fertilitate maxima (25-34 de ani) reprezinta un
factor structural major care va conduce la sciaderea numarului total de nasteri in anii urmatori,
chiar si In scenariul in care fertilitatea per femeie ar inregistra o crestere moderata.

In scenariul scizut, pani in 2030 se proiecteazi o diminuare accentuati a numarului de
femei de 20-30 de ani, in timp ce segmentul mai numeros se deplaseaza catre varstele 35-40
de ani (Fig. 2.4.1). Totusi, contributia acestui grup la natalitate ramane redusd, intrucat
fertilitatea la aceste varste este relativjoasa. In orizontul anului 2040, declinul devine pronuntat
in aproape toate grupele de varsta reproductiva, dar cel mai puternic in segmentul 20-34 de ani
- intervalul care determina decisiv nivelul natalitatii. Chiar daca femeile de 40-45 ani raméan
usor mai numeroase, acestea se apropie de iesirea din perioada fertild, avand o contributie
marginala la rata totala a fertilitatii.
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Fig. 2.4.1 Dinamica proiectata a numarului de femei de varsta reproductiva
Sursa: elaborat de autori

In scenariul inalt, reducerea migratiei contribuie la mentinerea unor efective relativ
stabile ale femeilor tinere de 20-29 de ani, prevenind accentuarea declinului observat in
scenariile mediu si scazut (Fig. 2.4.2). Aceasta conservare a potentialului reproductiv asigura
premise mai favorabile pentru stabilizarea numarului de nasteri in anii urmatori.
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Fig. 2.4.2 Dinamica proiectata a numarului de femei de varsta reproductiva
Sursa: elaborat de autori

in scenariul scizut, numirul nasterilor continua o diminuare constanta, coborand de la
21,7 mii In 2025 la aproximativ 16,4 mii In 2040 (Fig. 2.4.3). Scenariul mediu indica o evolutie
stabilizatd, dar tot descendenta pana in 2034, urmata de o crestere usor pozitiva. Nasterile scad
de la 21,7 mii in 2025 la circa 18,3-18,6 mii in prima parte a perioadei, revenind ulterior spre
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19,2 mii pana in 2040. In scenariul inalt, numarul nasterilor se stabilizeaza initial, urmat de o
crestere constantd pe parcursul perioadei, ajungand la 23,7 mii iIn 2040. Aceasta traiectorie
demonstreaza ca Imbunatdtirea contextului demografic, reflectata prin cresterea fertilitatii si
diminuarea semnificativa a pierderilor migrationale (scenariul inalt) poate asigura premize
pentru cresterea natalitatii.
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Fig. 2.4.3 Dinamica numarului de nasteri
Sursa: elaborat de autori

Concluzii la compartimentul 2

Ultimele trei serii de prognoze demografice realizate pana in anul 2044 indica faptul ca
numarul total al populatiei ar putea varia, catre sfarsitul perioadei de prognoza, intre
aproximativ 1,8 si 2,1 milioane de locuitori. Diferentele dintre aceste estimari reflecta in
principal ipotezele privind evolutia migratiei, care ramane componenta cea mai volatila si cea
mai sensibila a dinamicii demografice. Reducerea fluxurilor migrationale externe ar putea
incetini ritmul de scadere a populatiei si ar contribui la mentinerea unui efectivdemografic mai
ridicat, insd impactul acesteia asupra structurii pe varste este limitat. In acelasi timp, existenta
unor rezerve semnificative de crestere a sperantei de viata la nastere sugereaza posibilitatea
conservarii potentialului uman prin extinderea duratei vietii, dar acest proces actioneaza
preponderent asupra segmentelor de varsta Inaintata. Ca urmare, chiar si In scenarii
caracterizate prin imbunatatiri ale mortalitatii si diminuarea pierderilor migrationale,
tendintele de imbatranire demografica 1si mentin traiectoria, fiind determinate de structura
actuala a populatiei si de efectele cumulative ale evolutiilor demografice din deceniile
precedente.

Prognoza demografica evidentiaza, indiferent de scenariul analizat, o transformare
profunda a raportului dintre generatii. Populatia In varsta apta de munca continua sa se reduca
atat in termeni absoluti, cat si relativi, In timp ce numarul persoanelor varstnice se extinde
constant, determinat de cresterea longevitatii si de diminuarea continua a cohortelor tinere.
Aceasta dinamica duce la deteriorarea raportului de dependenta demografica si amplifica
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presiunea asupra mecanismelor de solidaritate intergenerationala, cu implicatii directe asupra
sustenabilitatii sistemelor de protectie sociala si a potentialului de dezvoltare economica.
Concomitent, comprimarea cohortelor tinere si restrangerea treptata a bazei de forta de munca
pot afecta perspectivele de crestere economicd, in lipsa unor politici eficiente de retentie,
reintoarcere si valorificare a capitalului uman.

Scenariile mediu si Inalt, care anticipeaza o diminuare semnificativa a migratiei nete
negative, arata c3, chiar si in conditiile unei evolutii favorabile a fluxurilor migratorii, declinul
populatiei nu poate fi pe deplin stopat. Chiar si in aceste variante optimiste, declinul populatiei
continug, reflectand presiunea cumulativa a fertilitatii scazute si a structurii demografice deja
imbatranite. Scenariul scazut, considerat cel mai probabil, proiecteaza un ritm mai accentuat al
reducerii efectivului populatiei, insa si acesta presupune, pe termen lung, o temperare a
migratiei nete negative si o Imbunatatire treptata a mortalitatii. Aceasta evolutie subliniaza
necesitatea unor politici active si bine coordonate In domeniul demografiei, economiei si
protectiei sociale, orientate spre atenuarea efectelor negative ale declinului populatiei si
cresterea rezilientei demografice. Desi fertilitatea este estimata sa scada doar cu aproximativ
0,1 puncte ale ratei totale de fertilitate, chiar si acest scenariu evidentiaza importanta
implementarii unor masuri ferme pentru a preveni o scadere mai pronuntata si pentru a crea
conditii favorabile realizarii intentiilor reproductive ale populatiei.

Un element transversal al tuturor scenariilor il constituie imbatranirea rapida a
populatiei. Cresterea ponderii grupelor de varsta inaintata, In special a populatiei de 80 de ani
termen lung, protectiei sociale si dezvoltarii comunitare. Aceasta transformare redefineste
profilul de necesitati al populatiei si impune integrarea principiilor imbatranirii active,
extinderea serviciilor de ingrijire si consolidarea masurilor de preventie in strategiile sectoriale
si teritoriale.

Prognoza demograficd nu reprezintd doar o estimare statistica, ci un instrument
strategic care anticipeaza ritmul si directia transformarilor sociale din urmatoarele decenii. Ea
ofera baza necesara pentru adaptarea politicilor publice intr-un context marcat de declin
demografic si Imbatranire accelerata. Rezultatele prognozei indica necesitatea unei abordari
anticipative in domenii precum piata muncii, sanatatea, educatia si protectia sociala, pentru a
raspunde adecvat schimbarilor structurale ale populatiei.

Integrarea sistematica a prognozelor demografice in planificarea nationala si sectoriala
permite estimarea cererii viitoare de servicii, dimensionarea adecvata a infrastructurii publice
si evaluarea sustenabilitatii sistemelor de protectie sociala. De asemenea, ele constituie
fundamentul prognozelor functionale, facilitand identificarea nevoilor viitoare ale economiei si
societatii: anticiparea deficitului de forta de munca, ajustarea retelei educationale, planificarea
investitiilor In sandtate si proiectarea unor mecanisme de pensii sustenabile pe termen lung.
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3. FERTILITATEA SI SANATATEA REPRODUCTIVA

3.1. Conceptul de tranzitie a fertilitatii

Conceptul de ,tranzitie a fertilitatii” descrie procesul prin care populatiile trec, in timp,
de la niveluri ridicate ale fertilitatii la niveluri scazute, situate de regula sub nivelul de Inlocuire
a generatiilor, cu o perioada intermediara de declin sustinut. Acest proces este integrat in teoria
mai larga a ,tranzitiei demografice”, in care scaderea mortalitdtii este urmata de scaderea
fertilitatii, transformand profund structura pe varste si dinamica populatieil4.

In tarile Europei Occidentale, tranzitia fertilititii a debutat in a doua jumitate a secolului
al XIX-lea si s-a desfisurat gradual pana in prima jumatate a secolului al XX-lea. In schimb, in
Europa Centrala si de Est, inclusiv in Republica Moldova, tranzitia a fost mult mai tarzie si mai
comprimata in timp. Nivelurile ridicate ale fertilitatii, caracteristice perioadei postbelice si
socialiste, au fost urmate de un declin rapid in anii 1990 si 2000, ca raspuns la tranzitia
economicd, restructurarea institutiilor sociale si cresterea incertitudinii socioeconomice?s. In
prezent, majoritatea statelor membre ale UE sunt intr-o etapa de fertilitate stabild sub nivelul
de inlocuire, cu valori in general intre 1,3 si 1,8 copii per femeie, iar tarile din Europa de Est se
incadreaza in acest interval, chiar daca au avut traiectorii istorice specifice6,17,

Un element central in intelegerea tranzitiei fertilitatii in Europa il constituie teoria celei
de-a doua tranzitii demografice (Second Demographic Transition — SDT), care leaga declinul
fertilitatii sub nivelul de inlocuire de schimbari profunde in sfera valorilor, normelor de familie
si rolurilor de gen. Se evidentiaza ca, pe masura ce individualismul, secularizarea, egalitatea de
gen si dezvoltarea orientarilor post-materialiste se consolideaza, comportamentele familiale
devin mai diverse: creste coabitarea, se amana casatoria si nasterea primului copil, se multiplica
formele non-traditionale de viata de familie, iar childlessness (lipsa definitiva a copiilor) devine
un fenomen mai frecvent!8. Utilizdnd un set de indicatori atitudinali si comportamentali,
cercetdrile arata ca aceste trasaturi sunt prezente, in grade diferite, In majoritatea tarilor
europene, inclusiv in statele din Europa Centrala si de Est, chiar daca ritmul si intensitatea
transformarilor valorice difera semnificativ intre contexte nationale 1°.

In plan structural, se subliniazi rolul expansiunii educatiei, al cresterii participarii
femeilor pe piata muncii si al transformarilor pietei muncii in consolidarea tranzitiei fertilitatii
joase. Vasireddy et al. (2023) arata ca nivelul ridicat de educatie este puternic asociat cu

14 Sobotka, T. (2020). Introduction: The relevance of studying fertility across time and space. Vienna Yearbook of
Population Research, 2020, 1-24. https://doi.org/10.1553 /populationyearbook2020.int01

15 Matysiak, A., Sobotka, T., & Vignoli, D. (2021). The Great Recession and fertility in Europe: A sub-national analysis.
European Journal of Population, 37(1), 29-64. https://doi.org/10.1007/s10680-020-09556-y

16 Bignami, S., Endrich, M., Natale, F., & Ueffing, P. (2024). Low fertility in the EU: A review of trends and drivers.
European Commission, Joint Research Centre.

17 Parr, N. (2025). Total fertility rates with immediate and very long run zero population growth implications for
European countries. Genus, 81, Article 27. https://doi.org/10.1186/s41118-025-00268-x

18 [ ,esthaeghe, R. (2014). The second demographic transition: A concise overview of its development. Proceedings
of the National Academy of Sciences of the United States of America, 111(51), 18112-18115.
https://doi.org/10.1073/pnas.1420441111

19 Brzozowska, Z. (2021). Attitudinal and behavioural indices of the second demographic transition: Evidence from the
last three decades in Europe. Demographic Research, 44,1115-1132. https://doi.org/10.4054/DemRes.2021.44.46
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amanarea intrarii in maternitate, reducerea paritatilor superioare (3+), precum si cu cresterea
riscului de a nu avea copii (childlessness), in special In contextul in care politicile familiale nu
reusesc sa atenueze conflictul dintre rolurile profesionale si cele familiale20. Aceste mecanisme
sunt deosebit de relevante pentru Europa de Est, unde expansiunea educationala si schimbarile
structurale ale pietei muncii s-au suprapus peste un context de insecuritate economica post-
tranzitie, accentuand amanarea si reducerea fertilitatii.

Diferentele intre mediul urban si cel rural constituie o alta dimensiune importanta a
tranzitiei fertilitatii. In mediul urban fertilitatea este sistematic mai tarzie si mai redusi decat
in mediul rural, chiar dupa controlul factorilor socioeconomici ?!. Mediile urbane se
caracterizeaza prin costuri mai mari ale locuirii si cresterii copiilor, oportunitati educationale
si profesionale extinse, dar si norme familiale mai flexibile, care favorizeaza amanarea formarii
familiei si limitarea numarului de copii. Mediul rural tinde sa conserve mai mult timp modele
traditionale, cu paritati mai ridicate si intrare mai timpurie in maternitate, dar si aici se constata
treptat o convergenta catre modelul familiei cu unu-doi copii, pe masura ce transformarile
economice si sociale se adancesc.

O dimensiune cheie a tranzitiei fertilitatii europene tine de relatia dintre parteneriat si
comportamentul reproductiv. Kuang et al. (2025) analizeaza schimbarile interdependente
dintre dinamica uniunilor (casatorii, coabitari, separari) si fertilitate in Europa si Statele Unite,
aratand ca amanarea formarii cuplurilor stabile, cresterea duratei de celibat si instabilitatea
relatiilor conduc la ingustarea ferestrei reproductive si la sciderea probabilitatii de atingere a
parititilor dorite22. In contextul Europei de Est, extinderea uniunilor consensuale, sciderea
casatoriilor si cresterea ponderii persoanelor necasatorite la varste avansate, inclusiv in
Republica Moldova, devin elemente explicative ale fertilitatii joase si ale cresterii ponderii
femeilor care n-au nascut nici un copil pe parcursul perioadei reproductive.

Tranzitia fertilitatii in Europa nu este un proces linear, ci este sensibil la socuri de natura
economica, sanitara sau politica. Studiile recente privind impactul pandemiei de COVID-19
asupra natalitatii arata o curba de tip “roller-coaster”, cu o scadere initiala pronuntata a
nasterilor, urmata de o recuperare partiala si apoi de o revenire la niveluri joase de fertilitate,
in special 1n tarile in care fertilitate deja era scazuta?3. Aceste rezultate confirma faptul c3, in
contextul unei tranzitii avansate, fertilitatea este extrem de sensibila la perceptia incertitudinii
sila asteptarile privind viitorul, ceea ce face dificila revenirea la niveluri apropiate de inlocuirea
generatiilor. Din perspectiva macroeconomica, Cevik (2025) arata ca mentinerea fertilitatii la

20 Vasireddy, S. etal. 2023. Education and Fertility: A Review of Recent Research in Europe. Comparative Population
Studies. 48, (Sep. 2023). https://doi.org/10.12765/CP0S-2023-21

21 Riederer, B., & Beaujouan, E. (2024). Explaining the urban-rural gradient in later fertility in Europe. Population,
space and place, 30(1), e2720. https://doi.org/10.1002 /psp.2720

22 Kuang, B., Berrington, A., Vasireddy, S., & Kulu, H. (2025). The changing inter-relationship between partnership
dynamics and fertility trends in Europe and the United States. Demographic Research,52, 179-
228.0.4054/DemRes.2025.52.7 https://doi.org/10.4054 /DemRes.2025.52.7

23 Sobotka, T., et al. Pandemic roller-coaster? Birth trends in higher-income countries during the COVID-19

pandemic. Population and Development Review, 2024, 50.S1: 23-58. https://doi.org/10.1111/padr.12544
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niveluri persistent scazute in Europa este asociata cu imbatranirea accelerata a populatiei si cu
incetinirea potentialului de crestere economicg, atat prin reducerea fortei de munca, cat si prin
presiuni sporite asupra sistemelor de protectie socialaz4.

In acest cadru teoretic, Republica Moldova se inscrie in modelul general al Europei
Centrale si de Est: o tranzitie tardiva, dar rapida, de la fertilitate moderat ridicata la fertilitate
sub nivelul de inlocuire, influentata concomitent de schimbarile socioeconomice post-tranzitie,
migratia externd masiva, transformarile structurii familiale si cresterea incertitudinii privind
viitorul.

3.2.Dinamica indicatorilor fertilitatii

In ultimul deceniu, rata totala a fertilititii (RTF) s-a mentinut in intervalul 1,6-1,8 copii per
femeie, sub nivelul necesar pentru inlocuirea generatiilor (Fig. 3.2.1). Anii 2022 si 2023
semnaleazad diminuari, cu un minim recent de 1,63 copii per femeie, urmat de o redresare
modesta in 2024 (1,67). Aceasta stagnare la valori joase reflecta atat schimbarile structurale in
modelele de formare a familiilor si in deciziile reproductive cat si impactul factorilor
conjuncturali, precum incertitudinile economice, migratia masiva si influenta razboiului in
Ucraina.

2014 e 1
2015 I 185
2016 I 88
2017 18
uty Bk
2019 I 178
2020 T 176
2021 e 176
2022 I 17
2023 I 63

2024 I e

copii per femeie

Fig. 3.2.1 Rata totala de fertilitate, perioada anilor 2014-2024
Sursa: elaborat in baza datelor BNS.

In comparatie cu alte state europene, RTF din Republica Moldova, de 1,67 copii per
femeie, se situeaza peste media Uniunii Europene (1,38) si este apropiata de nivelul inregistrat
in Franta (1,66), una dintre tdrile cu fertilitate relativ ridicata in contextul european actual (Fig.
3.2.2). Totodata, nivelul fertilitatii din Republica Moldova este inferior celui observat in Bulgaria

24 Cevik, S. (2025). Lost generations? Fertility and economic growth in Europe (IMF Working Paper No. WP/25/55).
International Monetary Fund. https://www.imf.org/en/Publications/WP/Issues/2025/03/Lost-Generations-
Fertility-and-Economic-Growth-in-Europe-548330
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(1,81), dar depaseste valorile raportate in Ungaria (1,55), Romania (1,54), Danemarca (1,50),
Cehia (1,46) si Italia (1,21), indicand o pozitionare intermediara in cadrul distributiei europene
a fertilitatii.

Acest tipar este caracteristic mai multor tari din Europa Centrala si de Est, unde
fertilitatea se mentine la un nivel moderat, in principal ca rezultat al unui calendar reproductiv
relativ mai timpuriu si nu ca efect al unei recuperari complete a nasterilor amanate?2>. Literatura
demografica recenta subliniaza ca diferentele actuale de fertilitate din Europa sunt explicate
preponderent de dinamica amanarii evenimentelor familiale, stabilitatea relatiilor conjugale si
cadrul institutional care sustine concilierea munca-familie, si mai putin de norme traditionale
privind dimensiunea familiei2¢. In acest context, nivelul fertilititii in Republica Moldova reflecti
preponderent efecte de calendar, iar recuperarea nasterilor amanate raméane incompletd, asa
cum este caracteristic majoritatii tarilor cu fertilitate scazuta. Prin urmare, pozitia actuala
trebuie interpretata ca una tranzitorie, afectata de migratie, instabilitate economica si schimbari
in debutul evenimentelor familiale.

Bulgaria 1.81
Moldova 1.67
Franta 1.66
Ungaria 1.55
Romania 1.54
Danemarca 1.50
Cehia 146

Media UE [ 138

[talia 1.21

0.00 0.50 1.00 1.50 2.00

Fig. 3.2.2 Rata totala de fertilitate in unele tari ale UE si Republica Moldova, 2024
Sursa: elaborat in baza datelor Eurostat, BNS

Este important sd mentiondm ca indicatorul RTF ascunde amplitudinea reala a
procesului de depopulare: diferenta dintre un RTF de 1,9 si unul de 1,3 nu este una marginalg,
ci produce traiectorii demografice radical diferite, masurabile prin rate intrinseci negative de
crestere si timpi de injumatatire a populatiei. Fertilitatea persistenta sub pragul de 1,5 copii per
femeie activeaza un mecanism de crestere negativa (negative growth momentum), chiar daca

25 Jemna, D.-V., & David, M. (2022). Fertility decline and socioeconomic uncertainty in Central and Eastern
European countries after 1990. Applied Economics, 54(29), 3296-3308.
https://doi.org/10.1080/00036846.2021.1991564

26 Németh, A. 0., Németh, P., & T6kés, L. (2025). Empirical analysis of the differences in the drivers of fertility
between CEE countries and the rest of the EU. Journal of Population Research, 42, Article 15.
https://doi.org/10.1007/s12546-025-09366-1
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fertilitatea revine ulterior la nivel de inlocuire, populatia continua sa scada timp de una-doua
generatii din cauza structurii pe varste deja imbatranite. Europa Centrala si de Est, inclusiv
Republica Moldova se afla Intr-o situatie de risc sporit, deoarece a combinat fertilitatea scazuta
cu migratia neta negativa, accelerand simultan depopularea si imbatranirea?’.

Consolidarea modelului tardiv al fertilitatii in Republica Moldova este evidentiata de
continuitatea schimbarilor in calendarul nasterilor. Ratele specifice de fertilitate pe grupe de
varsta (Fig. 3.2.3) arata o concentrare tot mai pronuntata a nasterilor la varste tardive de
reproducere, ceea ce reduce perioada efectivd pentru atingerea fertilititii dorite. In 2014,
intensitatea maxima a nasterilor se concentra in grupa de varsta de 25-29 ani (aproximativ 0,58
copii per femeie), urmatad de grupa 20-24 ani (0,52). In anii urmitori, se observi o diminuare a
fertilitatii la varstele tinere si o deplasare treptata a varfului curbei fertilitatii spre varste mai
mature. Astfel, Tn 2020, fertilitatea maxima se situa la 25-29 ani, dar la un nivel mai redus (0,52
copii per femeie), iar iIn 2024 acest maxim a coborat la 0,50 copii per femeie, pastrandu-se
intensitatea in intervalul 25-29 ani.

In paralel, curbele fertilititii pentru anii 2020 si 2024 arati o diminuare accentuati a
fertilitatii la varstele 20-24 ani (de la 0,52 in 2014 la circa 0,43 in 2024), precum si o crestere
relativa a ponderii nasterilor la 30-34 ani (aprox. 0,36 In 2024). Totodata, grupa 35-39 ani
inregistreaza o intensitate mai ridicata in 2024 (0,20 copii per femeie) comparativ cu 2014
(0,15), ceea ce indica o extindere a ferestrei reproductive active catre varstele mai inaintate de
reproducere.

2014

2020

copii per femeie

15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49

Varsta femeii

Fig. 3.2.3 Ratele specifice de fertilitate pe grupe de varste, anii 2014, 2020 si 2024
Sursa: calculat in baza datelor BNS.

27 Lesthaeghe, R.]. (2025). Sub-replacement fertility and population decline: Adding focus [Manuscript in
preparation / research note]. Vrije Universiteit Brussel
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Varsta medie la nastere a atins 28,1 ani In 2024, ceea ce evidentiaza amanarea realizarii
intentiilor reproductive ca o decizie rationala privind momentul aparitiei primului copil in viata
de cuplu (Fig. 3.2.4). Cresterea este semnificativa la prima nastere, unde s-a Inregistrat un salt
semnificativ pana la 25,7 ani In 2024, apropiind Republica Moldova de modelul european al
maternitatii tardive, chiar daca media UE ramane mai ridicata (30 ani). Pentru al doilea copil,
varsta medie se apropie de 29 de ani, iar pentru nasterile de rang superior se mentine in jur de
32 de ani, confirmand caracterul tardiv si mai rar al acestora.
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Fig. 3.2.4 Varsta medie la nastere, dupa rangul nascutului, perioada 2014-2024
Sursa: calculat in baza datelor BNS.

In perioada ulterioari anului 2014 se constati o diminuare a contributiei nasterilor de
rangul unu la valoarea ratei totale de fertilitate, de la aproximativ 45% la inceputul perioadei
analizate la circa 44% in anul 2024, dupa un minim atins in intervalul 2021-2023 (37,5%).
Aceasta evolutie are loc concomitent cu cresterea ponderii nasterilor de rangul trei si 4+,
reflectand o reconfigurare a structurii fertilitatii dupa rangul nasterii si o concentrare relativ
mai accentuatd a nasterilor in randul familiilor deja formate. Tendinta este compatibila cu
procesele de amanare a calendarului reproductiv, in cadrul carora nasterile realizate la varste
mai Tnaintate sunt mai frecvent asociate rangurilor superioare, fara ca aceasta dinamica sa
conduca la o recuperare a nivelului general al fertilitatii2s.

Cresterea contributiei nasterilor de rangul 3 si 4+ dupa 2016 reflecta mai degraba efecte
de structura si selectie (familii mai stabile, mai putin afectate de migratie) decat o revenire
generalizata la modelul familial traditional. Literatura demografica recenta arata ca, in Europa
Centrala si de Est, cresterea ponderii nasterilor de ranguri superioare reflecta preponderent
efecte de structura si selectie, asociate stabilitatii familiilor deja formate si amanarii

28 Beaujouan, E. (2020). Latest-late fertility? Decline and resurgence of late parenthood across low-fertility
countries. Population and Development Review, 46(2), 219-247. https://doi.org/10.1111/padr.12334

43


https://doi.org/10.1111/padr.12334

parentalitdtii, fara a conduce automat la o crestere durabila a RTF. Astfel de evolutii sunt
corelate cu cadrul teoretic al incertitudinii socioeconomice, care explica deciziile reproductive
ca fiind influentate de perceptia asupra viitorului si de naratiuni sociale despre stabilitate si
incertitudine 2°. In paralel, dinamica normelor privind varsta la nastere indicd o acceptare
sociala tot mai larga a amanarii parentalitatii, care se traduce intr-o diversificare a traiectoriilor
familiale si intr-o concentrare a nasterilor la varste mai mature. In acest context, rata totald de
fertilitate rimane scizutd in numeroase tiri europene, inclusiv in Europa Centrali si de Est. In
cazul Republicii Moldova, schimbarile recente ale RTF reflecta in principal efecte de structura,
selectie si tempo, fara a sugera o reintoarcere la normele traditionale de reproducere sau o
transformare structurala a idealurilor familiale3°.

Totodata, impactul structurii populatiei feminine de varsta reproductiva, in Republica
Moldova, joacda un rol esential in explicarea acestor tendinte. Intrarea in varstele fertile a
cohortelor mai putin numeroase limiteaza contributia nasterilor de rangul unu, in timp ce
cohortele relativ numeroase ale femeilor de 30 de ani si peste contribuie la mentinerea sau
cresterea relativa a rangurilor superioare, prin realizarea nasterilor amanate. Astfel,
modificarile structurii fertilitatii dupa rangul nasterii sunt influentate semnificativ de
recalibrarea populatiei expuse si de efectele de tempo, mai degraba decat de o schimbare
substantiala a preferintelor reproductive.

Tabelul 3.2.1 Fertilitatea dupa rangul nasterii

Anul Rangul nasterii RTF Contril}gl;‘rl;::f;l’;};,n;fterii la

1-a 2-a 3-a 4+ RTF 1-a 2-a 3-a 4+
2014 0,82 0,66 0,24 0,10 1,80 45,2 36,3 13,0 54
2015 0,82 0,68 0,25 0,10 1,85 441 36,9 13,4 5,6
2016 0,80 0,70 0,26 0,12 1,88 42,7 37,3 13,8 6,1
2017 0,74 0,67 0,27 0,12 1,80 40,9 37,4 15,1 6,6
2018 0,72 0,67 0,28 0,12 1,80 40,2 37,2 15,6 6,9
2019 0,69 0,66 0,29 0,13 1,78 38,8 37,0 16,6 7,6
2020 0,68 0,63 0,31 0,14 1,76 38,4 359 17,5 8,2
2021 0,67 0,62 0,32 0,15 1,76 38,1 35,3 18,0 8,6
2022 0,64 0,59 0,32 0,16 1,71 37,5 34,8 18,6 9,1
2023 0,62 0,54 0,29 0,16 1,63 38,2 33,2 18,1 10,1
2024 0,74 0,49 0,28 0,16 1,67 44,4 29,5 16,7 9,6

Sursa: calculat in baza datelor BNS

29 Vignoli, D., Guetto, R., Bazzani, G., Pirani, E., & Minello, A. (2020). A reflection on economic uncertainty and fertility
in Europe: The Narrative Framework. Genus, 76, Article 28. https://doi.org/10.1186/s41118-020-00094-3

30 Lazzari, E., Compans, M.-C., & Beaujouan, E. (2022). Changing childbearing age norms in Europe in times of
fertility postponement. SocArXiv. https://doi.org/10.31235/osf.io /xxxxx
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Schimbarile de lunga durata in dinamica populatiei sunt surprinse cel mai adecvat prin
analiza fertilitatii in profil generational, care permite evidentierea efectului cumulativ al
transformarilor comportamentului reproductiv asupra dimensiunii si structurii populatiei (Fig.
3.2.5). Femeile nascute in anul 1960, aflate In prezent la varste de peste 60 de ani, au avut in
medie 2,3 copii si reprezinta ultima generatie care a atins nivelul de inlocuire a populatiei. Acest
prag marcheaza finalul unei perioade in care fertilitatea cohortelor asigura continuitatea
demografica.

Pentru generatia nascuta In 1965 se constata o reducere a fertilitatii la aproximativ 2,1
copii per femeie, iar cohorta din 1970 a inregistrat o medie de 2,0 copii, fiind ultima care s-a
apropiat de pragul de inlocuire. Aceste evolutii indica inceputul tranzitiei catre un regim de
fertilitate sub nivelul necesar pentru mentinerea populatiei. In cazul femeilor niscute in 1975,
fertilitatea medie a scazut la 1,9 copii, nivel care se mentine si pentru generatia 1980, aflata inca
in perioada reproductiva.

Pentru cohortele mai tinere, declinul fertilitatii este si mai pronuntat. Femeile nascute in
1985 au ajuns la 0 medie de aproximativ 1,8 copii, iar cele nascute in 1990, aflate inca in plin
proces reproductiv, prezinta un nivel provizoriu de circa 1,6 copii per femeie. Chiar si In ipoteza
unei recuperari partiale a nasterilor amanate in anii urmatori, este putin probabil ca aceste
cohorte sa atinga pragul de inlocuire a generatiilor.
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Fig. 3.2.5 Fertilitatea generatiilor feminie nascute intre anii 1960 si 1990
Sursa: calculat in baza datelor BNS

Analiza comparativa a datelor recensamintelor populatiei arata ca numarul mediu de
copii per femeie in varsta de 15 ani si peste ramane constant la nivel total intre 2014 si 2024
(1,58). Totusi, aceasta stabilitate aparenta ascunde transformari importante in
comportamentele reproductive, mai ales pe grupe de varsta si pe medii de resedinta.
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In urban se observi o crestere modesta, de la 1,29 la 1,33 (+0,04), In timp ce in rural
valorile raman mai ridicate, crescand de la 1,75 la 1,79 (+0,04), ceea ce confirma persistenta
unui model reproductiv mai traditional in localitatile rurale. Modificari relevante apar si in
randul femeilor care se apropie de incheierea perioadei fertile (45-49 ani), unde numarul mediu
de copii se diminueaza nesemnificativ atat in urban (de la 1,61 1a 1,62), cat si in rural (de la 2,17
la 2,05), sugerand o reducere graduala a fertilitatii de ordin superior pentru generatiile mai
tinere. La varstele 50-54 ani, numarul mediu de copii ajunge atinge valoarea de 1,87 in 2024,
de la 2,05 copii, confirmand orientarea tot mai pronuntati spre modelul familial cu doi copii. In
ansamblu, perioada intercensitara reflecta o stabilitate aparenta a indicatorului total, dar si o
schimbare structurala in distributia nasterilor pe varste, cu amanarea maternitatii si
diminuarea paritatilor superioare, in special in mediul urban.

Tabelul 3.2.2 Distributia femeilor in functie de numarul de copii nascuti-vii, RPL 2014 si RPL 2024

Numirul mediu de copii per femeie, Numarul mediu de copii per femeie,

Total Urban Rural Total Urban Rural

Total 1.58 1.29 1.75 1.58 1.33 1.79
15-19 0.06 0.03 0.07 0.03 0.01 0.04
20-24 0.44 0.30 0.52 0.36 0.22 0.52
25-29 1.07 0.86 1.20 1.08 0.83 1.36
30-34 1.53 1.29 1.70 1.62 1.39 1.89
35-39 1.80 1.52 1.97 1.86 1.67 2.09
40-44 1.89 1.55 2.08 1.89 1.70 2.10
45-49 1.97 1.61 2.17 1.85 1.62 2.05
50-54 2.05 1.69 2.26 1.87 1.58 2.09
55-59 2.08 1.71 2.29 1.97 1.64 2.21
60-64 2.06 1.69 2.28 2.08 1.75 2.33
65-69 2.01 1.63 2.23 2.15 1.82 241
70+ 2.07 1.63 2.26 2.15 1.79 2.42

Sursa: calculat in baza datelor BNS.

3.3. Natalitatea tot mai mult influentata de comportamentul conjugal
Transformarile in statutul marital observate in ultimul deceniu - cresterea ponderii
persoanelor necdsatorite, amanarea casatoriei si extinderea uniunilor non-maritale -
reconfirma alinierea Republicii Moldova la tendintele europene asociate cu cea de-a doua
tranzitie demografica3l. Analiza structurii pe stari civile a populatiei feminine si masculine
evidentiaza modul in care aceste schimbari conjugale influenteaza tot mai mult natalitatea, atat

31 Lesthaeghe, R. The second demographic transition, 1986-2020: sub-replacement fertility and rising
cohabitation—a global update. Genus 76, 10 (2020). https://doi.org/10.1186/s41118-020-00077-4
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prin decalarea calendarului nasterilor, cat si prin reducerea probabilitatii de a avea copii la
anumite grupe de varsta.

Astfel, la RPL 2024, s-au constat ponderile foarte ridicate ale celor niciodata casatoriti,
in randul tinerilor de 20-24 si 25-29 ani, si la barbati si la femei. Totusi, nivelurile sunt ceva mai
mari la barbati. Aceastad decalare in intrarea in uniune stabilg, vizibila la ambele sexe, determina
o mutare a varstei la prima cisitorie si, implicit, la prima nastere (Fig. 3.3.1). In grupele de varsta
reproductive centrale (25-34 ani), femeile prezinta un nivel mai ridicat de casatorie decat
barbatii, dar diferentele se reduc In comparatie cu generatiile anterioare. Astfel, la 30-34 ani,
peste 70% dintre femei sunt casatorite, fata de circa 59-68% dintre barbati.

O observatie esentiala rezida in proportia femeilor necasatorite la varstele 35-39 si 40-
44 ani: desi mai scazuta decat la barbati, ea este destul de ridicata (13-14%). Aceasta indica atat
amanarea relatiilor, cat si cresterea segmentului de celibat definitiv in randul femeilor — un
fenomen care poate influenta cresterea proportiei de femei fara copii la finalul vietii
reproductive. Cresterea ponderii persoanelor necasatorite la varstele 35-44 ani este un
indicator clar al modificarii ritmurilor biografice: tinerii intra mai tarziu In uniuni stabile, iar o
parte considerabila raman necasatoriti chiar si in intervalele in care generatiile anterioare
atingeau deja paritatea unu sau doi copii.

La varstele adulte (45-59 ani), se constata o crestere vizibila a ponderii persoanelor
divortate. Ponderea barbatilor divortati atinge 16-18%, iar cea a femeilor depaseste 14%.
Aceastd crestere a divortialitdtii In segmentele de varsta mijlocie nu reprezinta doar o
schimbare in structura conjugald, ci are implicatii demografice directe si asupra natalititii. In
primul rand, divortul in perioadele active reproductiv - desi la 45-49 ani o mare parte a ciclului
reproductiv este deja parcurs - reduce posibilitatea realizarii nasterilor de rang superior.
Tranzitia catre situatia de persoana singura sau intrarea ulterioara in relatii instabile
diminueaza probabilitatea extinderii familiei, intrucat ferestrele reproductive ramase sunt
scurte, iar reorganizarea vietii familiale dupa un divort este adesea asociata cu incertitudine
economica, psihologica si relationala.

Nivelurile inalte ale divortialitatii In cohorte care se afla inca in partea finala a perioadei
fertile reflecta o fragmentare a biografiilor familiale, fenomen intens discutat in literatura
europeand. Traiectoriile conjugale discontinue marcate de separari, re-partenerieri sau
perioade prelungite cu statut "singur/singura” conduc la scaderea fertilitatii finale prin doua
mecanisme principale: reduc timpul petrecut in uniuni stabile, care sunt mediul predominant al
nasterilor in majoritatea societatilor europene, inclusiv in Republica Moldova; diminueaza
probabilitatea trecerii la ordinele superioare de nastere (al doilea copil, al treilea copil etc.),
deoarece cuplurile formate dupa un divort au un orizont reproductiv redus si adesea intentii
familiale diferite3

32 Fostik, A., Fernandez Soto, M., Ruiz-Vallejo, F., & Ciganda, D. (2023). Union instability and fertility: An
international perspective. European Journal of Population, 39, Article 25. https://doi.org/10.1007/s10680-
023-09668-1
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Fig. 3.3.1 Structura populatiei dupa statutul marital
Sursa: elaborat in baza datelor RPL, 2024.

Schimbarile mentionate indicd o transformare structurala a biografiilor familiale, In care
amanarea formarii uniunilor, cresterea celibatului definitiv si intensificarea divortialitatii
conduc la o fragmentare a parcursurilor reproductive. Reducerea timpului petrecut in uniuni
stabile si instabilitatea relationald la varste-cheie ale ciclului de viata limiteaza realizarea
proiectelor familiale, In special a nasterilor de ordin superior, si contribuie la scaderea fertilitatii
finale. Astfel, modificarile structurii conjugale nu reprezinta doar un fenomen social, ci un
determinant demografic major, care consolideaza regimul de fertilitate scazuta si accentueaza
efectele de inertie demografica pe termen mediu si lung.
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3.4. Intentii reproductive si fertilitatea realizata

Fertilitatea doritd constituie un indicator-cheie pentru Intelegerea intentiilor
reproductive si a discrepantei dintre aspiratiile familiale si comportamentele reproductive
realizate. In acest sens, analiza fertilitatii dorite in Moldova este esentiald nu doar pentru
interpretarea comportamentului reproductiv actual, ci si pentru evaluarea potentialului
demografic viitor si a optiunilor de consolidare a rezilientei demografice. Datele Studiului
Generatii si Gen (2020) indica faptul ca atat femeile, cat si barbatii cu varste intre 15 si 49 de ani
isi doresc, In medie, aproximativ doi copii (2,45 la femei si 2,39 la barbati), confirmand
stabilitatea idealului familiei cu doi copii, caracteristic majoritatii societatilor europene33. Cu
toate acestea, fertilitatea realizata ramane semnificativ sub nivelul dorit, semnaland existenta
unui decalaj reproductiv semnificativ intre intentii si realizari.

Diferenta dintre numarul de copii doriti si numarul de copii nascuti este mai evidenta la
varstele tinere atat la femei cat si la barbati, cand aspiratiile reproductive sunt inalte, dar
realizarea acestora este limitata de amanarea formarii familiei, prelungirea tranzitiei educatie-
munca si constrangerile economice (Fig. 3.4.1). Odata cu inaintarea in varsta, fertilitatea
realizata creste, iar o parte a acestui decalaj se reduce, insa diferenta nu este complet eliminata
nici la varstele mature, sugerand existenta unor intentii reproductive nerealizate, nu doar
simple efecte de calendar. La nivel agregat, numarul mediu de copii ndscuti ramane sub nivelul
celui dorit, situandu-se in jurul valorii de 1,88 la femei si 1,59 la barbati.

Analiza comparativa de gen evidentiaza faptul ca decalajul dintre fertilitatea dorita si cea
realizata este mai redus si se diminueaza mai rapid in randul femeilor, reflectand o tranzitie mai
timpurie catre statutul de parinte. Pana la varstele de 35-39 de ani, femeile au realizat, In medie,
2,08 copii, nivel inferior fertilitatii dorite (2,48 copii), ceea ce indica un decalaj reproductiv de
aproximativ 0,4 copii. In contrast, traiectoria reproductivd masculini este caracterizata printr-
un decalaj semnificativ mai amplu, determinat de debutul tardiv catre parentalitate. La aceleasi
varste (35-39 de ani), barbatii raporteaza, in medie, doar 1,70 copii, in conditiile in care
fertilitatea dorita atinge un nivel chiar mai ridicat decat in randul femeilor (2,60 copii). Aceasta
diferenta genereaza un decalaj reproductiv substantial, de aproximativ 0,9 copii, indicand o
distanta persistenta intre aspiratiile familiale si realizarile reproductive masculine. Aceasta
asimetrie de gen reflecta faptul ca barbatii din Moldova devin tati, in medie, cu aproximativ trei
ani mai tarziu decat femeile, ceea ce limiteaza realizarea completa a intentiilor reproductive, In
special pentru nasterile de rang superior34. In consecinta, desi intentiile reproductive masculine
raman ridicate, recuperarea fertilitatii la varste mai mature apare limitatd, contribuind la
mentinerea unui decalaj reproductiv mai pronuntat comparativ cu cel observat in randul
femeilor.

33 Sobotka, T., & Beaujouan, E. (2014). Two is best? The persistence of a two-child family ideal in Europe.
Population and Development Review, 40(3), 391-419. https://doi.org/10.1111/j.1728-4457.2014.00691.x

34 Grigoras, E. (2024). Gender differences in parity-specific fertility transition models. Economy and Sociology, 1,
90-102. https://doi.org/10.36004 /nier.es.2024.1-09
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Fig. 3.4.1 Fertilitatea dorita si fertilitatea realizata pe grupe de varsta si sex
Sursa: elaborat in baza datelor GGS, 2020.

Intr-o perspectivd comparativi europeani, sciderea fertilititii reflectdi mai degraba
amanarea nasterilor si dificultati de realizare a planurilor familiale decat o schimbare a
idealurilor reproductive. Literatura demografica arata ca acest decalaj nu indica o diminuare a
valorii atribuite parentalitatii, ci rezultatul unor constrangeri structurale si institutionale care
limiteazd transformarea intentiilor in comportamente reproductive realizate35. In contexte
precum Republica Moldova, reducerea decalajului dintre fertilitatea dorita si cea realizata este

35 Beaujouan, E., & Berghammer, C. (2019). The gap between lifetime fertility intentions and completed fertility in
Europe and the United States: A cohort approach. Population Research and Policy Review, 38, 507-535.
https://doi.org/10.1007/s11113-019-09516-3
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conditionatda mai putin de masuri financiare si mai mult de implementarea unor politici
integrate, care sa sustina stabilitatea parteneriala, concilierea dintre viata profesionala si cea
familiala, precum si accesul la servicii de Ingrijire timpurie a copiilor. Literatura recenta arata
ca intentiile reproductive ridicate nu se traduc automat in comportamente reproductive
realizate, Intrucdt acestea sunt profund dependente de constrangerile structurale si de
sincronizarea parcursului de viata3¢. Intentiile reproductive persista la niveluri ridicate pe
intreaga distributie de varsta si educatie, insa coexista cu limitari cumulative legate de piata
muncii, infrastructura de ingrijire a copiilor si calendarul reproductiv, ceea ce conduce la
traiectorii reproductive incomplete si la mentinerea unui decalaj reproductiv pronuntat3’.

3.5.Sanatatea reproductiva

Sanatatea reproductiva In Republica Moldova a inregistrat imbunatatiri notabile in
ultimele doua decenii, reflectate in scaderea mortalitatii materne, reducerea fertilitatii
adolescentine si consolidarea cadrului de politici orientat spre sanadtatea sexuald si
reproductiva. Mortalitatea materna s-a stabilizat la niveluri relativ scazute pentru regiune, In
jur de 19 decese materne la 100 000 nascuti-vii, ceea ce indica functionarea eficienta a
infrastructurii obstetricale si profesionalizarea serviciilor de ingrijire la nastere. Nasterile
asistate 1n institutii medicale se mentin la nivel aproape universal, iar mortalitatea neonatala si
infantila a continuat sa scada, confirmand progresele realizate in asistenta perinatala.

Un alt indicator esential, fertilitatea adolescentinad, a inregistrat o scadere constanta in
ultimii ani, ajungand la aproximativ 23 de nasterila 1 000 de adolescente in 2022-2023. Aceasta
evolutie reflecta schimbari pozitive In comportamentele reproductive, dar nivelul ramane
comparativ mai ridicat decat in Uniunea Europeanad, sugerand persistenta unor vulnerabilitati
in randul tinerelor, in special In mediile dezavantajate. Reducerea avorturilor la adolescente
constituie un alt semnal al transformarilor pozitive, Insa diferentele dintre grupurile sociale si
teritoriale raman relevante.

In ultimii ani, tendintele generale indicd o orientare treptati spre metode moderne de
contraceptie si spre utilizarea serviciilor medicale standardizate, in concordanta cu
recomandadrile internationale in domeniu. Extinderea accesului la planificarea familiala si
consolidarea centrelor de sandtate reproductiva contribuie la reducerea riscurilor asociate
avorturilor nesigure si la cresterea autonomiei reproductive a femeilor. Desi progresele sunt
vizibile, provocdrile persista in special in mediul rural, unde barierele de acces, nivelul de
informare si normele traditionale influenteaza inca semnificativ comportamentele reproductive

Utilizarea metodelor moderne de contraceptie se situeaza la un nivel moderat, de
aproximativ 44-38 in randul femeilor casatorite, ceea ce este relativ scazut pentru un context
european. Persista o nevoie nesatisfacuta de contraceptie care se manifesta diferit in functie de

36 Emery, T., & Koops, J. C. (2021). The dynamics of fertility intentions and behavior in Europe. Population, Space
and Place, 27(5), e2441. https://doi.org/10.1002/psp.2441

37 Krapf, S., Buber-Ennser, 1., & Bujard, M. (2023). Education and intended number of children in Germany, Moldova
and Norway. Demographic Research, 48, Article 14. https://doi.org/10.4054/DemRes.2023.48.14

38 Raportul Studiului Generatii si Gen: Fii vocea generatiei tale! / Ministerul Muncii si Protectiei Sociale al Republicii
Moldova, Fondul Natiunilor Unite pentru Populatie, Institutul Interdisciplinar de Demografie din Olanda, Biroul
National de Statistica; echipa de cercetatori: Olga Gagauz [et al.]. - Chisindu : INCE, 2022. - 476 p
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varstda, mediul de resedintd, nivelul de educatie sau statutul socioeconomic. Cunoasterea
metodelor moderne, inclusiv contraceptia de urgentd, este raspandita, Insa comportamentele
contraceptive sunt inegale, ceea ce explica persistenta unui numar considerabil de sarcini
neplanificate.

Un element distinctiv al Republicii Moldova in regiune este dezvoltarea programatica a
serviciilor destinate adolescentilor si tinerilor, reflectatd In reteaua centrelor de sanatate
prietenoase tinerilor, care ofera consiliere si interventii dedicate sanatatii sexuale si
reproductive. Din anii 2000, cu sprijinul UNFPA, a fost dezvoltata o retea de 41 de Centre de
Sanatate Prietenoase Tinerilor (Youth Friendly Health Centres - YFHC / Youth Klinic), integrate
in asistenta medicald primara, finantate prin asigurarea medicala obligatorie si care ofera
servicii gratuite pentru tineri in varsta de 10-24 ani (panad la 35 ani pentru tineri vulnerabili) 39.
Legislatia permite accesul adolescentilor la servicii SRH fara acordul parintilor de la 16 ani (sau
mai devreme in situatii de urgenta), reducand barierele structurale. Contraceptivele si testele
rapide pentru HIV, sifilis, hepatite sunt procurate de stat si distribuite prin medicii de familie,
cabinetele de sanatate reproductiva si centrele de tineret. Utilizarea acestor servicii a crescut
semnificativ in ultimul deceniu, devenind un pilon important pentru imbunatatirea
comportamentelor reproductive ale tinerilor, precum si pentru prevenirea infectiilor cu
transmitere sexuald, a contribuit la scaderea fertilitatii adolescentine si la schimbari pozitive in
utilizarea contraceptivelor in randul tinerilor*’. Datele statistice arata c3, ponderea tinerilor
(10-24 ani) care au utilizat YFHS a crescut de la 5% (2011) la 38% (2023), iar utilizarea pilulei
contraceptive la adolescenti a crescut de la 6% (2014) la 13% (2022), majoritatea tinerilor
sexual activi utilizand prezervativul.

Regulamentul privind asigurarea populatiei din grupurile vulnerabile de varsta
reproductiva cu contraceptive 4! reprezinta o contributie esentiala la modernizarea politicilor
de sanatate reproductiva din Republica Moldova, prin instituirea unui mecanism clar, unitar si
sustenabil de aprovizionare, distribuire si utilizare a metodelor moderne de contraceptie. Prin
garantarea gratuitatii pentru categoriile cu risc sporit si prin integrarea procesului de eliberare
a contraceptivelor in structurile de asistenta medicala primara, documentul a facilitat reducerea
barierelor economice si sociale, a contribuit la diminuarea numarului de sarcini nedorite si la
scaderea ratei avortului, In special in randul tinerilor si femeilor din medii dezavantajate.
Totodata, regulamentul a consolidat capacitatea sistemului de sanatate de a gestiona logistic
contraceptivele, de a asigura continuitatea stocurilor si de a standardiza consilierea oferita
beneficiarilor, promovand astfel o abordare bazata pe drepturile omului si pe principiile
planificirii familiale responsabile. In ansamblu, acest cadru normativ a jucat un rol important

39 https: //www.facebook.com/YouthKlinicMoldova/

40 Lesco Galina, Adjei Joshua Amo, Chandra-Mouli Venkatraman. A systems approach to advancing adolescent
sexual and reproductive health and rights in Moldova. https://drvchandramouli.com/wp-
content/uploads/2024/11/WHO-LSP-Story-Moldova-2024-D1.pdf

41 REGULAMENTUL cu privire la asigurarea populatiei din grupurile vulnerabile de varsta reproductiva cu
contraceptive. Ministerul Sanatatii al Republicii Moldova. https://moldova.unfpa.org/sites/default/files/pub-

pdf/regulamentul privind asigurarea grupurilor vulnerabile cu contraceptive.pdf
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in extinderea accesului la metode contraceptive moderne si in reducerea inegalitatilor in
sanatatea reproductiva la nivel national.

Urmeaza sa mentionam si progresul important realizat in domeniul reducerii numarului
de avorturi si imbunatatirii calitatii serviciilor de Intrerupere a sarcinii. Cu sprijinul OMS si al
altor organizatii internationale, au fost elaborate si aprobate reguli si standarde pentru
efectuarea avortului in conditii de siguranta, iar in cadrul sistemului de sanatate au fost create
14 centre-model in diferite raioane ale tarii, care ofera servicii integrate de Intrerupere a sarcinii
in regim ambulatoriu2. Aceste masuri au condus la o imbunatatire semnificativa a structurii
metodelor utilizate pentru Intreruperea sarcinii: ponderea chiuretajului a scazut considerabil
(de la 24% 1n 2015 la 16,9%3 1n 2023), In timp ce utilizarea metodelor mai sigure — aspiratia
vacuum (62,57%) si avortul medicamentos (20,09%) — a crescut vizibil43.

Indicatorii privind avorturi inregistreaza o scadere moderata de la 34 avorturi la 100 de
ndscuti-vii In 2014 la 28 in 2024 (Fig. 3.5.1). O scadere mai mare arata indicatorul rata
avorturilor la 1000 de femei in varsta de 15-49 de ani, dar acesta depinde mult de structura pe
varste a populatiei feminine de varsta reproductiva. Dat fiind faptul ca in cea mai activa perioada
reproductiva au intrat generatiile mici, iar cele in varsta de 35 de ani si peste sunt mai numerosi,
se constata scaderea acestui indicator.
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Fig. 3.5.1 Intreruperi de sarcina
Sursa: elaborat In baza datelor BNS.

Pentru o analiza obiectiva a tendintelor in reducerea avorturilor a fost calculata rata
totala a avorturilor ca suma ratelor specifice pe varste (Fig. 3.5.2). Se constata o tendinta
generala de scadere a prevalentei avorturilor in toate grupele de varsta. Rata totald a avorturilor
(RTA) descreste vizibil, de la 0,65 avorturi per femeie in 2014 la aproximativ 0,44 in 2024,

42 Centrul de Instruire in Domeniul Sdnatatii Reproductive https://cidsr.md/resurses/avort/centrele-model/
43 Centrul de Instruire in Domeniul Sanatatii Reproductive https://www.avort.md/wp-

content/uploads/2024/11/Date-statistice-avort-Moldova 2023.pdf
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semnaldnd o reducere semnificativa. Grupa de varsta 20-34 inregistreaza cea mai pronuntata
scadere: dela 0,44 1n 2014 1a 0,29 In 2024. Aceasta aratd ca femeile aflate in perioada de maxima
fertilitate recurg din ce In ce mai rar la avort, ca urmare a planificarii mai eficiente a sarcinilor.
In grupa 35-49 ani, nivelurile sunt moderate si relativ stabile, osciland in jurul valorii de 0,13
in ultimii ani, ceea ce indica un comportament reproductiv previzibil spre finalul varstei fertile.
In randul adolescentelor (15-19 ani), nivelurile sunt cele mai reduse si in continua scidere,
ajungand la doar 0,02 avorturi per femeie in 2024, ceea ce confirma impactul pozitiv al
programelor de educatie sexuala si al accesului crescut la servicii preventive. Aceste evolutii
sugereazd o tranzitie cdtre un model reproductiv mai sigur, mai planificat si mai putin
dependent de avort ca metoda de reglare a fertilitatii.
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Fig. 3.5.2 Dinamica ratelor specifice si ratei totale a avorturilor, 2014-2024
Sursa: calculat in baza datelor BNS.

Politicile publice din domeniul sanatatii reproductive au evoluat treptat, prin programe
nationale care vizeaza sanatatea sexuala si reproductiva, educatia pentru sanatate, prevenirea
infectiilor cu transmitere sexuala si reducerea riscurilor reproductive. Strategiile adoptate in
ultimii ani incorporeaza in mod explicit dimensiunea sanatatii reproductive, inclusiv preventia
cancerului de col uterin, planificarea familiala si promovarea sanatatii materne si neonatale. De
asemenea, parteneriatele internationale, in special cu UNFPA si OMS, au contribuit la
consolidarea capacitatilor nationale de gestionare a programelor de sanatate reproductiva,
inclusiv prin dezvoltarea de instrumente, servicii dedicate tinerilor si initiative de educatie si
preventie.

Totusi, in ciuda progreselor, persista disparitati semnificative intre grupurile sociale
diferite. Femeile din mediul rural, cele cu nivel redus de educatie sau din gospodarii sarace
prezinta niveluri mai ridicate ale riscurilor reproductive, cum ar fi sarcinile neplanificate si
utilizarea redusa a metodelor moderne de contraceptie. Adolescentii vulnerabili, inclusiv cei din
familii dezavantajate sau afectati de migratie, recurg mai rar la servicii specializate si se
confrunta cu un nivel mai scazut de informare, ceea ce le intensifica riscurile.
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Concluzii la compartimentul 3

Evolutia fertilitatii in Republica Moldova se inscrie In mod coerent in tendintele
europene ale tranzitiei demografice avansate, fiind marcata de o combinatie specifica intre
continuitate si schimbare. Pe de o parte, comportamentul reproductiv individual ramane relativ
stabil, iar fertilitatea finald a generatiilor se mentine la niveluri moderate, comparativ favorabile
in context regional. Pe de alta parte, dinamica populatiei in ansamblu este profund afectata de
factori structurali, in special de reducerea accentuata a cohortelor tinere si de migratia externa
masiva, care limiteaza baza demografica expusa riscului de nastere.

Aceasta discrepanta dintre fertilitatea generationala si natalitatea anuala evidentiaza
faptul ca declinul numarului de nasteri este determinat mai curand de constrangeri structurale
decat de o transformare radicala a idealurilor reproductive. Profilul fertilitatii continua sa
reflecte trasaturi caracteristice spatiului est-european, inclusiv mentinerea unui calendar
reproductiv relativ timpuriu si un ritm lent de amanare a maternitatii, in pofida schimbarilor
sociale si culturale aflate 1n curs.

Persistenta diferentelor dintre mediul rural si cel urban joaca un rol important in
configurarea acestui model. Mediul rural contribuie la conservarea unor norme familiale
traditionale si a unor preferinte pentru familii cu doi sau mai multi copii, sustinand niveluri
moderate ale fertilititii finale. In acelasi timp, mediul urban favorizeazi amanarea parentalititii,
diversificarea traiectoriilor familiale si consolidarea unui model reproductiv mai restrictiv.
Interactiunea dintre aceste doua tipare genereaza un profil national al fertilitatii caracterizat
prin inertie comportamentald, dar vulnerabilitate structurala ridicata.

Progresele inregistrate in domeniul sanatatii reproductive constituie un element pozitiv
al evolutiilor recente, reflectand imbunatatirea accesului la servicii medicale, modernizarea
comportamentelor reproductive si reducerea riscurilor asociate maternitatii. Aceste castiguri
contribuie la cresterea calitatii vietii reproductive, Insa nu sunt suficiente pentru a contracara
efectele pe termen lung ale declinului demografic determinat de migratie si imbatranire.

Datele furnizate de Recensamantul Populatiei si Locuintelor 2024 confirma faptul ca
stabilitatea relativa a numarului mediu de copii per femeie coexista cu o scadere continua a
natalitatii, pe fondul reducerii populatiei tinere si al transformarilor in statutul marital. Aceasta
configuratie amplifica vulnerabilitatea demografica a tarii si accentueaza riscurile pe termen
mediu si lung asupra sustenabilitatii sociale si economice.

In acest context, fertilitatea sub nivelul de inlocuire a generatiilor rimane o provocare
majora pentru politicile publice. Mentinerea pe termen lung a unor niveluri scazute ale
fertilitatii, chiar si moderate, fixeaza populatia pe o traiectorie de declin structural si
imbatranire accelerata. Prin urmare, este necesara o abordare integratd, care sa coreleze
politicile familiale cu cele migrationale, sociale si de ocupare, avand ca obiectiv nu doar
stimularea nasterilor, ci si reducerea constrangerilor structurale care limiteaza realizarea
intentiilor reproductive ale populatiei.
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4. SPERANTA DE VIATA SI SANATATEA POPULATIEI

4.1.Dinamica sperantei de viata la nastere

Evolutia sperantei de viata la nastere in Republica Moldova din ultimul deceniu ofera o
imagine complexa a transformarilor din domeniul sanatatii si al mortalitatii, marcate atat de
progrese constante, cat si de socuri conjuncturale generate de pandemia de COVID-1944. Analiza
perioadei 2014-2024 evidentiaza un trend ascendent pe termen lung, intrerupt de o scadere
abrupta in anii pandemici, urmata de o recuperare rapida si robusta. Aceste dinamici reflecta
atat rezilienta sistemului de sanatate*> si capacitatea populatiei de a reveni dupa un soc major,
cat si persistenta unor disparitati structurale, in special intre sexe.

Pe parcursul perioadei 2014-2024, speranta de viata la nastere a crescut constant (Fig.
4.1.1), ceea ce indica o ameliorare graduala a starii de sanatate a populatiei si o consolidare a
sistemului de sanatate publica. Cresterea de +2,6 ani pentru populatia totala, de la 69,4 ani in
2014 pana la 72 ani in 2024 este notabild, mai ales avand in vedere socul pandemic din 2021,
care a dus la o reducere abrupta de 1,9 ani fata de 2019 - de la 70,9 in 2019 la 69 ani in 2021.
Trebuie sa mentionam ca reducerea de 1,9 ani observata in 2021 raportata la 2019 a avut loc in
doua etape. Etapa initiala a marcat reducerea initiala din 2020, care a fost urmata de o continua
reducere in 2021. Reducerea in doua etape*® a fost specifica pentru majoritatea tarilor, Insa in
cazul Republicii Moldova in 2022 a fost observata o revenire rapida pana la 71,4 ani pentru
populatia totald. Cresterea sperantei de viata la nastere a continuat si in urmatorii ani, 2023-
2024, depasind nivelurilor pre-pandemice. Astfel, in 2024 speranta de viata la nastere pentru
populatia totala a ajuns la 72 ani.

In pofida tendintei pozitive generale discrepantele dintre sexe riman in mare parte
constante, ceea ce indica lipsa unui salt calitativ profund in transformarea mortalitatii generale.
Discrepantele in nivelul sperantei de viata la nastere intre barbati si femei au fost la nivel de 8,4
ani in 2014, speranta de viata la nastere avand valori de 65,3 ani in cazul barbatilor si 73,7 ani
in cazul femeilor si au ajuns la un minim in anul 2021 - speranta de viata avand respectiv valori
de 65,1 ani in cazul barbatilor si 72,9 ani in cel al femeilor. Este important sa mentionam ca
aceasta reducere in discrepanta dintre sexe nu a fost rezultatul unui proces constant, ci a fost
efectul reducerilor disproportionale ale sperantei de viata la nastere observat pentru ambele
sexe In perioada pandemica. Or, in cazul femeilor descresterea totala a sperantei de viata ala
nastere in 2021 raportata la anul 2019 a constituit 2,3 ani, iar in cazul barbatilor 1,6 ani. in
perioada post-pandemica nivelul discrepantei intre sexe a ajuns la valori de 8,8-8,9 ani.
Cresterea decalajului este determinata de revenirea mai rapida observata pentru femei. Or,
speranta de viata in perioada 2022-2024 raportata la anul 2021 a crescut cu 3,5 ani, iar pentru
barbati cu doar 2,5 ani. Evolutia diferentiata pe sexe confirma tiparul epidemiologic general:

44 Penina, 0. (2022). Regional changes in life expectancy and causes of death in Moldova after independence.
Economy and Sociology, (1), 72-86. https://doi.org/10.36004 /nier.es.2022.1-07

45 World Health Organization. (2022). Health systems in action: Republic of Moldova: 2022 edition.
https://www.who.int/republic-of-moldova/publications/i/item /9789289059176

46 Pahomii, I. (2022). Changes in mortality during the COVID-19 pandemic in Moldova. Economy and Sociology,
(2), 63-72. https://doi.org/10.36004 /nier.es.2022.2-05
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femeile beneficiaza de un avantaj de longevitate, datorat atat factorilor biologici (rezilienta
imunologica, protectie hormonald) cat si celor comportamentali (prevalentda mai scazuta a
comportamentelor de risc)*’. Acest decalaj stabil de 8,5-9 ani ridica Insa problema calitatii vietii
la varste Inaintate si a feminizarii varstelor foarte inaintate, cu implicatii directe pentru politicile
sociale (pensie, Ingrijiri de lunga durata), dar si a echitatii dintre sexe in aspect de sanatate si
longevitate.
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Fig. 4.1.1 Dinamica sperantei de viata la nastere in populatia totala si pe sexe, 2014-2024
Sursa: elaborat in baza datelor BNS.

Pe langa decalajul dintre sexe se evidentiaza si decalajul dintre urban si rural. Figura
4.1.2 confirma existenta unui avantaj urban, datorat unei infrastructuri medicale mai bune,
accesului mai facil la servicii de preventie, dar si conditiilor socioeconomice mai favorabile4.
Reducerea decalajului urban-rural in ultimii ani (de la 2,8 ani in 2014 la 2,5 ani in 2024) poate
fi interpretata drept un efect al extinderii programelor de sanatate publica in rural, dar si al
migratiei selective, care lasa in mediul rural o populatie mai imbatranitd, dar cu o structura de
mortalitate in ameliorare. In acest sens, castigurile mai mari ale femeilor din rural (+2,6 ani)
fata de cele din urban (+2,3 ani) sunt deosebit de relevante. Ele sugereaza ca exista inca un
potential de reducere a mortalitatii prin interventii relativ simple - imbunatatirea accesului la
servicii prenatale, screening pentru cancer, tratament pentru bolile cardiovasculare. In schimb,
barbatii din rural raman grupul cu cea mai mica speranta de viata (66,4 ani in 2024), ceea ce
accentueaza importanta programelor de reducere a factorilor de risc (alcool, tutun,
hipertensiune).

47 Ostan, R., Monti, D., Gueresi, P., Bussolotto, M., Franceschi, C., & Baggio, G. (2016). Gender, aging and longevity
in humans: an update of an intriguing/neglected scenario paving the way to a gender-specific medicine. Clinical
science, 130(19), 1711-1725. https://doi.org/10.1042/CS20160004

48 Penina, 0. (2023). Socio-demographic determinants of mortality in the Republic of Moldova. In Cresterea
economica in conditiile globalizarii (pp. 10-20). https://doi.org/10.36004 /nier.cecg.2023.17.6
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Reducerea mai accentuata a sperantei de viata la nastere in perioada pandemica in
mediul urban este in mare parte determinata de proximitatea mai inaltd, dar si de existenta mai
multor factori de risc In mediul urban comparativ cu mediul rural. Or, imposibilitatea respectarii
unui lockdown strict in orase comparativ cu zonele rurale, dar si nivelul mai inalt de incadrare
a populatiei urbane, inclusiv a persoanelor varstnice, in diverse activitati socioeconomice, ce au
fost imposibil de sistat in perioada pandemica a determinat o expunere mai Inalta a populatiei
la COVID-1949, ceea ce a generat si un numar mai mare de deces in randul populatiei urbane si
respectiv a determinat reduceri mult mai abrupte. Totusi cresterile post-pandemice au fost la
fel de accentuate ca reducerile, ceea ce confirma inca o data existenta unui avantaj
infrastructural, dar si a unui nivel de sanatate mai inalt In randul populatiei urbane, comparativ
cu populatia rurala.
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Fig. 4.1.2 Dinamica sperantei de viata la nastere pe medii de resedinta si pe sexe, 2014-2024
Sursa: elaborat in baza datelor BNS.

4.2.Reducerea mortalitatii infantile

Reducerea mortalitatii infantile este unul dintre cele mai importante castiguri
demografice din ultimele decenii, Insa Republica Moldova ramane In urma majoritatii tarilor din
regiune. Este important sa mentionam ca reducerea mortalitatii infantile a urmat o tendinta
liniara si stabild de reducere a mortalititii infantile (Fig. 4.2.1). In 2007 poate fi observati o
modificare a acestei tendinte si initierea unui parcurs de reducere pe de o parte mai lent, iar pe
de alta parte mai fluctuant. Este important sa mentionam ca datele prezentate in tabel
reprezinta de fapt mediile mobile ale valorilor ratei mortalitatii infantile. Mediile mobile au
permis evitarea structurii fluctuante majore din an in an. Schimbarea In tendintd, adica
reducerea intensitatii in tendinta de reducere a mortalitatii infantile observate din 2007 este
intr-o masura decisiva determinata de schimbarea definitiei nou-nascutului aplicata incepand
cu acea perioada. Astfel, adoptarea unei definitii mai cuprinzatoare a nascutului viu a dus la o
crestere aparenta a mortalitatii infantile raportate, dar aceasta reprezinta de fapt o
imbunatatire a completitudinii datelor. Totodata mentinerea unui nivel destul de inalt al

49 Gagauz, 0., Chistruga-Sinchevici, I., Buciuceanu-Vrabie, M., Rojco, A., Pahomii, I. Impactul pandemiei COVID-19
asupra familiilor cu copii. Institutul National de Cercetari Economice, Centrul de Cercetari Demografice. Chisinau,
2021.101 p. ISBN 978-9975-89-228-5. https://rses.ince.md/server/api/core/bitstreams/6516a792-f5ed-45d7-

90ba-75f2f1965de9/content
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mortalitatii infantile si reducerile destul de modeste din perioada urmatoare - daca din 1991
pana in 2007 rata mortalitatii infantile s-a redus de la 19,8%o pana la 11,3%o, atunci din 2007
pana 1n 2022 aceasta s-a redus doar pana la 9%o - denota si vulnerabilitatea sistemului de
sanatate materno-infantil la schimbarile metodologice si economice.

Analiza pe medii de resedinta evidentiaza un nivel mai ridicat al ratei mortalitatii
infantile in mediul rural. Trebuie sa mentionam ca aceste diferente se remarca in special dupa
2007, ceea ce subliniaza disparitati persistente in accesul la servicii medicale, la conditii sanitare
si la educatia parentala intre medii. Principalele cauze care determina reducerea mai lenta a
mortalitatii infantile In rural sunt reprezentate de unele cauze evitabile (infectii respiratorii,
boli diareice, mortalitate perinatald), ceea ce evidentiaza necesitatea consolidarii retelei de
asistenta primara, a programelor de vizite ale personalului medical la domiciliu si cresterii
nivelului educatiei legat de ingrijirea nou-nascutului, dar si sanatatii materne pentru mame.
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Fig. 4.2.1 Evolutia mortalitatii infantile in perioada 1991-2024, total pe tara si pe sexe, %o
Sursa: calculat in baza datelor BNS.

Analiza datelor pe sexe si varste (zile, in cazul mortalitatii infantile) denota o usoara
supra-mortalitate in cazul baieteilor (Fig. 4.2.2). Acest fapt este unul comun si universal®?, fiind
in mare parte determinat de diferentele in numarul de nasteri, or, intr-o etapa initiala se atesta
un numar usor mai mare de baietei printre nascutii-vii. Totusi rata mortalitatii infantile in cazul
fetitelor variaza intre 8,4 si 8%o in perioada 2014-2018, iar in cazul baieteilor intre 11,2 si
10,3%o. Totusi daca in cazul fetitelor se observa o tendinta clara de reducere a ratei mortalitatii
infantile, atunci in cazul baieteilor se atesta o tendinta mai fluctuanta.

50 Drevenstedt, G. L., Crimmins, E. M., Vasunilashorn, S., & Finch, C. E. (2008). The rise and fall of excess male
infant mortality. Proceedings of the National academy of Sciences, 105(13), 5016-5021.
https://doi.org/10.1073 /pnas.0800221105
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Dezagregarea pe varste ne permite sa vizualizam structura mortalitatii infantile pe etape.
Aparent decesele postneonatale (28-364 zile), atat pentru fetite, cat si pentru baietei, prezinta
cea mai inaltd rati. Insd este important si evidentiem ci decesele postneonatale cuprind cea
mai Indelungata perioada din primul an, astfel, compararea directa a diferitor perioade din
mortalitatea infantilda nu este corecta. Structura pe varste insa ne permite sa surprindem
modificarile si imbunatatirile specifice fiecarei etape din perioada infantila. Astfel, este
important ca se atesta o reducere in mortalitatea in primele 24 de ore dupa nastere (0 zile) mult
mai accentuatd in cazul biieteilor. In cazul biieteilor insd se atestd cresteri ale mortalititii
infantile neonatale timpurii (intre 1 si 6 zile) - de la 2,7%o in 2014 la 3,1%o in 2018, valoarea
maxima fiind totusi atinsa in 2016 (3,4%o0). Cresteri au fost de asemenea atestate si In
mortalitatea postneonatala (28-364 zile) - de la 3,4%o0 in 2014 pana la 4,2%o0 in 2018. Pentru
fetite cresterile au fost specifice doar pentru mortalitatea neonatala tardiva (7-27 zile), rata
crescand de la 1,4%o0 in 2014 pana la 2,0%o in 2018.

Totusi in linii generale se atestd o imbunatatire a situatiei. Reducerea mortalitatii
infantile per general poate semnala Imbunatatiri In accesul la servicii pediatrice si preventia
infectiilor in randul nou-nascutilor. Totodata adaptarea sistemului national de sanatate la
indicatorii internationali presupune un proces mai Indelungat pentru ralierea lui la standardele
internationale de performantas?.

Fetite Baietei
W0 zile
1-6 zile
1-6 zile .
7-27zile H 28-364 zile
0 2 4 6 8 10 12 14 0 2 4 6 8 10 12 14
per 1000 nascuti-vii per 1000 nascuti-vii

Fig. 4.2.2 Evolutia mortalitatii infantile a fetitelor si baietilor pe varste, in perioada 2014-2018*
Sursa: calculele in baza datelor WHO.

4.3.Speranta de viata la varstele adulte

Analiza sperantei de viata pentru adulti (la 50, 60 si 65 de ani) arata evolutii pozitive
intre 2014 si 2024, insa cu diferente evidente intre sexe (Fig. 4.3.1). Speranta de viata la 50 de
ani, in cazul barbatilor, a crescut de la aproximativ 20,9 ani in 2014 la aproximativ 23 ani in
2024, iar la 65 de ani de la 12 ani la 13 ani, indicand o imbunatatire treptata a mortalitatii la
varste avansate. In cazul femeilor, cresterile in speranta de viata la varstele adulte le-au depisit
pe cele observate pentru barbati. Astfel, speranta de viata la 50 de ani in cazul femeilor a crescut
cu 2,6 ani - dela 26,6 aniin 2014 1a 29,2 ani in 2024. Speranta de viata la 65 ani a inregistrat un

51 Eugenia, B., & lon, B. (2019). Informativity of perinatal medical card in fetal growth assessment. The Moldovan
Medical Journal, 62(1), 31-34.
https://repository.usmf.md/bitstream/20.500.12710/16515/1/March 2019 Vol. 62 No 1.pdf
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ritm de crestere practic dublu pentru femei comparativ cu barbatii. Daca in cazul barbatilor
cresterea a fost la nivel de 0,9 ani, atunci in cazul femeilor a fost de 1,9 ani, speranta de viata la
65 ani ajungand la 16,6 ani In cazul femeilor in 2024. Trebuie sa mentiondam ca ritmurile diferite
de crestere In cazul femeilor si barbatilor nu doar au reafirmat avantajul de longevitate al
femeilor, ci au determinat si o crestere a discrepantei dintre sexe. Astfel, daca in 2014 diferenta
in speranta de viata la 50 de ani Intre barbati si femei constituia 5,7 ani, atunci catre anul 2024
aceasta discrepanta a crescut pana la 6,5 ani, pentru speranta de viata la 65 ani decalajul
observat este mai modest, Insa oricum intr-o tendinta de crestere - de la 2,8 ani la 3,7 respectiv.

Se remarca scaderea abrupta din 2021 pentru ambele sexe, in special la varstele mai
inaintate (60 si 65 de ani), efect al pandemiei COVID-19, urmata de o recuperare rapida in 2022-
2024, care a dus la depasirea nivelurilor pre-pandemice. Discrepanta de gen ramane
semnificativa, mai ales la varstele de 60 si 65 de ani, ceea ce are implicatii asupra structurii
populatiei varstnice si a cererii de servicii sociale si medicale. Aceastd dinamica sugereaza
necesitatea consolidarii programelor de preventie si monitorizare a sanatatii adultilor, pentru
a sustine continuarea tendintei de crestere a sperantei de viata la varstele Tnaintate.
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Fig. 4.3.1 Dinamica sperantei de viata la varstele de 50, 60 si 65 ani pe sexe, 2014-2024
Sursa: elaborat in baza datelor BNS.

4.4. Structura mortalitatii pe cauze de deces

Structura mortalitatii pe cauze de deces in perioada 2014-2024 ramane neschimbata cu
mici fluctuatii nesemnificative (Fig. 4.4.1). O mentinere practic constanta a ponderilor deceselor
in baza cauzelor majore de deces corelata cu evolutia sperantei de viata confirma mentinerea
modelului epidemiologic anterior. Or, Republica Moldova inca este in procesul de tranzitie catre
un model epidemiologic specific pentru tirile dezvoltate52. In cazul femeilor acest model este
mai apropiat de faza in care decesele sunt tergiversate catre varstele mai Tnaintate si sunt
caracterizate in fond de cauze non-transmisibile, degenerative. Totodata structura pe cauze de
deces observata in cazul femeilor este un rezultat direct al procesului de Imbatranire
demografica mai amplu observat in cazul femeilor. Dominarea bolilor aparatului circulator este
totusi specifica pentru ambele sexe. Astfel, in 2024 jumatate din decesele inregistrate In randul
barbatilor si 65,4% din decesele inregistrate In randul femeilor erau determinate de bolile

52 Penina, O. (2022). Regional changes in life expectancy and causes of death in Moldova after independence.
Economy and Sociology, (1), 72-86. https://doi.org/10.36004 /nier.es.2022.1-07
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sistemului cardiovascular. Practic ponderea deceselor prin bolile sistemului cardiovascular
stagneaza pentru ambele sexe, cu o usoara tendinta de reducere in cazul femeilor (1,4 p.p.) - de
la 66,8% in 2014 la 65,4% In 2024 - si cu o tendintd similar de intensa de crestere in cazul
barbatilor (1,2 p.p.) - de la 49,7% 1n 2014 si 50,9% In 2024 respectiv. Perioada pandemica a
fost caracterizata de valorile cele mai scazute, cu minimul atins in anul 2021 - 47,9% 1n cazul
barbatilor si 58,7% in cazul femeilor - un efect probabil al supramortalitatii cauzate de
pandemie. Totodata este important sa mentionam ca reducerea ponderii deceselor prin bolile
sistemului cardiovascular nu semnalizeaza o reducere efectiva a mortalitatii prin aceste cauze,
ci vine mai curand pe fonul cresterii mortalitatii prin alte cauze de deces in aceasta perioada.
Cresterea ponderii Altor cauze de deces in aceasta perioada - 17,4% la barbati si 19,6% la femei
- indica fie o raportare incompletd a cauzelor de deces in aceasta perioads, fie o redistribuire a
deceselor spre categorii nespecificate.

Tumorile reprezinta a doua cauza principala, cu o pondere in crestere la barbati (de la
16,6% in 2014 1a 19,2% 1n 2024), ceea ce sugereaza o tranzitie epidemiologica spre o structura
mai ,occidentala” a mortalitatii. La femei, tumorile reprezinta o proportie mai mica (15,7% in
2024), dar si aici se remarca o crestere fata de 2014. Ponderea mai mica in cazul femeilor nu
este un rezultat al expunerii mai mici a femeilor, ci este mai degraba un efect al imbatranirii
demografice, femeile ajungand la varste mai inaintate decedeaza preponderent prin bolile
sistemului cardiovascular.

Unul din aspectele specifice pentru Republica Moldova este ponderea relativ inalta a
deceselor prin bolile sistemului digestiv>3. Or, bolile sistemului digestiv explica practic 10% din
totalul deceselor inregistrate. Trebuie sa mentionam ca In 2014 in cazul ambelor sexe era
observata o pondere similara a deceselor prin bolile sistemului digestiv la nivel de 9%, in timp
totusi In cazul femeilor s-a reliefat o tendinta usoara de reducere a acesteia, pe cand in cazul
barbatilor ponderea acestora ramane practic neschimbata. Trebuie sa evidentiem ca unele din
cele mai frecvente cauze in componenta bolilor sistemului digestiv sunt reprezentate de cirozele
alcoolice, fiind in acest sens un efect al factorilor comportamentali de risc. Astfel, consumul de
alcool este principalul determinant al mentinerii unei ponderi atat de inalte a mortalitatii prin
bolile sistemului digestiv.

Una din cauzele de deces cu un decalaj evident intre sexe este reprezentata de cauzele
externe - accidente, intoxicatii si traume. Ponderea deceselor prin cauze externe este de peste
trei ori mai nalta in cazul barbatilor in comparatie cu femeile. Trebuie sa remarcam ca acest
raport s-a mentinut pe parcursul intregii perioade - 2014-2024. Decesele prin cauze externe
caracterizeaza mai mult populatia tdnara, anume din aceasta cauza progresul barbatilor in
aspect de crestere a sperantei de viata la nastere ramane mai modest si are loc la o intensitate
mai mica decat In cazul femeilor, implicand mai mult varstele tinere aceste decese au si o
contributie mai Tnalta la cresterea sau descresterea sperantei de viata la nastere. Totusi
progresul notat in reducerea mortalitatii prin cauze externe in cazul barbatilor nu poate fi

53 Penina, O., Obreja, G., & Raevschi, E. (2022). Causes of excess mortality in the Republic of Moldova as compared
to the European model. Moldovan Medical Journal, 65(1), 5-9. https://doi.org/10.52418/moldovan-med-j.65-
1.22.01
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neglijat - ponderea deceselor prin cauze externe s-a redus de la 11,6% in 2014 pana la 7% in
2024. in cazul femeilor valorile s-au situat intre 3,4% si 2,1% respectiv.

Bolile respiratorii, de asemenea reprezinta o cauza netransmisibild, Tnsa daca cele
cardiovasculare si tumorile reprezinta cauze ce caracterizeaza un model epidemiologic modern,
atunci bolile sistemului respirator sunt mai degraba caracteristice unui model mai rudimentar,
unde tranzitia nu s-a finisat complet. Desi foarte modesta ponderea deceselor prin bolile
sistemului respirator a inregistrat o tendinta usoara de crestere atatin cazul barbatilor cat si in
cazul femeilor - de la 5,7% in 2014 pana la 6,4% in 2024 si de la 2,8% pana la 3,4% respectiv -
cu un varf vizibil in 2021, asociat cel mai probabil cu COVID-19. Decesele prin bolile sistemului
respirator caracterizeaza populatiile Imbatranite din punct de vedere demografic din cauza
unui proces normal de imbatranire, ce are ca efect reducerea imunitatii si predispozitia pentru
diverse boli legate de sistemul respirator, ce evolueaza rapid si duc la consecinte mult mai grave
decat in cazul populatiei mai tinere. Totusi pentru majoritatea tarilor dezvoltate, cauzele
respiratorii constituie un rudiment in mortalitate, inclusiv la varstele inaintate>¢. Problema
deceselor prin bolile sistemului respirator fiind rezolvata prin ingrijiri medicale, dar si
interventii, precum si ingrijiri geriatrice de lungi durati. In cazul Republicii Moldova o
asemenea abordare inca nu este aplicata fie din lipsa de mijloace atat financiare, cat si de
infrastructurg, fie de lipsa unei reorientari a sistemului de sanatate si de lipsa racordari acestuia
la realitatile demografice nationale. Or, cresterea ponderii persoanelor varstnice in totalul
populatiei va determina si restructurarea cauzelor de deces.
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Sursa: elaborat In baza datelor BNS

Nota: * fard decesele prin COVID-19

54 Lozano, R., Naghavi, M., Foreman, K., Lim, S., Shibuya, K., Aboyans, V., ... & Remuzzi, G. (2012). Global and
regional mortality from 235 causes of death for 20 age groups in 1990 and 2010: a systematic analysis for the
Global Burden of Disease Study 2010. The lancet, 380(9859), 2095-2128.10.1016/S0140-6736(12)61728-0
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4.5. Mortalitatea prematura

Mortalitatea prematura se refera la decesele survenite Inaintea varstelor considerate, in
mod conventional, ,normale”. Unul dintre cele mai utilizate criterii pentru identificarea
deceselor premature este utilizarea pragului fix de 65 de ani, sub care decesele sunt clasificate
drept premature>>. Totusi, aplicarea unui prag rigid ridica probleme conceptuale si de echitate,
mai ales in contextul imbatranirii demografice tot mai accentuate. In aceste conditii, distinctia
intre un deces la 65 si unul la 66 de ani devine discutabila, iar utilizarea stricta a unei limite fixe
poate conduce la interpretari eronate.

O alternativa metodologica importanta ce poate fi aplicata la metoda traditionalsd, legata
de aplicarea pragurilor de varsta fixe, propune indicatori care descriu distributia deceselor pe
varste, evitand clasificarile arbitrare. Un astfel de indicator este disparitatea in lungimea de
viata (e7), exprimata in ani, care reflecta numarul mediu de ani pierduti din cauza decesului pana
la varstele inaintate. Valori mai ridicate ale acestui indicator semnaleaza o concentrare mai
accentuata a deceselor la varste tinere, in timp ce valorile mai reduse reflecta o mortalitate
distribuita preponderent spre varstele Tnaintate5®.

Analiza evolutiei acestui indicator pentru perioada 2014-2024 releva tendinte
importante. Pentru ambele sexe se observa o diminuare generala a mortalitatii premature, Insa
ritmul reducerii difera substantial. In cazul femeilor, disparitatea in lungimea de viati scade de
la 10,6 ani in 2014 la 9,8 ani in 2024, indicand o ameliorare mai pronuntati. In cazul barbatilor,
reducerea este modesta - de la 13,0 1a 12,7 ani - sugerand o persistenta relativa a deceselor la
varste tinere (Fig. 4.5.1).

Dinamica temporald nu este insa sincrona intre sexe. Ambele serii inregistreaza un punct
comun de schimbare in 2017, dar evolutiile ulterioare sunt divergente. La femei, intre 2017 si
2020 poate fi observata o stagnare a nivelului mortalitatii premature, urmata de o crestere
usoara in 2020, determinata in mare parte de structura pe varste a deceselor cauzate de COVID-
19, cu o incidenta relativ mai mare in grupele de varsta mai tinere comparativ cu perioada pre-
pandemica. Dupa 2020, mortalitatea prematura feminina scade cu 0,7 ani pana in 2022,
ajungand la 9,5 ani, insa ulterior revine pe un trend ascendent odata cu normalizarea structurii
mortalitatii post-pandemice.

La barbati, pandemia a generat o evolutie diferita. Astfel, daca in cazul femeilor a fost
sesizata si o perioada de crestere a mortalitatii premature in perioada initiald, atunci in cazul
barbatilor dimpotriva, indicatorul continua sa se reduca pana in 2021, urmat de o revenire
brusca la nivelurile pre-pandemice. Aceasta evolutie sugereaza faptul ca structura pe varste a
mortalitatii masculine a ramas relativ stabila, iar variatiile din perioada pandemica au avut un
impact de scurta durata. Totodata aceasta evolutie a mortalitatii premature in cazul barbatilor
indica clar asupra structurii destul de tinere a mortalitatii. Or, perioada pandemica caracterizata
de o supra-mortalitate In varstele avansate a evidentiat imediat aceasta schimbare structurala

55 French National Institute for Statistic and Economic Studies (INSEE). (2023, February 1). Definition, methods
and quality. Definition. Retrieved from French National Institute for Statistic and Economic studies: https://
www.insee.fr/en/metadonnees/definition/c2232

56 Pahomii, . (2023). Assessing premature mortality: an indicator selection analysis using data from Moldova,
Czechia, and Switzerland. Economy and Sociology, (1), 43-52. https://doi.org/10.36004 /nier.es.2023.1-04
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si concentrarea intr-o perioada scurta a unui numar mai mare de decese pentru varstele mai
mari si a determinat reduceri accentuate ale mortalitatii premature.

In ansamblu, mortalitatea prematurd a femeilor pare mai sensibild la modificarile
structurale ale mortalitatii generale, dar revenirea la nivelurile din perioada anterioara
pandemiei a fost treptati si de amplitudine redus. In schimb, in cazul barbatilor, schimbirile
pandemice au fost mai rapide si mai putin profunde, ceea ce sugereaza o persistenta a modelului
destul de tanar al mortalitatii, specific in mare parte pentru tdrile din regiunea Est Europeana.

Aceste rezultate indica faptul c3, desi exista semne clare ale unei diminuari a mortalitatii
premature, structura pe varste a mortalitatii ramane insuficient de stabila pentru a sustine o
reducere consistenta si durabild, in special in cazul barbatilor.
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Fig. 4.5.1 Disparitatea in lungimea de viata pe sexe, ani, 2014-2024
Sursa: elaborat de autori

4.6. Morbiditatea populatiei

Evolutia morbiditatii in perioada 2014-2024 reflecta atat transformarile demografice
ale populatiei, cat si schimbarile din sistemul de sanatate si comportamentul de utilizare a
serviciilor medicale. Dinamica acestor indicatori ofera o imagine relevanta asupra starii de
sanadtate a populatiei, asupra poverii bolilor cronice si acute, precum si asupra capacitatii
sistemului medical de a identifica, diagnostica si monitoriza afectiunile. Analiza tendintelor din
ultimul deceniu evidentiaza un proces continuu de acumulare a bolilor cronice, influentat de
imbatranirea populatiei, dar si efectele vizibile ale pandemiei, care a perturbat atat accesul la
servicii medicale, cat si structurile de raportare si diagnostic.

Datele privind morbiditatea arata o tendinta ascendenta clara a prevalentei bolilor in
populatie intre 2014 si 2024 (Fig. 4.6.1). Nivelul a crescut de 1a 9607,7 cazuri la 10.000 locuitori
in 2014 1a 12.273,6 cazuri la 10.000 locuitori in 2024, ceea ce indica o crestere de aproape 28%
in decurs de un deceniu. Aceasta crestere poate fi explicata atat prin imbatranirea populatiei si
acumularea cazurilor cronice, cat si prin Imbunatdtirea mecanismelor de diagnostic si
raportare.
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Incidenta - cazurile noi diagnosticate — prezinta o evolutie mai volatila. Ea a crescut
gradual pana in 2017 (4281,7/10.000 locuitori), dar a scdazut semnificativ in 2020
(3491,7/10.000 locuitori), probabil, din cauza restrictiilor pandemice si a accesului redus la
servicii medicale. Ulterior, incidenta a revenit pe o traiectorie ascendentd, atingand maximul in
2022 (4471,5), ceea ce sugereaza recuperarea cazurilor ,ascunse” din perioada pandemiei.

In 2023-2024, incidenta a scdzut din nou usor, ceea ce poate indica o stabilizare a
procesului de diagnostic sau o posibilda subraportare. Divergenta dintre prevalenta in crestere
si incidenta relativ constanta sugereaza o acumulare a cazurilor cronice in populatie, ceea ce
pune presiune pe sistemul de sinitate si necesitd masuri de preventie secundari si tertiara. In
ansamblu, datele indica o impovarare crescanda a morbiditatii, cu implicatii asupra cheltuielilor
pentru sanatate si productivitatii populatiei.
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Fig. 4.6.1 Morbiditatea generala, 2014-2024
Sursa: elaborat 1n baza datelor BNS.

Evolutia prevalentei prin cauze de deces reflecta atat imbatranirea populatiei, cat si
acumularea cazurilor cronice (Tabelul 4.6.1). Cresterea prevalentei este mai rapida dupa 2017,
indicand intensificarea diagnosticarii si a accesului la servicii medicale. Incidenta are o evolutie
mai volatila (Tabelul 4.6.2), crescand pana in 2017, scazand semnificativ In 2020 din cauza
restrictiilor pandemice, apoi revenind la un nivel maxim in 2022, ceea ce poate semnala
recuperarea cazurilor nediagnosticate anterior.

Bolile aparatului circulator domina atat ca prevalenta, cat si ca impact in timp, crescand
de la 199,6 la 325,9 cazuri la 1.000 locuitori intre 2014 si 2024 (+63%), ceea ce arata o povara
cardiovasculara in continua expansiune. Tumorile au aproape dublat prevalenta in aceeasi
perioada (de la 26,2 la 42,1), confirmand tranzitia epidemiologica catre bolile cronice
degenerative. De asemenea, bolile endocrine si metabolice au cunoscut o crestere rapida (70,3
— 140,7), fapt ce reflecta incidenta tot mai mare a diabetului si obezitatii.

Bolile aparatului respirator au prezentat fluctuatii, cu un minim in 2020 (167,7) si o
revenire ulterioard, atingand 220,5 In 2023 Tnainte de a scadea usor in 2024. Aceasta evolutie
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este corelata cu impactul pandemiei asupra incidentei bolilor respiratorii acute si cronice.
Morbiditatea prin boli digestive a scazut usor pana in 2020 (96,7), apoi a revenit spre nivelurile
din 2014, ceea ce sugereaza o reducere partiala a factorilor de risc (alcool, hepatite netratate),
dar fara o tendinta clara de declin pe termen lung.

Tabelul 4.6.1 Prevalenta prin cauze specifice, total populatie, la 1000 locuitori
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 __ 2024

Boli infectioase si

parazitare 42.0 41.6 41.8 42.2 42.7 43.8 35.2 45.0 40.5 42.7 42.6
Tumori 26.2 26.6 27.9 29.5 30.9 33.3 34.1 34.7 35.8 39.5 421
Boli endocrine, de

nutritie si metabolism 70.3 75.9 83.0 92.0 98.0 104.1 98.4 109.3 116.9 127.2 140.7
Boli ale singelui,

organelor

hematopoietice si unele

tulburari ale

mecanismului imunitar 175 17.5 17.3 16.8 175 16.0 13.1 13.3 13.7 14.7 15.3
Tulburari mentale si de

comportament 55.9 53.2 54.5 55.1 54.3 53.9 53.9 54.7 55.1 58.3 59.5

Boli ale sistemului
nervos si ale organelor

de simt 63.9 64.2 64.8 65.0 66.7 75.0 61.7 70.3 78.7 80.4 86.0
Boli ale aparatului

circulator 199.6 205.4 234.8 246.8 261.5 284.3 269.8 283.0 299.1 308.1 325.9
Boli ale aparatului

respirator 169.8 195.3 196.8 2133 218.0 226.7 167.7 180.0 2139 220.5 207.4
Boli ale aparatului

digestiv 115.9 117.2 114.7 112.7 110.8 112.0 96.7 105.1 105.5 106.3 109.1
Boli ale aparatului

genito-urinar 66.6 65.0 65.8 64.5 63.9 63.6 51.3 56.3 58.4 62.8 65.4
Complicatii ale sarcinii,

nasterii si lauziei 62.8 62.6 57.1 50.9 48.5 45.8 40.0 36.1 354 33.7 35.3
Boli ale pielii si tesutului

celular subcutanat 24.8 25.0 25.1 24.0 225 22.6 18.5 18.7 16.6 175 17.7

Boli ale sistemului osteo-
articular, ale muschilor
si tesutului conjunctiv 49.1 51.4 52.1 50.3 50.1 52.8 45.1 50.0 55.0 59.6 63.4
Malformatii congenitale,
deformatii si anomalii
cromozomiale 5.2 5.2 5.4 5.2 5.1 5.0 4.2 4.4 4.7 4.7 5.0
Leziuni traumatice,
otraviri si alte consecinte
ale cauzelor externe 37.0 37.8 36.9 36.4 30.1 29.0 21.6 25.3 28.6 29.6 31.3

Sursa: elaborat 1n baza datelor BNS.

Prevalenta tulburadrilor mentale ramane ridicata (59,5 in 2024), cu variatii moderate,
iar incidenta lor ramane relativ scazutd, ceea ce indica o pondere mare a cazurilor cronice in
evidenta. Bolile sistemului nervos au crescut vizibil dupa 2021 (86,0 in 2024), ceea ce poate
reflecta imbunatatirea diagnosticarii dementelor si a bolilor neurodegenerative.

In schimb, complicatiile sarcinii si nasterii au scizut semnificativ (de la 62,8 in 2014 la
otravirile au scazut considerabil pana in 2020, dar au revenit pe o tendinta ascendentd, indicand
persistenta riscurilor de accidente si violenta.

In ansamblu, datele confirmi cresterea poverii bolilor cronice netransmisibile, cu
implicatii majore pentru planificarea serviciilor de sanatate si pentru politicile de preventie.
Consolidarea programelor de screening, managementul factorilor de risc (hipertensiune,
diabet, obezitate) si educatia pentru sanatate sunt prioritati esentiale pentru a limita cresterea
prevalentei si a reduce incidenta bolilor prevenibile.
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Tabelul 4.6.2 Incidenta prin cauze specifice, total populatie, la 1000 locuitori
2014 2015 2016 __ 2017 2018 2019 2020 2021 __ 2022 __ 2023 2024

Boli infectioase si

parazitare 26.0 25.7 24.7 24.0 24.1 23.8 15.7 17.4 19.8 20.8 20.4
Tumori 5.4 52 5.6 5.6 5.8 6.0 4.7 5.4 55 6.3 7.0
Boli endocrine, de

nutritie si metabolism 114 115 12.0 12.3 11.4 12.1 8.8 12.2 12.6 135 15.2

Boli ale singelui,
organelor hematopoietice
si unele tulburari ale

mecanismului imunitar 9.0 9.0 8.7 8.4 9.0 9.0 6.3 6.6 7.2 7.6 7.7
Tulburari mentale si de

comportament 7.1 3.9 3.2 3.7 3.3 3.3 2.6 3.3 3.7 42 4.0
Boli ale sistemului nervos

si ale organelor de simt 25.2 24.6 239 234 23.7 26.8 18.3 21.7 24.7 23.2 24.7
Boli ale aparatului

circulator 23.6 22.7 22.0 27.8 216 20.3 14.6 16.8 20.1 20.7 21.0
Boli ale aparatului

respirator 142.3 164.1 169.4 188.0 193.5 198.0 142.9 154.2 184.5 189.1 1744
Boli ale aparatului

digestiv 24.0 225 204 19.9 18.3 19.0 12.1 155 17.0 16.7 16.7
Boli ale aparatului

genito-urinar 25.2 24.3 25.1 25.7 24.8 24.3 15.1 18.1 18.7 20.4 20.7
Complicatii ale sarcinii,

nasterii si lauziei 62.8 62.6 57.1 50.9 48.5 45.8 40.0 36.1 354 33.7 353
Boli ale pielii si tesutului

celular subcutanat 21.3 21.5 21.6 20.3 19.2 19.1 12.8 15.2 12.8 135 133

Boli ale sistemului osteo-
articular, ale muschilor
si tesutului conjunctiv 18.8 18.8 21.3 18.0 17.3 18.0 12.8 15.9 18.0 18.1 17.9
Malformatii congenitale,
deformatii si anomalii
cromozomiale 1.3 1.3 14 1.2 1.2 1.2 0.6 0.7 0.9 0.7 0.8
Leziuni traumatice,
otraviri si alte consecinte
ale cauzelor externe 36.8 37.5 36.6 36.3 29.9 28.9 21.5 25.2 28.5 29.5 31.1

Sursa: elaborat in baza datelor BNS.

Concluzii la compartimentul 4

Analiza starii de sandtate a populatiei evidentiaza faptul ca evolutiile favorabile
inregistrate in ultimele decenii coexista cu vulnerabilitati structurale persistente, care continua
sa limiteze potentialul de crestere a sperantei de viatd. Imbunititirea supravietuirii la varstele
timpurii si adulte nu este suficienta pentru a compensa decalajele generate de mortalitatea
prematura si de povara ridicata a bolilor netransmisibile.

Profilul sanatatii populatiei reflecta un model de tranzitie incompletd, in care reducerea
riscurilor asociate bolilor transmisibile este insotitd de o prevalenta ridicata a afectiunilor
cronice, strans legate de comportamentele de risc, conditiile de trai si accesul inegal la servicii
medicale. Aceste caracteristici indica faptul ca imbunatatirea starii de sanatate nu depinde
exclusiv de progresul medical, ci de factori sociali si demografici care actioneaza cumulativ pe
parcursul vietii.

Diferentele persistente intre sexe si teritorii sugereaza existenta unor inegalitati
structurale In ceea ce priveste expunerea la riscuri de sanatate si capacitatea de prevenire a
acestora. In special, nivelurile ridicate de mortalitate la vArste active indici pierderi
semnificative de ani potentiali de viata si subliniaza importanta abordarilor preventive
orientate spre ciclul de viata.
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In contextul imbatranirii accelerate a populatiei, sinitatea devine un determinant
esential al dinamicii demografice viitoare. Calitatea Imbatranirii, nu doar durata vietii, va
influenta structura populatiei, raporturile de dependenta si sustenabilitatea evolutiilor
demografice pe termen mediu si lung. Astfel, sanatatea populatiei trebuie inteleasa ca o
componenta integratd a proceselor demografice, cu efecte de inertie care modeleaza evolutia
populatiei dincolo de schimbarile conjuncturale.

Analiza evolutiei morbiditatii In perioada 2014-2024 arata o crestere semnificativa a
poverii bolilor asupra populatiei, reflectata printr-o prevalenta in continua ascensiune, cu
aproape 28% mai mare fata de acum un deceniu. Aceasta tendinta evidentiaza atat imbatranirea
populatiei si acumularea cazurilor cronice, cat si o mai buna diagnosticare si raportare a bolilor.
In paralel, incidenta are o evolutie oscilanti: cresterea pand in 2017, sciderea abruptd din 2020
pe fondul pandemiei, urmata de o revenire si apoi o usoara stabilizare. Divergenta dintre
prevalenta in crestere si incidenta relativ constanta confirma acumularea cazurilor cronice, in
special boli cardiovasculare, endocrine si metabolice, tumori si afectiuni ale sistemului nervos.
In schimb, se constati progrese in domeniul sdnatitii materno-infantile si o reducere temporara
a incidentei bolilor digestive si traumatismelor. Astfel, tabloul descrie tranzitia epidemiologica
spre predominanta bolilor cronice netransmisibile, cu implicatii directe asupra calitatii vietii,
cheltuielilor pentru sanatate si productivitatii populatiei.
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5. TENDINTE RECENTE iN MIGRATIA POPULATIEI

5.1.Emigratia

Migratia internationala a devenit una dintre dimensiunile structurale definitorii ale
evolutiei sociale si economice a Republicii Moldova, influentdnd profund dinamica demografica,
piata muncii, relatiile sociale si orientirile de dezvoltare ale tirii. In acest context, migratia nu
poate fi analizata exclusiv ca un fenomen de plecare sau de pierdere de capital uman, ci ca un
proces complex, caracterizat de mobilitate transfrontaliera continug, legaturi transnationale si
potentiale traiectorii de intoarcere in tara de origine. Migratia internationala, mobilitatea
transfrontaliera si revenirea migrantilor constituie procese interdependente, avand un impact
semnificativ asupra dezvoltdrii sociale si economice a tarii noastre. Mobilitatea repetata peste
granite, mentinerea legaturilor economice si sociale cu tara de origine, precum si experienta
acumulata in statele de destinatie contribuie la formarea unui capital uman, social si cultural cu
potential de valorificare la nivel national si local>’.

In acelasi timp, intoarcerea migrantilor — temporara sau definitivi — poate genera efecte
pozitive prin transferul de competente, practici profesionale, valori civice si resurse financiare,
favorizand procesele de modernizare institutionala si de ,europeizare” a societatii. Aceste
dinamici capata o relevanta sporita in contextul apropierii Republicii Moldova de Uniunea
Europeand, cand mobilitatea legald, circulatia persoanelor si experienta integrarii In spatiul
european influenteaza aspiratiile individuale si colective, precum si strategiile de dezvoltare.

Emigratia din Republica Moldova a cunoscut o crestere constanta si semnificativa in
ultimele doua decenii, consolidandu-se ca un fenomen structural cu impact major asupra
dezvoltarii demografice si economice a tdrii. Conform estimarilor UNDESA, numarul
persoanelor nascute in Republica Moldova si care locuiesc peste hotare a crescut de la
aproximativ 746 mii in 2015, la circa 864 de mii in 2024 (Fig. 5.1.1). In paralel, se observa o
schimbare clara a destinatiilor de emigrare: daca in 2005 doar 22% dintre emigranti se aflau in
state ale Uniunii Europene, iar 78% in alte regiuni (in special CSI), in 2015 ponderea celor din
UE a crescut la 40%, iar in 2020 la 49%. in 2024, 55% dintre emigrantii moldoveni locuiesc in
Uniunea Europeana, in timp ce 45% se afla in afara UE, ceea ce indica o reorientare progresiva
si consistenta a fluxurilor migrationale spre spatiul european. Aceasta evolutie reflecta atat
atractivitatea pietelor europene ale muncii, cat si efectele liberalizarii regimului de vize si ale
apropierii Republicii Moldova de Uniunea Europeanad, emigratia devenind un mecanism esential
de adaptare economica pentru o parte semnificativa a populatiei.

57 Marcu, S. (2014). Between migration and cross-border mobility: Return for development and Europeanization
among Moldavian immigrants. Southeast European and Black Sea Studies, 14(1), 83-107.
https://doi.org/10.1080/14683857.2014.882086
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Fig. 5.1.1 Stocul migrantilor moldoveni peste hotare
Sursa: Atlas of Migration, 202558

In ultimi ani, se observa o crestere constanti si accentuati a numarului de moldoveni care
au dobandit cetatenia tarilor UE, de la 9 111 persoane in 2020 la 21 174 persoane in 2023, ceea
ce inseamna mai mult decat dublarea valorii in doar trei ani (Fig. 5.1.2). Aceasta tendintd indica
o intensificare a procesului de integrare juridica si sociala a migrantilor moldoveni in statele
membre ale UE. Obtinerea cetdteniei UE reprezintd, de reguld, etapa finalda a unui proces de
migratie de duratd, semnaland intentia de stabilire permanenta. Din perspectiva demografica,
acest fenomen contribuie la diminuarea populatiei rezidente a Republicii Moldova; pierderea
capitalului uman activ, in special in randul populatiei de varsta apta de munca si reproductiva.

2023 21174

2022 21555

2021 15209

2020 9111
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Fig. 5.1.2 Numarul moldovenilor care au obtinut cetatenia statelor UE in anii 2020-2023
Sursa: Atlas of Migration, 2025

58 Bossakov, A., Cortinovis, R., Kajander, N., Loeschner, ]., Scapolo, F. et al., Atlas of Migration - 2025, Bongiardo, D.
(editor), Publications Office of the European Union, Luxembourg, 2025,
https: ublications.jrc.ec.europa.eu/repository/handle /JRC144743
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Datele indica persistenta migratiei ilegale In randul moldovenilor, cu o tendinta de
crestere in timp, in special in anii 2023-2024 (Fig. 5.1.3). Numarul persoanelor carora li s-a
ordonat sa paraseasca teritoriul UE ramane semnificativ mai mare decat al celor efectiv
intoarse, sugerand ca o parte dintre migrantii aflati in situatie neregulamentara nu sunt
returnati imediat sau isi prelungesc sederea ilegala. Migratia ilegala este, de regula, asociata cu
vulnerabilitate socioeconomica, acces limitat la cai legale de migratie si lipsa oportunitatilor
interne.
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Fig. 5.1.3 Numarul moldovenilor ordonate sa paraseasca UE si celor intorsi
Sursa: Atlas of Migration, 2025

Datele privind permisele de sedere evidentiaza caracterul legal, structurat si etapizat al
migratiei moldovenilor catre Uniunea Europeand, surprinzand atat fluxurile anuale de intrare
(permise de prima sedere), cat si stocul populatiei cu drept de sedere valabil la sfarsitul anului
(Fig. 5.1.4). In perioada 2021-2024, numairul permiselor de primi sedere eliberate anual a
cunoscut un varf in anul 2022, urmat de o diminuare gradualda in anii urmatori, ceea ce
sugereaza un val accentuat de migratie legala post-pandemie si o relativa stabilizare ulterioara
a fluxurilor. Din punct de vedere al structurii, munca reprezinta constant principalul motiv al
migratiei legale, cu ponderi cuprinse intre 44% si 49%, confirmand rolul determinant al
factorilor economici in decizia de migratie. In acelasi timp, reintregirea familiei detine o pondere
semnificativa (33-40%), indicand faptul ca migratia nu este una temporarg, ci orientata spre
stabilire si integrare pe termen mediu si lung. Migratia pentru studii are o pondere mai redusa,
cu un maxim In 2022, iar alte motive raman marginale.
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Fig. 5.1.4 Numarul de permise de sedere in UE eliberate cetatenilor RM
Sursa: Atlas of Migration, 2025

La finalul anului 2024, 198 477 de cetateni moldoveni detineau permise de sedere valabile
in statele UE. Din punct de vedere al motivelor sederii, reintregirea familiei reprezinta categoria
dominanta (44%), urmata de munca (37%), ceea ce indica faptul ca o parte semnificativa a
migrantilor s-au stabilit Impreuna cu familiile lor si nu mai sunt doar migranti individuali pentru
munca. Educatia reprezinta 15% din total, reflectdnd prezenta unui numar important de tineri
moldoveni integrati in sistemele educationale europene, iar alte motive au o pondere marginala.

Numarul persoanelor cu permise de sedere pe termen lung a constituit 102 822, ceea ce
confirma un nivel ridicat de stabilitate juridica si integrare a moldovenilor in UE. Acest tip de
permis este, de reguld, asociat cu sederea Indelungata, acces sporit la drepturi sociale si o
probabilitate crescuta de stabilire permanentd. Reiesind din cele mentionate constatam un
proces coerent de migratie legald, in care munca functioneaza ca motor initial al mobilitatii, iar
familia si sederea de lunga durata actioneaza ca factori de stabilizare si permanenta.

Remitentele migrantilor continua sa joace un rol important in sustinerea gospodariilor
casnice din Republica Moldova, contribuind semnificativ la stimularea consumului si la
mentinerea nivelului de bunastare al populatiei. Cu toate acestea, in ultimii ani se observa o
scadere a ponderii remitentelor in raport cu PIB, de la 15,5% in anul 2021 1a 10,5% in anul 2024.
Aceasta tendinta indica o diminuare a volumului transferurilor financiare, asociata in principal
cu integrarea migrantilor, inclusiv Impreuna cu familiile acestora, pe termen lung in tdrile de
destinatie, precum si cu reducerea legaturilor economice directe cu tara de origine.

Experienta statelor europene afectate de emigratie masiva arata ca emigratia a putut fi
incetinita si partial compensata prin politici tintite de revenire si retentie. De exemplu, in
Romania, politicile au vizat in principal stimularea revenirii prin programe de sprijin pentru
antreprenoriat (granturi pentru intreprinderi create de migranti reveniti), recunoasterea
competentelor dobandite in strdinatate si facilitati fiscale pentru repatrierea capitalului.
Evaluarile realizate de World Bank si OECD indica faptul ca aceste masuri au avut un impact
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pozitiv limitat, concentrat mai ales in randul migrantilor temporari sau circulari, fara a inversa
fluxurile structurale de emigratie>®.

In statele Baltice, precum Lituania si Letonia, accentul a fost pus pe politici active de
revenire: campanii institutionale dedicate diasporei, birouri guvernamentale pentru relatia cu
migrantii, pachete de relocare (sprijin pentru locuintd, educatia copiilor, integrare pe piata
muncii) si investitii accelerate in sectoare cu valoare adiugata ridicat. In cazul Lituaniei, aceste
masuri, corelate cu o crestere economica sustinuta, au contribuit la transformarea migratiei
nete negative intr-una usor pozitiva dupa 2018, insa mai ales prin revenirea persoanelor tinere
cu calificari medii si inalte, nu prin stoparea emigratiei de baza®0.

Un exemplu relevant de limitare indirecta a emigratiei este oferit de Polonia, unde
cresterea rapidda a salariilor reale, extinderea politicilor familiale universale (alocatii
consistente pentru copii) si stabilitatea pietei muncii au redus presiunea emigrarii economice,
in special in randul tinerilor. Analizele Eurostat arata ca, in acest caz, retentia populatiei a fost
rezultatul convergentei economice si institutionale, nu al unor politici migratorii explicite®?.

Astfel, politicile de revenire functioneaza doar in prezenta unor conditii structurale
favorabile: oportunitati economice reale, servicii publice functionale, stabilitate institutionala si
perspective pe termen lung. In absenta acestora, misurile punctuale (granturi, campanii,
facilitati fiscale) au efecte limitate si selective. Pentru Republica Moldova, aceasta lectie
sugereazd ca reducerea impactului emigratiei nu poate fi realizata exclusiv prin politici
demografice sau de revenire simbolica, ci necesita o abordare integrata de dezvoltare
economica, consolidare institutionala si reducere a incertitudinii sociale, care sa faca revenirea
0 optiune sustenabila, nu doar una asistata temporar.

5.2.Imigratia cetatenilor straini

Vecinatatea cu statele Uniunii Europene si statutul de tara candidata la aderarea la UE au
catalizat procesele de imigrare a strainilor In Republica Moldova. Desi, In prezent, ponderea
acestora nu genereaza dividende demografice semnificative, cresterea numarului de persoane
provenite din state si regiuni cu traditii etno-culturale si confesionale diferite de cele locale
impune necesitatea evaludrii fluxurilor migrationale si a examindrii fenomenului din
perspectiva integrarii culturale, sociale si economice.

Cadrul legislativ national ¢2 reglementeaza dreptul strdinilor la sedere provizorie pe
teritoriul tarii in scop de munca, reintregire a familiei, studii, desfasurarea activitatilor
investitionale, religioase sau de voluntariat, precum si pentru alte motive previzute de lege. In
cazul Indeplinirii unor conditii prestabilite, precum durata sederii, cunoasterea limbii romane

59 OECD Reviews of Labour Market and Soc1al Policies: Romanla 2025.

pohc1es glgha372 html
60 International Migration Outlook 2025 49th Ed1t10n OECD

61 Eurofound (2025) Adoption of Poland's Migration Strategy 2025 2030, measure PL-2024- 42/3822 (measures in
Poland), EU PolicyWatch, Dublin, https://static.eurofound.europa.eu/covid19db/cases/PL-2024-42 3822.html
62 Legea nr. 200 din 16.07.2010 "privind regimul strainilor in Republica Moldova”,
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=151193&lang=ro#
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si existenta unei surse legale de venit, strainul poate obtine drept de sedere permanenta sau
poate solicita dobandirea cetateniei Republicii Moldova prin naturalizare. =~ Totodatd, pentru
categoriile de strdini care beneficiaza de protectie internationala — refugiati, beneficiari de
protectie umanitara, protectie temporara sau azil politic — statutul juridic este acordat in
conditii speciale, pentru perioade determinate de timp.

La rand cu categoriile mentionate de persoane, la studierea aspectelor ce tin de migratie
si integrare urmeaza a se tine cont si de ponderea In totalul populatiei a ne-nativilor,
persoanelor nascute in alte state.®3 Multitudinea categoriilor si conditiilor de documentare a
strdinilor creeaza dificultati in asigurarea compatibilitatii si corelarii datelor din sursele
statistice ¢ si cele administrative ¢5. Analiza datelor din mai multe surse releva cresterea
constanta a numadrului strainilor cu drept de sedere in tara (Fig. 5.2.1), ponderea cea mai mare
revenind celor documentati in scop de munca (42,5%) si pentru reintregirea familiei (37,5%).
Ambele motive sunt interdependente, care in continuare vor contribui la intensificarea
fluxurilor de imigrare din statele respective.

Persoanele documentate in Republica Moldova provin din 116 state ale lumii (Fig. 5.2.
2), preponderent din statele asiatice (Turcia, India, Azerbaidjan, Israel) si ex-URSS (Ucraina si
Federatia Rusa).
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motivul imigrarii regiunea de origine

Sursa: datele IGM/MAI

In perioada 2020-2024 numarul anual al striinilor care au obtinut drept de sedere in
tara a crescut de 2,3 ori (de la 2 875 persoane in 2020, la 6 565 - In anul 2024), iar stocul
acestora a crescut de la 21,8 mii - la 24, 4 mii persoane. Totodata, se observa reducerea treptata

63 Persoand nascutd in strdinatate - o persoana nascutd In afara tarii de resedinta obisnuita curentd, indiferent de
cetitenia persoanei. Se calculeaza potrivit "Indrumarii pentru colectarea datelor privind migratia internationali
conform articolului al Regulamentului 862/2007 si pentru colectarea datelor aditionale pe baza voluntara:
imigrare, emigrare, populatia obisnuit rezidenta si obtinerea si pierderea cetateniei”

64 Biroul National de Statistica,
https://statbank.statistica.md/PxWeb/pxweb/ro/20%20Populatia%20si%20procesele%20demografice

65 Registrul de stat al populatiei, httDs //Www asp.gov. md/ro/date deschlse/date statistice si Inspectoratul
General pentru Migratie al MAI, h
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a numarului strainilor care au obtinut permis de sedere permanenta (de la 8 417 in 2020, la
6 360 persoane in anul 2024) si ponderea mica a strdinilor care au obtinut cetatenia Republicii
Moldova (Tabelul 1) . Ponderea redusa a strainilor naturalizati 67 in Republica Moldova
semnaleaza ca strdinii aleg sa mentina un statut temporar, in detrimentul stabilirii definitive,
fapt ce denota ineficienta masurilor de integrare ai acestora, riscuri de excluziune sociala si,
drept urmare, preconditii pentru posibilele conflicte inter-culturale. Riscurile sunt amplificate
prin concentrarea strainilor in urbe (76%), in special in mun. Chisinau, unde se creeaza premise
pentru autoizolare si, desi majoritatea imigrantilor sunt de varsta apta de munca (82%)?¢8,
lipsesc date despre angajarea in campul muncii a unei parti considerabile ai strainilor (ca ex.
sotii/sotiile imigrantilor, studentii).

Alta categorie de strdini reprezinta persoanele care au obtinut azil sau protectie umanitard
in Republica Moldova. Numarul acestor persoane este relativ mic pentru a prezenta dividende
demografice (Tabelul 5.2.1). Numarul persoanele din Ucraina care au obtinut statut de protectie
temporara® in perioada anilor 2023-decembrie 2025 este mult mai mare - 86 489 persoane,
dintre care 19 840 minori,’® dar dreptul lor de sedere in Republica Moldova este temporar,
stabilit panala 1 martie 2026, daca legislativul nu va prelungi termenul de aplicabilitate a legii”1.

Relevam, ca lipsa datelor privind implicarea persoanelor care beneficiaza de o forma de
protectie internationald in activitati economice, nu permite calcularea impactului prezentei
acestora pe piata muncii din Republica Moldova, randamentul/cost-eficienta politicilor de
integrare.

Este In continuad crestere si numarul persoanelor nascute in strainatate’? - de la 329 374
persoane in anul 202073 -1a 375 270 in anul 2024 (Tabelul 5.2.1)7*. Desi de jure aceste persoane
sunt cetateni ai Republicii Moldova, de facto, acestia revin in Republica Moldova la varste
diferite, cu experienta diferita, fapt ce impune o abordare diferentiata privind politicile de re-
integrare ale acestor persoane. Date administrative releva ca, potrivit tarilor de nastere 67,2%
dintre acestia s-au nascut in Federatia Rus3, Ucraina si Italia (respectiv 32,1%, 25,3% si 9,5%).

66 Sursa: MAI/IGM Nota: Inclusiv Regiunea Transnistreana

67 Legea nr. 1024 din 03.06. 2000 "a cetateniei Republicii Moldova”,
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=114102&lang=ro

68 [GM/MAL, "Profilul migrational extins al Republicii Moldova pentru anii 2020-2024",

69 Protectia temporard este acordata in mod exceptional In cazul unui aflux masiv si spontan de persoane
stramutate care nu se pot intoarce in tara de origine.

70 Datele Inspectoratului General pentru Imigrari al MAI, https://igm.gov.md/protectia-internationala-si-
documentarea-ucrainenilor-in-republica-moldova-62/

7t In prezent Guvernul elaboreazi propuneri privind prelungirea termenului de protectie temporard pani la
01.03.2027, cu modificarea anumitor conditii privind solicitarea statutului

7272 Persoana nascuta in strainatate este persoana nascuta in afara tarii de resedinta obisnuita curentd, indiferent
de cetitenia persoanei. Se calculati in baza "Indrumarii pentru colectarea datelor privind migratia internationala
conform articolului al Regulamentului 862/2007 CE si pentru colectarea datelor aditionale pe baza voluntara:
imigrare, emigrare, populatia obisnuit rezidenta si obtinerea si pierderea cetateniei”.

73 Stoc la sfarsit de an

74 In baza datelor administrative a Agentiei Servicii Publice si Inspectoratului General pentru Migratie din cadrul
MAI - surse principale de date. Dreptsurse de date complementare pot servi datele administrative ale Ministerului
Muncii si Protectiei Sociale si MAE.
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Ponderea celor nascuti in alte tari variaza de la 4,5% pana la 0,3 % (4,5% - Germania, 3,5% -
Franta, 3,2% - Kazahstan, 3% -Regatul Unit al Marii Britanii si al Irlandei de Nord).

Tabelul 5.2.1 Categoriile de persoane cu resedinta in Republica Moldova, 2020-2024
Categoriile de persoane/anii 2020 2021 2022 2023 2024
Populatia cu resedinta obisnuita, mii 2643,7 | 26269 | 25650 | 2493,2 | 24233
persoane
Ne-nativii, mii persoane 329,4 339,5 350,5 363,4 375,3

Stocul populatiei de origine straing, 21830 | 21933 | 22705| 23698 | 24437
persoane (imigranti)

Numarul imigrantilor in anul respectiv 2875 4186 5928 7203 6 565
Numarul permiselor de sedere permanenta 8417 7818 7258 6882 6 360
din totalul imigrantilor

Numarul refugiatilor si beneficiarilor de 136 96 | 11297 4252 8274
protectie umanitara

Naturalizarea (stoc la sfarsitul anului), 1217 1336 1433 1575 1628
persoane

Sursa: BNS si IGM/MAI

Datele RPL 2024 evidentiaza faptul ca imigratia strainilor in Republica Moldova este
dominata de motive de natura umanitara si familiala, mai degraba decat de imigratia economica
sau educationala (Tabelul 5.2.2). Peste jumatate dintre cetatenii strdini aflati in tara (57,5%) se
regasesc in categoria stramutarii fortate, ceea ce reflecta impactul crizelor regionale recente si
rolul Republicii Moldova ca stat de destinatie temporara pentru persoanele aflate in situatii de
vulnerabilitate. Aceasta categorie este predominant urbana (58,9%), dar are o prezenta
semnificativa si In mediul rural (52,4%), indicand o dispersie teritoriala relativ larga a
populatiei straine stramutate.

A doua categorie ca importantd o constituie imigratia determinata de situatia familiala
(25,2%), cu o pondere mai ridicata in randul femeilor (26,2%) si in mediul rural (38,5%).
Aceasta distributie sugereaza existenta unor procese de reintregire a familiei si stabilire pe
termen mai lung, in special in comunitatile rurale, unde legaturile familiale joaca un rol central
in integrarea sociald. In contrast, imigratia in scop de munci sau interese de afaceri reprezinti
doar 5,7% din totalul cetatenilor strdini, fiind puternic masculinizata (9,3% In randul barbatilor
fata de 2,7% in randul femeilor) si concentrata in mediul urban, ceea ce indica o contributie inca
modesta a imigratiei economice la piata muncii din Republica Moldova.

Imigratia pentru studii are, de asemenea, o pondere relativ redusa (6,8%), fiind aproape
exclusiv urbana (8,5% urban fata de 0,9% rural), ceea ce reflecta localizarea institutiilor de
invatamant superior si a infrastructurii educationale. Per ansamblu, structura imigratiei
strdinilor in Republica Moldova indica un profil preponderent non-economic, dominat de
stramutare fortata si motive familiale, ceea ce implica necesitatea unor politici publice orientate
prioritar spre protectie sociald, integrare comunitara si servicii de baza, concomitent cu
dezvoltarea unor mecanisme mai active de atragere si integrare a imigratiei economice si
educationale.
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Structura cetatenilor straini aflati in Republica Moldova, analizata dupa tara de cetatenie
si motivul aflarii, evidentiaza o concentrare pronuntata a imigratiei In jurul catorva state de
origine, in special Ucraina, Rusia si India (Tabelul 5.2.3). Cetatenii ucraineni reprezinta
covarsitor cea mai numeroasa categorie (72,2% din totalul strainilor), iar prezenta lor este
determinata aproape exclusiv de stramutarea fortata: 14 494 de persoane, ceea ce confirma
caracterul preponderent umanitar al imigratiei recente in Republica Moldova. Spre deosebire
de alte grupuri, cetatenii ucraineni sunt slab reprezentati in imigratia pentru studii sau munca,
ceea ce sugereaza o sedere predominant temporard, conditionata de contextul geopolitic
regional.

In cazul cetatenilor din Rusia, imigratia are o structura mai diversificats, fiind determinata
atat de situatia familiala (1430 persoane), cat si de stramutarea fortata (288 persoane),
reflectind un amestec de migratie de protectie si migratie de stabilire. Pentru cetatenii din
Romania, motivul familial ocupa un loc central (664 persoane), ceea ce indica procese de
reintregire a familiei si mobilitate transfrontaliera de lunga durats, facilitate de proximitatea
cultural si lingvistici. In contrast, imigratia din India este dominatd aproape exclusiv de studii
(1020 persoane), confirmand rolul Republicii Moldova ca destinatie educationald pentru
studenti internationali din afara spatiului european.

Imigratia in scop de munca sau interese de afaceri are o pondere relativ redusa in total,
insa este mai vizibila in randul cetatenilor din Ucraina, Turcia, Romania si din categoria ,alte
tari”, ceea ce sugereaza existenta unor nise limitate de imigratie economica, insuficient
dezvoltate la nivel structural. Per ansamblu, analiza pe tari de cetatenie confirma faptul ca
imigratia strainilor In Republica Moldova are un profil eterogen, in care domina migratia de
protectie si cea familiala, In timp ce imigratia educationala si economica raméane concentrata in
cateva grupuri specifice si are un impact Inca modest asupra pietei muncii si dezvoltarii
economice.

Practica statelor europene evidentiaza importanta cunoasterii profilului strdinilor in
procesul de elaborare a politicilor proactive de integrare economica si socio-culturala, menite
s asigure coeziunea sociald si civicd la nivel national. in Republica Moldova, se impune
dezvoltarea unor masuri sistematice si sustenabile care sa faciliteze incluziunea economica a
strainilor, precum si integrarea lor sociala si culturala.

Aceste masuri trebuie sa vizeze nu doar garantarea drepturilor strdinilor, ci si
valorificarea potentialului acestora in beneficiul comunitatilor locale si al economiei nationale.
In acest context, devine esentiald asigurarea unei coordoniri interinstitutionale eficiente a
proceselor gestionate de diferite autoritati publice, precum si consolidarea mecanismelor de
colectare a indicatorilor relevanti pentru evaluarea motivatiei si a nivelului de integrare a
strdinilor.

Printre acesti indicatori se numara integrarea pe piata muncii, contributiile la fondurile de
asigurari sociale, gradul de integrare a copiilor strainilor in sistemul educational national si
nivelul lor de instruire comparativ cu cel al elevilor autohtoni. Totodata, este necesara
modernizarea sistemelor informationale institutionale, cresterea interoperabilitatii acestora si
dezvoltarea unor instrumente de monitorizare a parcursurilor de integrare.
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Tabelul 5.2.2 Cetateni straini dupa motivul aflarii in Republica Moldova, pe sexe si medii de resedinta, la RPL 2024

persoane, %

Persoane in % fata de total
Motivul aflarii in Total Sexe Medii de resedinta Total Sexe Medii de resedinta
Republica Moldova cetateni ] o cetateni . ..
striiniz | Masculin | Feminin | Urban Rural striiniz | Masculin | Feminin | Urban Rural
Total 26135 12 010 14 125 20331 5804 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Lucru/interes de afaceri 1496 1118 378 1323 173 5,7 9,3 2,7 6,5 3,0
Studii 1788 878 910 1737 51 6,8 7.3 6,4 8,5 0,9
Situatie familiala 6581 2 882 3699 4 345 2236 25’2 24,0 26,2 21,4 38,5
Stramutare fortati 15015 6 443 8572 11976 3039 57,5 53,6 60,7 58,9 52,4
Alte motive 628 371 257 487 141 2,4 3,1 1,8 2,4 2,4
Nedeclarat 627 318 309 463 164 2,4 2,6 2,2 2,3 2,8
Sursa: RPL, 2024
Tabelul 5.2.3 Cetateni straini dupa motivul aflarii in Republica Moldova si tara de cetatenie, la RPL 2024
Motivul aflirii in Total din care, dupa tara de cetatenie
Republi tateni
stllzlo‘l/(;a Cs(:rgiflri;l Ucraina | Rusia India | Romania | Turcia | Israel | Azerbaijan | Italia SUA Alte tari3
Total 26135 | 18877 2 040 1055 945 402 314 197 | 195 195 1915
Lucru/interes de 1496 114 24 36
afaceri 500 121 9 171 9 55 457
Studii 1788 191 46 1020 45 28 244 8 6 15 185
Situatie familiala 6581 2980 | 1430 14 664 170 47 94 | 138 92 952
Stramutare
fortatd 15015 | 14494 288 1 13 12 6 34 - 7 160
Alte motive 628 351 61 5 59 7 4 2 15 36 88
Nedeclarat 627 361 94 6 50 14 4 4 12 9 73

Sursa: RPL, 2024

79




5.3.Migratia interna, mobilitatea rezidentiala si navetismul

Mobilitatea spatiala a populatiei constituie unul dintre principalii factori care modeleaza
si, In acelasi timp, accentueaza disparitatile rural-urban. RPL 2024 permite o analiza integrata
a doua dimensiuni esentiale: 1) migratia interna si mobilitatea rezidentiala (schimbarea
resedintei obisnuite intre localitati/raioane); 2) navetismul, surprins prin localizarea geografica
a locului de munca fata de localitatea de resedinta.

Datele RPL 2024 privind durata resedintei obisnuite arata ca populatia Republicii Moldova
este relativ stabila la nivel de locuinta, dar a traversat de-a lungul vietii episoade semnificative
de mobilitate interna. La data recensamantului, 30,8% dintre persoane locuiau in aceeasi
locuinta de la nastere, 62,4% locuiau de cel putin 12 luni, dar nu erau nascute in acea locuinta,
iar 6,8% trdiau in locuinta actuala de mai putin de 12 luni. Astfel, sugereaza ca peste doua treimi
dintre rezidenti au schimbat cel putin o data locuinta (si adesea localitatea) pe parcursul vietii.

Diferentele rural-urban sunt marcante. In mediul rural, 39,0% dintre locuitori triiesc in
aceeasi locuinta de la nastere, iar 54,8% au o durata a resedintei de peste 12 luni in locuinta
actuald. In mediul urban, proportia celor stabili ,de la nastere” este mult mai redusa (21,4%), in
timp ce 71,1% locuiesc in locuinta actuala de cel putin 12 luni, dar nu de la nastere. Aceasta
structura confirma o dinamica tipica procesului de urbanizare: satele pastreaza un nucleu mai
mare de populatie ,autohtona”, iar orasele cresc mai ales prin aport migrator, inclusiv prin
migratia rural-urban. La nivel de teritoriu administrativ, 9,7% din populatia tarii (233,3 mii
persoane) isi schimbase resedinta obisnuita intre raioane/municipii inainte de recensamant
(Tabelul 5.3.1).

Tabelul 5.3.1 Mobilitatea internd a populatiei pe regiuni de dezvoltare

Resedinta anterioara | Si-au schimbat resedinta la nivel | Si-au schimbat resedinta la nivel
- regiuni de de raion/municipiu de raion/municipiu
dezvoltare si 2024 2014
raioane/municipii persoane % persoane %
Total tara 233299 100 50683 100
Mun. Chisinau 33372 14,3 6617 13,1
Nord 72 424 31,0 15 266 30,1
Centru 80813 34,6 17 934 35,4
Sud 32476 13,9 8548 16,9
UTA Gagauzia 4693 2,0 1215 2,4
UTA din stanga 9521 4,1 1103 2,2
Nistrului

Sursa: RPL 2024 si RPL 2014. Pentru RPL 2014 datele privind mobilitatea populatiei sunt prezentate pentru
ultimii 2 ani tnainte de momentul de referintd https://statistica.gov.md/ro/rpl2014-migratia-populatiei-
in-cadrul-tarii-si-din-alte-tari-34 2901.html

La nivelul regiunilor de dezvoltare, datele RPL 2024 confirma o mobilitate interna
puternic orientata spre polii urbani si, in special, spre municipiul Chisinau si Regiunea Centru.
Raportata la structura pe regiuni, Regiunea Nord si Regiunea Sud apar in principal ca zone de
origine ale migratiei interne, cu ponderi relativ mai reduse ale persoanelor care se stabilesc
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acolo decat ale celor care pleaca spre alte regiuni. UTA Gagauzia se distinge printr-un volum mai
mic de mobilitate, dar cu un caracter preponderent intra-regional, ceea ce sugereaza o circulatie
mai degraba de proximitate (schimbarea localitatii in interiorul aceleiasi regiuni), decat relocari
la distanta. In schimb, Chisiniul concentreazi o parte disproportionati a celor care isi schimba
resedinta (14,3%), confirmand rolul sdu de principal centru de atractie pentru populatia activa,
pentru tineri si pentru persoanele cu nivel mai inalt de instruire.

Compararea RPL 2024 cu RPL 2014 indica o intensificare a polarizarii spatiale a mobilitatii
interne. Ponderea persoanelor care migreaza spre Chisindu si, Intr-o masura mai mica, spre
Regiunea Centru este in crestere, in timp ce contributia relativa a regiunilor Nord si Sud in
structura destinatiilor migratiei interne tinde sa se diminueze. Chiar daca unele regiuni
pastreaza un anumit echilibru intre fluxurile de intrare si iesire, tabloul general sugereaza
consolidarea unui model ,centru-periferie”: Chisinaul si cateva centre urbane regionale
acumuleaza populatie, iar zonele periferice pierd resurse umane, in special din grupele de varsta
economic activa. Aceasta dinamica amplifica disparitatile teritoriale deja existente si indica, din
perspectiva de politici publice, nevoia de masuri tintite pentru stimularea oportunitatilor
economice si de servicii In regiunile Nord, Sud si UTA Gagauzia, astfel incat mobilitatea interna
sa nu se traduca exclusiv prin depopulare periferica.

Cele mai mari ponderi ale persoanelor venite din alte raioane/municipii se Inregistreaza
in mun. Balti si raioanele Anenii Noi si laloveni (peste 15% din populatia acestora), in timp ce
raioane precum Briceni, Cantemir, Stefan Voda si UTA Gagauzia au ponderi sub 6%. Distributia
data confirma existenta unor poli regionali de atractie, in special In jurul municipiilor si
centrelor raionale mai dinamice, in timp ce numeroase raioane rurale periferice raman zone de
emigrare interna neta.

Schimbarile locului de trai Inregistrate la RPL 2024 evidentiaza un pattern migratoriu
clasterizat, unde majoritatea miscarilor migratorii interne au loc intre localitatile si raioanele
din imediata apropiere, preponderent regionalizate in cadrul raioanelor de Nord, Centru si Sud
(Fig. 5.3.1). Migratia rural - urban domina fluxurile interne. Majoritatea celulelor intens
colorate se afla in coloanele Chisinau si Balti, confirmand urbanizarea continua si depopularea
treptata a zonelor rurale.

Municipiile Chisinau si Balti sunt principalii poli de atractie pentru migrantii interni,
avand o influenta regionala si atragdnd in mai mare masura populatia din raioanele din
vecinatate. Astfel, principalele raioane de origine ale migrantilor interni stabiliti in municipiul
Chisinau sunt Anenii Noi, Balti, Calarasi, Criuleni, Hincesti, Ialoveni, Straseni, precum si din
unitatile administrativ-teritoriale din stanga Nistrului.

Catre municipiul Balti sunt, in mare parte, orientati migrantii originari din raioanele
Drochia, Falesti, Glodeni, Riscani si Singerei. RPL 2024 a evidentiat procesul de suburbanizare
din municipiul Chisindu, cand locuitorii orasului Chisinau isi schimba resedinta in alte localitati
din cadrul municipiului, fie in raioanele din apropiere (Anenii Noi, Criuleni, laloveni, Orhei si
Straseni).
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Exista cateva celule mai inchise in randurile ,Chisinau” si coloanele din raioanele
invecinate (ex. laloveni, Straseni), ceea ce sugereaza un fenomen de migratie inversa sau
periurbanizare, cand locuitorii capitalei se stabilesc in suburbii, pastrand adesea legaturi
economice cu Chisindul. Totusi, comparativ cu fluxurile rural — urban, aceste miscari sunt mai
slabe. Fluxurile inter-raionale rurale (de la o localitate rurala la alta) sunt in general slabe, cu
exceptia unor migratii intre raioane invecinate, de intensitate modesta. Migratia intre raioane
rurale si UTA Gagauzia sau regiunea din stanga Nistrului este redusg, indicand bariere culturale,
economice sau administrative.

Profilul migrantilor interni este dominat de tinerii si adultii tineri, care sunt cei mai
predispusi sa isi mute resedinta in cautare de oportunitati in domeniul educatiei si locuri de
munca mai bine platite. Legat de aceasta, in cadrul populatiei ocupate, cea mai mare pondere a
celor care lucreaza in alt raion/municipiu decat cel de resedinta se Inregistreaza la grupa de
varsta 15-24 ani (16,9%), ceea ce indica o mobilitate spatiala ridicata in randul tinerilor aflati
la Inceput de cariera.

Migratia interna din Republica Moldova nu functioneaza ca un mecanism de echilibrare
teritoriald, ci ca un proces de redistribuire selectiva a capitalului uman, care consolideaza
avantajele centrelor urbane si accentueaza declinul zonelor periferice. Caracterul predominant
rural-urban si concentrarea fluxurilor catre cativa poli indica faptul ca mobilitatea interna este
determinata in principal de diferentele structurale in accesul la locuri de munca, educatie si
servicii, nu de preferinte rezidentiale autonome. In acest context, migratia interni devine un
factor care amplifica depopularea rurala si imbatranirea teritoriald, contribuind la aparitia unor
cercuri vicioase de subdezvoltare in raioanele cu pierderi nete persistente de populatie.

Migratia interna este conectata cu migratia internationala. Rezultatele RPL 2024 arata ca
106,7 mii persoane (4,4% din populatie) erau nascute in alte tari, majoritatea fiind femei (61%)
si persoane de varsta activa (48,9% din grupa de varsta de 15-64 ani). Totodata, populatia cu
cetdtenie exclusiv straina sau fara cetatenie aveau o pondere de 22,6%, din totalul persoanelor
nascute in alte tari. Acesti imigranti - In buna parte refugiati din Ucraina (57,5% din straini sunt
stramutati fortat), studenti sau lucratori calificati - se concentreaza in mare parte in orase,
contribuind marginal la reinnoirea demografica urbana, dar aproape deloc la cea rurala.

Emigrarea externa a populatiei cu resedinta obisnuita in Republica Moldova raméane un
proces masiv, afectand atat mediul rural, cat si mediul urban, dar cu un impact relativ mai
puternic asupra satelor. Studiile bazate pe datele privind traversarea frontierei de stat si pe
profilul migrational extins’> aratd ca ponderea persoanelor cu experientd de munca peste
hotare este mai mare in mediul rural, ceea ce amplifica fenomenul de depopulare si imbatranire
a satelor, dar aduce si un volum important de remitente folosit pentru consum, accesarea
serviciilor de sanatate, investitii mici si Imbunatatirea conditiilor de trai, inclusiv prin
modernizarea locuintelor.

75 Profilul Migrational Extins al Republicii Moldova 2017-2021. Raport analitic.Ministerul Afacerilor Interne al
Republicii Moldova. Biroul Migratie si Azil. Chisinau, 2022. https://igm.gov.md/wp-
content/uploads/2024/04/PME RM 2017-2021.pdf
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5.4.Navetismul intre localitati si integrarea pietelor locale ale muncii

RPL 2024 ofera pentru prima data, la scara nationald, o imagine detaliata a navetismululi,
prin indicatorul ,localizarea geografica a locului de munca” pentru populatia ocupata.

Din totalul populatiei ocupate de 15 ani si peste (782,6 mii persoane), 69,8% lucrau in
localitatea de resedinta obisnuit3, iar 30,2% aveau locul de munca in alta localitate, alt raion sau
in alta tara. Structura detaliatd este urmatoarea: 13,2% lucrau in localitati proxime din acelasi
raion/municipiu (navetism intra-raional); 10,5% lucrau in alt raion/municipiu (navetism inter-
raional); 5,8% lucrau in alta tara, dar erau inregistrati cu resedinta obisnuita in Republica
Moldova; 0,7% nu aveau un loc de munca fix (lucru mobil/itinerant).

Diferentele rural-urban sunt foarte pronuntate si confirma rolul navetismului ca
mecanism de ,conectare” a satelor la economia urbani. In mediul urban, 88,7% dintre
persoanele ocupate au locul de munca in aceeasi localitate cu resedinta si numai 45,6% in
mediul rural. In schimb, in mediul rural: 23,7% dintre ocupati lucreaza in alta localitate din
acelasi raion/municipiu; 19,6% lucreaza in alt raion/municipiu; ponderea celor care lucreaza
in alta tara este, de asemenea, mai ridicata decat in mediul urban.

Aceste date confirma ca navetismul rural-urban si rural-rural este un fenomen de masa:
aproape jumatate dintre persoanele ocupate din sate se deplaseaza zilnic sau periodic in alte
localititi pentru a munci. In special zonele periurbane ale municipiului Chisinidu (raioanele
laloveni, Criuleni, Straseni, Anenii Noi) si ale municipiului Balti functioneaza de facto ca zone
metropolitane, In care satele-satelit devin localitati ,dormitor”, cu o parte importanta a
populatiei active angajata in orase.

Structura pe varste a navetistilor sugereaza ca tinerii sunt cei mai mobili: la grupa 15-24
ani, ponderea celor care lucreaza In alt raion/municipiu atinge 16,9%; tot tinerii (15-24 ani) si
adultii tineri (25-34 ani) au cele mai mari ponderi printre cei care lucreaza in alta tara (8,6% si
8,8%).

La nivel de regiuni de dezvoltare, 85,4% din populatia ocupata lucreaza in aceeasi regiune
in care locuieste, ceea ce indica o mobilitate interna preponderent intra-regionald, cu fluxuri
puternice catre mun. Chisindu, care ramane principalul centru de atractie a fortei de munca.
Regiunile Centru si Sud inregistreaza cele mai mari fluxuri de navetisti catre alte regiuni, In
special catre capitala; in acelasi timp, populatia ocupata din aceste regiuni are ponderi mai mari
ale celor care lucreaza in alta tara (pana la aproximativ 8-10%).

In ceea ce priveste navetismul, Republica Moldova se pozitioneazi intr-o zoni
intermediari fatd de alte state din regiune. in Moldova, circa 30,2% dintre persoanele ocupate
lucreaza in alta localitate, alt raion sau in alta tara, restul avand locul de munca in localitatea de
resedinta. In Polonia, datele pentru 2021 arati cd aproximativ 5,18 milioane de angajati - 37,7%
din total - fac naveta pentru a ajunge la locul de munca, ceea ce indica o intensitate chiar mai
ridicata a navetismului decat in Republica Moldova. Analizele OECD privind legaturile urban-
rural in Polonia arata ca aproximativ doua treimi (65%) din fluxurile de navetism sunt orientate
catre ariile urbane functionale; orasele primesc 46% din fluxurile de naveta, dar genereaza doar
19% dintre acestea, In timp ce zonele rurale primesc doar 20% din fluxuri. Modelul in care
marile orase si zonele periurbane absorb majoritatea fluxurilor de naveta este similar cu situatia
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observata in jurul municipiilor Chisinau si Balti, unde satele din proximitate functioneaza tot
mai mult ca localitati-dormitor, iar campul economic real se extinde dincolo de limitele
administrative.

In Romania, rezultatele recensiamantului 2021 si analizele asupra zonelor periurbane
aratd o dinamica apropiata: comunele situate in jurul marilor municipii (de exemplu
periurbanul municipiului Suceava) concentreaza tot mai multe locuri de munc3, investitii si
dezvoltari rezidentiale, iar veniturile bugetelor locale cresc sub influenta extinderii functiilor
urbane si a fluxurilor de navetism. Pentru aceste comune, populatia este oficial ,rurala”, dar o
proportie considerabila a fortei de munca lucreaza in oras, exact cum s-a conturat si in jurul
Chisinaului si Baltului. In acelasi timp, comunele rurale mai indepartate de centrele urbane mari,
atat in Romania, cat si In Moldova sau In statele baltice, raman preponderent zone de origine
pentru migratie si navetism, cu risc ridicat de declin demografic si de subfinantare a
infrastructurii locale.

Din punct de vedere social, navetismul are un caracter ambivalent: pe de o parte, permite
gospodariilor rurale sa obtinad ,venituri urbane” fara a se muta definitiv, mentinand astfel un
anumit nivel de vitalitate demografica in sate; pe de alta parte, presupune costuri de timp si
bani, oboseald, dificultati In accesarea serviciilor locale si implicare comunitara redus3,
deoarece persoanele ocupate sunt plecate o mare parte a zilei din localitatea de resedinta.

Concluzii la compartimentul 5

Ansamblul proceselor de mobilitate spatiald a populatiei — migratia internd, navetismul
si migratia internationala - exercita un impact semnificativ asupra structurii teritoriale si
demografice a Republicii Moldova. Aceste procese contribuie, in primul rand, la intensificarea
urbanizarii, orasele mari, in special Chisinau si Balti, inregistrand cresteri demografice
preponderent ca urmare a aportului migrator, in timp ce numeroase comune si sate mici pierd
populatie activd. In al doilea rand, se accentueazi procesul de imbatranire demografici in
mediul rural, deoarece mobilitatea interna si navetismul sunt caracteristice in special tinerilor
si adultilor tineri, ceea ce conduce la o structura de varsta dezechilibrata, dominata de populatia
varstnicd. In acelasi timp, localititile situate in proximitatea marilor centre urbane se
transforma treptat In suburbii, inregistrand cresteri de populatie, dezvoltari imobiliare si
investitii in infrastructurd, devenind astfel ,localitati dormitor” pentru navetisti. Pe de alta
parte, raioanele si satele situate la distanta de centrele urbane majore sunt marcate de o
polarizare teritoriala accentuatd, nebeneficiind de fluxuri atractive de migratie interna sau
navetism, ceea ce genereaza declin demografic, riscul inchiderii institutiilor educationale si
degradarea infrastructurii locale.

Evolutia viitoare a proceselor de emigrare va depinde in mod esential de capacitatea
autoritatilor publice de a adopta politici proactive si coerente, de calitatea reformelor
economice implementate, de dezvoltarea programelor regionale si de cresterea atractivitatii
investitionale a Republicii Moldova. Un rol determinant il va avea, totodatd, crearea unor
conditii economice si sociale competitive la nivel regional, menite sa limiteze emigrarea
continua a populatiei apte de munca, in special a tinerilor si a familiilor cu copii.
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In acest context, elaborarea politicilor publice necesiti o reconsiderare a viziunii asupra
calitatii resurselor umane disponibile la nivel national, prin sporirea relevantei Invatamantului
superior si a celui profesional-tehnic in raport cu cerintele pietei muncii. Aceasta abordare
trebuie completata de intensificarea activitatilor de transfer de cunostinte, competente si
expertiza din partea diasporei catre sectoarele-cheie ale economiei nationale, precum si de
integrarea acestora In dezvoltarea unor platforme tehnologice, inovationale, educationale,
medicale si din alte domenii strategice. Astfel de masuri, inclusiv prin stimularea exportului de
servicii In domenii precum educatia, sanatatea, transferul tehnologic sau serviciile financiare,
pot contribui la cresterea calitatii capitalului uman, la consolidarea capacitatii inovatoare si,
implicit, la sporirea competitivitatii economice a Republicii Moldova in plan regional.

Mobilitatea internda si navetismul din Republica Moldova se aliniaza tendintelor
structurale observate in statele Uniunii Europene, insa efectele acestora sunt amplificate de
dimensiunile reduse ale tarii, de amploarea emigratiei externe si de rolul semnificativ al
remitentelor in sustinerea gospodariilor rurale. In acest sens, politicile publice eficiente trebuie
sa combine investitiile In infrastructura de transport public si conectivitatea zonelor periurbane
si rurale, dezvoltarea unor poli economici si industriali mai aproape de mediul rural pentru a
reduce presiunea migratiei unidirectionale catre capitala sau peste hotare, precum si
implementarea unor programe dedicate de revitalizare a localititilor rurale periferice. In lipsa
unor astfel de interventii, mobilitatea continua risca sa consolideze un model de dezvoltare de
tip ,centru-periferie”, in care cateva centre urbane devin tot mai puternice, iar un numar
semnificativ de sate intra Intr-un cerc vicios de depopulare, imbatranire si degradare
infrastructurala.

Din perspectiva gestionarii migratiei interne, se impune o planificare integrata urban-
rural, care sa tina cont de zonele metropolitane si de coridoarele de navetism, in special n jurul
municipiilor Chisinau si Balti. Investitiile in infrastructura de transport public si in drumurile
locale sunt esentiale pentru reducerea costurilor si a timpului de naveta, precum si pentru
mentinerea atractivitatii vietii rurale. In paralel, politicile de creare a locurilor de munci in
proximitatea localitatilor rurale, sustinerea telemuncii prin extinderea internetului de mare
viteza si programele de revitalizare rurala pot transforma o parte a mobilitatii existente intr-o
mobilitate circulara si pendulara, evitand emigrarea definitiva.
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6. CAPITALUL UMAN

6.1. Educatia: acces, participare, performante, inegalitati

Educatia reprezinta un determinant esential al capitalului uman, influentdnd in mod
direct participarea pe piata muncii, nivelul veniturilor, mobilitatea sociala si capacitatea de
adaptare la schimbarile economice si tehnologice. Analiza structurii educationale a populatiei
ofera o perspectiva relevanta asupra inegalitatilor intergenerationale, a transformarilor
sistemului educational si a modului in care diferite cohorte au beneficiat de oportunitati
educationale distincte, In functie de contextul istoric, economic si institutional.

In Republica Moldova, profilul educational al populatiei reflecti tranzitiile profunde din
ultimele decenii — de la modelul sovietic, centrat pe educatia profesionala tehnica, la
extinderea invatamantului universitar si diversificarea traseelor educationale dupa 1990.
Analiza pe grupe de varsta permite evidentierea diferentelor de acces, participare si nivel de
instruire Intre generatii, precum si a implicatiilor acestora asupra pietei muncii, productivitatii
si coeziunii sociale. Datele recensamantului populatiei si locuintelor (RPL 2024) constituie baza
empirica pentru evaluarea acestor tendinte si pentru identificarea zonelor in care politicile
educationale necesita ajustari pentru reducerea inegalitatilor si valorificarea potentialului
uman (Fig. 6.1.1).

In randul tinerilor (20-34 ani) predomini nivelurile superioare de educatie. Grupul de
20-24 ani are cea mai mare pondere de persoane cu studii profesionale tehnice secundare
(41,8%) si liceale (25%), dar si o proportie semnificativa de postsecundar (18,3%). Studiile
superioare sunt mai reduse la aceasta varsta (9,5%), fapt explicabil prin faptul ca multi sunt
inca in proces de formare. La 25-29 ani si 30-34 ani se observa o crestere clard a ponderii celor
cu studii superioare (36,3% si respectiv 34,7%), ceea ce indica tendinta noilor generatii de a
opta pentru universitate, in detrimentul scolii profesionale traditionale.

In grupele de varsti 35-49 ani, nivelul superior de educatie rimane ridicat (peste 30%),
dar in paralel se remarca ponderi consistente ale educatiei profesionale tehnice secundare si
postsecundare (Intre 26% si 28%). Aceasta este generatia care a beneficiat atat de invatamantul
universitar extins dupa 1990, cat si de traditia puternica a scolii profesionale mostenite din
perioada sovietica.

La persoanele de 50-64 ani predomina educatia profesionala tehnica secundara si
postsecundara (aproximativ 45-50% cumulat), iar nivelul superior de educatie scade la 15-
20%. In acelasi timp, creste ponderea celor cu educatie gimnazial3, mai ales la grupa 60-64 ani
(17,3%). Aceasta reflecta profilul educational al cohortelor care au intrat pe piata muncii in
perioada sovietica, cand pregatirea profesionala tehnica era dominanta.

In grupele varstnice (65+), nivelul educational este mult mai scizut. La 70-74 ani si mai
ales la 80+, cea mai mare parte are educatie gimnaziala sau primara (33-35%), iar ponderea
absolventilor de studii superioare ramane sub 20%. Aceste generatii au beneficiat mult mai
putin de acces la educatie 1nalta, ceea ce confirma diferentele intergenerationale foarte
accentuate.
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Fig. 6.1.1 Nivelul de educatie al populatiei pe grupe de varsta, 2024
Sursa: RPL, 2024

Comparativ cu UE, nivelul de educatie al tinerilor din Republica Moldova ramane
modest. In timp ce, la nivelul UE, aproximativ 40-45% din populatia cu varste intre 25 si 34 de
ani detine studii superioare, in Republica Moldova aceasta pondere este semnificativ mai
redus3, situandu-se in jur de 25-30% la nivel national, cu valori mai ridicate in mediul urban si
mult sub acest prag In mediul rural. Aceasta diferentd indica un decalaj structural in formarea
capitalului uman inalt calificat, esential pentru competitivitatea economica intr-un context
dominat de inovare, digitalizare si tranzitie tehnologica.

Structura educationala a populatiei din mediul urban evidentiaza o concentrare ridicata
a nivelurilor superioare de educatie, in special in randul cohortelor tinere si de varsti activa. In
grupa de varsta 30-39 ani, peste jumatate din populatie are studii superioare (50,7%), iar la
grupa 40-49 ani aceasta pondere atinge 44,3%, indicand un nivel Tnalt de acumulare a
capitalului uman calificat in zonele urbane (Fig.6.1.2).

La tinerii de 20-29 ani, structura educationala este mai diversificata: educatia
profesionala tehnica secundara are o pondere semnificativa (35,3%), iar studiile superioare
reprezinta 27,9%. Aceasta distributie sugereaza atat continuarea studiilor universitare, cat si o
orientare pragmatica spre calificari profesionale cu insertie rapida pe piata muncii.

In grupele de varstd 50-59 ani si 60-69 ani, educatia superioard rimane relevanti
(30,9% si respectiv 25,4%), concomitent cu ponderi importante ale educatiei profesionale
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tehnice secundare si postsecundare. Chiar si in randul populatiei de 80 de ani si peste, aproape
o treime (27,2%) detine studii superioare, reflectand avantajele istorice ale mediului urban in
accesul la educatie.
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Fig. 6.1.2 Nivelul de educatie al populatiei din mediul urban pe grupe de varsta, 2024
Sursa: RPL, 2024

in mediul rural, structura educationala este semnificativ diferitd, fiind dominata de
nivelurile medii si inferioare de educatie. In randul tinerilor de 20-29 ani, cea mai mare pondere
o are educatia profesionald tehnica secundara (37,2%), urmata de educatia gimnaziala (30,9%).
Studiile superioare reprezinta doar 11,2%, de peste doua ori mai putin decat in mediul urban
pentru aceeasi grupa de varsta (Fig. 6.1.3.).

Diferentele devin si mai pronuntate la grupele 30-39 ani si 40-49 ani. Desi educatia
profesionala tehnica secundara ramane dominanta (24,0% si 22,6%), ponderea studiilor
superioare este relativ modesta (18,2% si respectiv 11,9%), ceea ce indica un acces limitat la
educatia tertiara pentru populatia rurala aflata in varsta activa maxima.

In randul populatiei de 50-69 ani, educatia profesionald tehnici secundarid devine
nivelul predominant (32,5% la 50-59 ani si 28,4% la 60-69 ani), iar studiile superioare scad
sub 10%. Pentru grupele varstnice (70 de ani si peste), structura educationald este dominata de
educatia gimnaziald si primard, care cumuleaza peste 40%, in timp ce educatia superioara
devine marginala (6,7% la 80+).

Aceasta distributie reflecta mostenirea istorica a unui acces educational limitat in mediul
rural, precum si persistenta unor constrangeri structurale care afecteaza finalizarea si
continuarea studiilor. Totodata, ponderea relativ mare a educatiei profesionale tehnice
secundare, in special in mediul rural, poate reprezenta un avantaj doar in masura in care aceste
calificdri sunt adaptate noilor cerinte tehnologice. In absenta modernizirii continutului
educational si a extinderii oportunitatilor de invatare pe tot parcursul vietii, acest segment al
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fortei de munca risca sa devina vulnerabil la procesele de automatizare si restructurare
economica.

Rural
80+ 28,0 42,6 6,7 77 83 67
70-79 3,8 34,3 16,6 18,6 16,3 10,2
60-69 20,1 23,1 28,4 18,4 8,4
50-59 20,5 19,8 32,5 17,2 8,8
40-49 40,2 14,6 22,6 88 119
30-39 37,6 10,1 24,0 8,0 18,2
20-29 30,9 4,7 Bi 15,1 11,2
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Primar Gimnazial

Liceal Profesional tehnic secundar

Profesional tehnic postsecundar Superior

Fig. 6.1.3 Nivelul de educatie al populatiei din mediul rural pe grupe de varsta, 2024
Sursa: RPL, 2024

Analiza comparativa a nivelului de educatie pe sexe evidentiaza diferente structurale
clare Intre barbati si femei, care se manifesta distinct pe cohorte de varsta si au implicatii directe
asupra participarii si pozitionirii pe piata muncii. In randul barbatilor tineri (20-29 ani),
structura educationala este dominata de educatia profesionala tehnica secundara (39,2%), in
timp ce ponderea studiilor superioare este relativ redusa (15,6%). Acest profil indica o
orientare mai accentuata a barbatilor catre calificari profesionale cu insertie rapida pe piata
muncii, dar care sunt, in general, mai expuse riscurilor asociate automatizarii si transformarii
tehnologice (Fig. 6.1.4).

La grupele 30-39 ani si 40-49 ani, ponderea studiilor superioare creste (29,0% si
23,3%), Insa rdmane inferioars celei inregistrate in randul femeilor de aceeasi varsta. In paralel,
educatia profesionala tehnica secundara continua sa detina un rol important, reflectand
persistenta unui model ocupational orientat spre sectoare traditionale sau tehnice.

In grupele de varstid mai inaintate (50-69 ani), predominanta educatiei profesionale
tehnice secundare (peste 34% la 50-59 ani si 60-69 ani) indica mostenirea sistemului
educational sovietic, in care formarea profesionala tehnica era principalul canal de integrare pe
piata muncii pentru barbati. Chiar si In randul populatiei de 80 de ani si peste, ponderea
studiilor superioare (18,7%) ramane relativ semnificativa, reflectand accesul selectiv al
barbatilor urbani la educatie in perioadele anterioare.
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Fig. 6.1.4 Nivelul de educatie al barbailor, pe grupe de varsta, 2024
Sursa: RPL, 2024

Structura educationald a femeilor evidentiaza un avantaj sistematic in ceea ce priveste
nivelul de educatie superioard, in special In randul cohortelor tinere si de varsta active (Fig.
6.1.5). La grupa 20-29 ani, aproape un sfert dintre femei (24,0%) detin studii superioare,
comparativ cu 15,6% in randul barbatilor. Diferenta se accentueaza la 30-39 ani, unde 41,6%
dintre femei au studii superioare, fata de 29,0% dintre barbati, indicand o participare mult mai
ridicata a femeilor la educatia universitara.

La grupele 40-49 ani si 50-59 ani, ponderea studiilor superioare ramane ridicata in
randul femeilor (31,5% si 20,5%), depasind constant nivelul inregistrat la barbati. Acest profil
reflecta o tranzitie structurald in rolul educational al femeilor, care au valorificat mai intens
extinderea invatdamantului universitar in perioada post-sovietica.

In grupele de varstad thaintats, diferentele de gen se estompeazd, insi femeile prezinti
ponderi mai ridicate ale educatiei gimnaziale si primare, reflectand atat conditiile istorice de
acces limitat la educatie, cat si speranta de viata mai mare, care conduce la o reprezentare mai
accentuatd a cohortelor foarte varstnice.

Reiesind din cele mentionate, constatam existenta unui paradox educational de gen:
femeile sunt mai bine educate decat barbatii, in special la nivel tertiar, insa acest avantaj nu se
reflecta proportional in pozitionarea lor pe piata muncii, in nivelul veniturilor’¢ sau in accesul
la ocupatii Tnalt tehnologizate si de decizie.

In contextul digitalizarii si tehnologizirii, structura educationald actuald sugereazi
riscuri asimetrice: barbatii, mai concentrati In educatia profesionald tehnica secundara si in
ocupatii manuale sau semi-calificate, sunt mai vulnerabili la automatizare, in timp ce femeile,

76 Gagauz, 0., & Prohnitski, V. (2022). Gender profile of income and consumption: evidence from the National
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desi mai bine educate, pot intampina bariere structurale in accesul la sectoare STEM si la pozitii
manageriale.
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Fig. 6.1.5 Nivelul de educatie al femeilor, pe grupe de varsta, 2024
Sursa: RPL, 2024

Studiile recente demonstreaza ca invesitiile in educatie, in Republica Moldova, nu sMai
mult decat simpla alocare de resurse financiare, eficienta investitiilor in educatie depinde de
calitatea institutiilor, de modul in care sistemul educational raspunde cerintelor economice si
de structura pietei muncii. Analiza comparativa intre statele din Europa de Vest si cele din
Europa de Est arata c3, in ultimele doua decenii, desi investitiile publice in educatie au avut un
impact pozitiv asupra productivitatii si cresterii economice in tarile occidentale, in multe state
din Europa de Est relatia nu este la fel de robusta si poate fi chiar inversa, din cauza eficientei
institutionale scazute, a nepotrivirii competentelor absolventilor cu cerintele economice si a
migratiei fortei de munca calificate. Aceasta observatie subliniaza faptul ca simpla crestere a
cheltuielilor in educatie nu garanteaza automat rezultate socio-economice pozitive daca nu este
insotita de reforme structurale si adaptari care sa asigure relevanta educatiei pentru economia
reala si pentru nevoile demografice ale tarii’”.

Mai mult de atat, se asteapta o reconfigurare structurala a cererii de forta de munca,
determinata de accelerarea transformarii tehnologice si de impactul celei de-a Patra Revolutii
Industriale, cu implicatii directe asupra sistemelor de educatie, formare si recalificare. Se
anticipeaza o crestere semnificativa a cererii pentru ocupatii Inalt calificate si intensive in
tehnologie, precum specialisti in inteligenta artificiala si machine learning, analiza datelor,

77 Gagauz, 0., & Samohvalov, A. (2024). The paradox of educational investments: a comparative analysis of
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securitatea informatiei, fintech, robotica, transformare digitala si sustenabilitate, indicand o
orientare tot mai pronuntata a economiilor catre activitati bazate pe cunoastere si valoare
addugati ridicatd. In paralel, cererea pentru ocupatii administrative, repetitive sau cu grad
ridicat de standardizare - inclusiv functii de suport administrativ, contabilitate de rutinag,
vanzari traditionale si servicii de tip call-center - este prognozata sa scada, ca urmare a
automatizarii si digitalizarii proceselor de munca’8. Aceastd evolutie contureaza o polarizare a
pietei muncii, in care avantajele se concentreaza asupra persoanelor cu competente digitale
avansate si capacitate ridicatd de adaptare. In acest context, rolul educatiei devine central, nu
doar prin formarea initiald, ci mai ales prin dezvoltarea competentelor transversale, digitale si
analitice, precum si prin extinderea oportunitatilor de invatare pe tot parcursul vietii.
Capacitatea sistemului educational si de formare profesionala de a raspunde acestor schimbari
va influenta decisiv gradul de adaptare a populatiei active la noile cerinte ale pietei muncii si va
determina daca transformarea tehnologica se va traduce intr-un avantaj competitiv sau intr-un
factor suplimentar de vulnerabilitate sociala.

6.2. Forta de munca: rata de participare, ocuparea si somajul

Dinamica fortei de munca reflecta nu doar conjunctura economica de moment, ci si
caracteristicile structurale ale populatiei, nivelul mobilitatii sociale, precum si eficacitatea
politicilor publice in domeniul ocuparii. In cazul Republicii Moldova, analiza parametrilor fortei
de munca pentru anul 2024, cu accent pe populatia in varsta de 15-64 de ani, evidentiaza o
situatie complexa, caracterizata printr-un nivel relativ moderat al participarii pe piata muncii si
printr-o reducere a ocuparii, pe fondul migratiei externe persistente si al proceselor de
restructurare economici. In pofida acestor evolutii, rata oficiald a somajului se mentine la un
nivel relativ scazut, fapt ce poate masca existenta unor fenomene structurale mai profunde,
precum retragerea descurajata din piata muncii, somajul latent si emigrarea fortei de munca in
cdutarea unor oportunitati economice mai favorabile.

RPL 2024 ofera o imagine exhaustiva la nivel populational, constituind o baza analitica
solida pentru corelarea indicatorilor de participare, ocupare si somaj cu structura demografica.
In interpretarea rezultatelor este esentiali o precizare metodologici: RPL 2024 are ca moment
de referinta data de 8 aprilie 2024, iar informatiile privind statutul economic al persoanelor
(ocupare, somaj, inactivitate) sunt colectate pentru o perioada de referinta apropiata
momentului interviului, respectiv, in practica, pentru saptamana anterioara recenzarii. in
consecintd, indicatorii obtinuti reflecta statutul economic intr-un interval scurt si uniform
definit la nivel individual, fiind comparabili intre persoane, dar neavand caracterul unor medii
anuale.

Pentru populatia cu varsta cuprinsa intre 15 si 64 de ani, considerata populatie in varsta
activa din punct de vedere economic, RPL 2024 indica un efectiv total de 1 511,1 mii personae
(Tabelul 6.2.1). Dintre acestea, 820,6 mii persoane fac parte din forta de munca, fiind fie ocupate,

78 Provocari vechi si noi in piata muncii din Republica Moldova, 2024.
https://www.amcham.md/?go=page&p=148
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fie in somaj, conform definitiilor operationale utilizate in cercetarea statistica, in timp ce 690,5
mii persoane se situeaza In afara fortei de munc3, fiind clasificate ca inactive din punct de vedere
economic.

Tabelul 6.2.1 Indicatori cheie ai pietei muncii (populatia in varsta de 15-64 ani)

Categorie | Populatie | Forta Ocupati | Someri | Ratade Rata de Rata Rata de
15-64 de (mii) (mii) participare | ocupare | de inactivitate
(mii) munca (%) (%) somaj | (%)
(mii) (%)
Total 1511,1 820,6 741,0 79,6 54,3 49,0 9,7 45,7
Masculin 734,6 426,7 377, 2 49,5 58,1 51,4 11,6 41,9
Feminin 776,5 393,9 363,8 30,1 50,7 46,8 7,6 49,3
Urban 715,9 441,3 4139 27,3 61,6 57,8 6,2 38,4
Rural 795,3 379,3 3271 52,3 47,7 411 13,8 52,3

Sursa: RPL 2024

Conform datelor RPL 2024, rata de participare a constituit 54,3%, rata de ocupare de
49,0%, rata somajului de 9,7% si rata de inactivitate de 45,7%. Nivelurile acestor indicatori
reflectd, in mod cumulativ, influenta structurii pe varste a populatiei (dimensiunea cohortelor
tinere aflate Inca in sistemul educational si a cohortelor apropiate de retragerea din activitatea
economica), diferentele de gen, in special cele asociate rolurilor familiale si de ingrijire, nivelul
de educatie, care conditioneaza atat oferta de munca, cat si probabilitatea de ocupare, precum
si caracteristicile teritoriale, legate de structura economica si accesul efectiv la locuri de munca.

Rata de participare a barbatilor depaseste cea a femeilor cu aproximativ 7,4 p.p.,
diferenta care se reflecta In mod simetric in nivelul inactivitatii, mai ridicat in randul femeilor
cu o amplitudine comparabild. Aceasta asimetrie indica persistenta unor constrangeri
structurale legate de diviziunea rolurilor de gen si de responsabilitatile de Ingrijire, cu impact
direct asupra comportamentului de participare economici. In mediul urban, rata de participare
atinge 61,6%, comparativ cu 47,7% in mediul rural, iar diferentele sunt si mai pronuntate in
ceea ce priveste ocuparea (57,8% fata de 41,1%).

Conform datelor RPL 2024, ponderea persoanelor de 15-64 de ani care s-au declarat
somere (9,7%) este mai mare decat nivelul somajului reflectat de statistica curentd, ceea ce
indica existenta unor discrepante metodologice si structurale intre cele doua surse de date.
Recensamantul capteaza mai bine realitatea auto-perceputa a statutului pe piata muncii,
incluzand persoane aflate in somaj de lunga durata, descurajate sau slab conectate la serviciile
publice de ocupare, care nu sunt intotdeauna inregistrate oficial ca someri. Totusi, rata relativ
scazuta a somajului nu trebuie interpretata ca un semn al unei piete a muncii functionale,
intrucat aceasta este puternic influentata de numarul foarte mare al populatiei inactive din
punct de vedere economic. O parte semnificativda a populatiei apte de munca nu este nici
ocupatd, nici in cautarea activa a unui loc de munca, din motive precum migratia externa,
continuarea studiilor, descurajarea in fata oportunitatilor limitate sau implicarea in activitati
informale si gospodaresti. In acest context, somajul scizut mascheaza subutilizarea fortei de
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munca si potentialul nevalorificat al populatiei active, reflectaind mai degraba o problema de
participare pe piata muncii decat una de lipsa a locurilor de munca declarate.

In acelasi timp, rata somajului, exprimata relativ si nu ca volum absolut, este semnificativ
mai ridicata in mediul rural (13,8%) decat in mediul urban (6,2%). Aceasta combinatie de
participare redusa, ocupare scazuta si somaj relativ ridicat reflecta concentrarea cererii de
munca formala In centrele urbane, in timp ce mediul rural concentreaza atat o componenta de
inactivitate asociata Imbatranirii demografice, cat si o componenta de somaj legata de
oportunitatile limitate de angajare si de nepotrivirea dintre calificarile disponibile si structura
locurilor de munca existente.

Se constata nivelul mai ridicat al somajului in randul barbatilor comparativ cu femeile
(11,6% fata de 7,6%), in pofida unei participari masculine mai intense pe piata muncii. Aceasta
situatie sugereazd, pe de o parte, o oferta masculind mai mare de forta de munca si, pe de alta
parte, o expunere mai accentuata a barbatilor la sectoare si ocupatii caracterizate prin
sezonalitate sau prin tranzitii ocupationale frecvente. Intrucat RPL 2024 surprinde statutul
economic intr-un moment de referinta bine definit, aceste tranzitii sunt captate mai direct decat
ar fi cazul in indicatorii calculati ca medii anuale.

Se constata profiluri foarte diferite ale participarii pe piata muncii in functie de varst3,
ilustrand clar mecanismele ciclului de viata economic si particularitatile pietei muncii. Astfel, in
randul tinerilor de 15-24 ani, se observa o participare extrem de redusa (24,9%) si, implicit, o
rata de ocupare foarte scazuta (20,7%), concomitent cu o rata foarte ridicata a inactivitatii
(75,1%). Aceasta configuratie este determinata prin continuarea studiilor si intarzierea intrarii
pe piata muncii. Totodat3, rata somajului ridicata in aceasta grupa (16,7%) indica dificultati de
insertie profesionala pentru tinerii care incearca sa intre pe piata muncii, reflectand o
combinatie de lipsa de experientd, nepotrivire intre competente si cerintele angajatorilor,
precum si un proces de tranzitie prelungit de la educatie la ocupare (Fig. 6.2.1).

Grupa de varsta 25-54 ani, care reprezinta nucleul fortei de munca, inregistreaza cele
mai favorabile valori ale indicatorilor analizati. Rata de participare atinge 65,0%, iar rata de
ocupare 58,7%, in timp ce inactivitatea se reduce la 35,0%. Aceste valori reflecta integrarea
maxima pe piata muncii In varstele centrale ale ciclului de viata economic. Cu toate acestea,
existenta unui nivel al somajului de 9,6% sugereaza ca nici aceasta categorie nu este complet
ferita de riscuri ocupationale, fiind expusa restructurarilor sectoriale, migratiei temporare si
mobilitatii ocupationale.

Pentru populatia de 55-64 ani, se contureaza un profil de retractie treptata din
activitatea economica. Rata de participare scade la 47,6%, iar rata de ocupare la 44,1%, in
paralel cu o crestere semnificativa a inactivitatii, care ajunge la 52,4%. Rata somajului este
relativ redusa (7,3%), Insa aceasta valoare nu trebuie interpretata ca un avantaj structural, ci
mai degraba ca rezultat al iesirii timpurii din forta de munca, prin pensionare anticipata,
retragere descurajata sau inactivitate determinata de starea de sanatate. Astfel, somajul mai
scazut In aceasta grupa reflecta o oferta efectiva de munca mai mica, nu neaparat conditii mai
bune de angajare.
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Fig. 6.2.1 Populatia de 15-64 ani dupa participarea la forta de munca, pe grupe de varsta
Sursa: RPL 20247°

Niciun determinant nu produce o diferentiere mai clara a indicatorilor decat educatia. RPL
2024 arata o crestere aproape treptata a participarii si ocuparii odata cu nivelul de studii,
precum si o scadere consistenta a somajului pentru persoanele cu studii superioare. Educatia
actioneaza simultan pe trei directii: ridica probabilitatea de a participa pe piata muncii (prin
aspiratii, oportunitati, norme), creste sansele de ocupare (prin productivitate si potrivire), si
reduce durata somajului (prin retele, mobilitate si cerere mai stabila).

Contrastul este major si de neneglijat, persoanele cu studii superioare au o ocupare de
74,7% si un somaj de 3,7%, In timp ce grupul cu educatie primara sau fara scoala are o
participare foarte redusa de 8,3% si un somaj destul de ridicat 30,2% in randul celor care
participa la forta de munca (Fig. 6.2.2).

Aceasta semnaleaza doua realitati complementare: 1) pe de o parte, capitalul uman este
puternic asociat cu integrarea economica, deci investitiile in educatie se transforma, structural,
in cresterea bazei de ocupare; 2) pe de alta parte, grupurile cu educatie scazuta sunt, de regul3,
suprapuse peste varste mai inaintate si preponderent din mediul rural. Categoria data de
populatie este destul de dezavantajata: nu este doar lipsa a unui nivel mai ridicat de educatie, ci
si localizare teritoriald, starea de sanatate, acces redus la transport si servicii, competente
digitale mai slabe si oportunitati limitate de reconversie. Diferentele urban-rural se
accentueaza nu doar de lipsa locurilor de muncg, ci si prin distributia educatiei In randul
populatie.

79 BNS, RPL 2024. Tabele privind caracteristicile economice ale populatiei. Tabelul 7.6.
https://statistica.gov.md /files /files /ComPresa/Recensamant/2024 /Anexe Caracteristici Economice RPL2024.x]
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Fig. 6.2.2 Populatia de 15 - 64 ani dupa participarea la forta de munca si cel mai inalt nivel
de studii absolvit, 2024
Sursa: RPL 202480,

Dincolo de repartizarea urban-rural, RPL 2024 indica diferente teritoriale marcante. BNS
aratd ca rata de participare a populatiei 15-64 ani variaza semnificativ intre regiuni de
dezvoltare, dar si pe unitati teritoriale, cu valori in jur de 64,6% In municipiul Chisinau si mult
mai joase in restul regiunilor (Fig. 6.2.3).
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Fig. 6.2.3 Populatia de 15 - 64 ani dupa participarea la forta de munca pe regiuni de dezvoltare
Sursa: RPL 2024.

80 BNS, RPL 2024 Tabele pr1v1nd caracteristicile economice ale populatiei. Tabelul 7. 10
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Aceasta discrepanta devine si mai evidenta la nivel de raioane cu structura demografica
imbatranita si oportunitdti economice mai limitate8l; aceasta dispersie teritoriala este, in sine,
un argument demografic pentru politici diferentiate regional, deoarece nu exista un sistem
unificat, din punct de vedere al pietei muncii, ci profile locale distincte, determinate de migratie,
imbatranire si structura economica locala.

In plan demografic, mediul rural combind doud presiuni simultane: sciderea participarii
prin imbatranire si cresterea somajului prin oportunitati mai reduse si distante mai mari fata
de locurile de munca. Cand rata de inactivitate rurala depaseste 52%, aceasta nu inseamna doar
neparticipare, ci o proportie semnificativa de oameni care nu sunt disponibili sau nu cauta de
lucru in saptamana de referinta, ceea ce poate include pensionare anticipata, probleme de
sanatate, ingrijire a membrilor familiei, descurajare dupa cautdri nereusite sau migratie
sezoniera care nu este surprinsa ca activitate economica locala.

Datele analizate privind ocuparea subliniaza ca Republica Moldova se confrunta cu o
ingustare a bazei de forta de munca, rezultat al combinarii scaderii demografice, migratiei
externe si participarii reduse la munci in anumite segmente ale populatiei. in pofida unei rate
oficiale a somajului relativ scazute, proportia mare de inactivi si nivelul ridicat al migratiei fac
ca piata muncii interne sa fie caracterizata simultan de deficit de forta de munca in anumite
sectoare si de excludere a unor grupuri (tineri, femei cu copii mici, persoane in varsta apropiata
de pensionare) din activitatea formala.

Structura ocupadrii pe domenii evidentiaza o economie orientata preponderent spre
servicii si activitati comerciale, cu o baza industriala si productiva inca importanta, dar aflata
sub presiuni structurale. Cel mai mare angajator este comertul (peste 111 mii persoane), urmat
de industria prelucratoare (circa 89 mii), invatamant (76,6 mii) si constructii (76,0 mii), ceea ce
aratd rolul major al sectoarelor cu valoare adaugata medie si al celor sustinute de cererea
interna. Sanatatea si asistenta sociala (63,7 mii) si agricultura (56,0 mii) raman domenii
esentiale pentru ocupare, insa cu o structura imbatranita a fortei de munca, mai ales In mediul
rural. Sectoarele moderne si cu intensitate mai mare de cunostinte - informatii si comunicatii,
activitati profesionale si tehnice, financiar-bancar - au ponderi mai reduse in total ocupare, dar
concentreaza fortd de munca mai tanara si calificata, indicand directia de modernizare a
economiei. In ansamblu, structura pe domenii reflectd o economie aflata in tranzitie, cu
dependenta ridicata de servicii traditionale si sectoare publice, dar cu nuclee de dezvoltare in
activitati bazate pe competente si tehnologiesz

Structura fortei de munca si a ocupatiilor in Republica Moldova produce mai multe implicatii
pentru dezvoltare: a) mediul urban dispune de o baza mai ampla de capital uman inalt calificat
si de sectoare cu valoare adaugata mai mare, ceea ce favorizeaza inovatia, investitiile si crearea
de locuri de munca formale; b) mediul rural, cu o rata mai mica de participare la forta de munca
si o concentrare In agriculturd, constructii si ocupatii manuale, este mai expus la riscuri de

81 [bidem, tabelul 7.8.
82 BNS, RPL 2024. Tabele privind caracteristicile economice ale populatiei (Tabelul 7.13)
https://statistica.gov.md/files/files/ComPresa/Recensamant/2024 /Anexe Caracteristici Economice RPL2024.x]
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sezonalitate, volatilitate a veniturilor, precaritate ocupationala si migratie; c) diferentele in
structura ocupatiilor si sectoarelor economice implica si diferente de productivitate, de venituri
si de acces la protectie sociald, accentuand inegalitatile teritoriale

Urmeaza sa mentionam cd migratia externd a influentat semnificativ structura si
functionarea pietei muncii din Republica Moldova, in special in mediul rural, unde aceasta a
devenit o componenta esentiala a strategiilor de trai ale gospodariilor. Cercetdrile recente
evidentiaza faptul ca plecarea fortei de munca active a determinat o reconfigurare a activitatilor
economice locale, inclusiv reducerea implicarii in agricultura si orientarea catre surse
alternative de venit, sustinute preponderent de remitente. In lipsa unor oportunititi atractive
de angajare la nivel local, migratia functioneaza ca un mecanism de ajustare a dezechilibrelor
de pe piata muncii, compensand partial insuficienta locurilor de munca si nivelul scazut al
veniturilor. Totodata, dependenta sporita de veniturile obtinute peste hotare contribuie la
diminuarea ofertei de munca interne si la accentuarea deficitului de forta de munca in anumite
sectoare, limitand potentialul de dezvoltare economica localda. Aceste dinamici indica
necesitatea unor politici active de ocupare si de dezvoltare rurald, capabile sa valorifice
remitentele si sa creeze stimulente pentru integrarea durabila a fortei de munca pe piata
internass.

Totodata, cea de-a Patra Revolutie Industriala (4IR) genereaza treptat transformari
profunde pe piata muncii, accentuand riscul de pierdere a locurilor de munca ca urmare a
digitalizarii si automatizarii, precum si presiunea asupra sistemelor de educatie si formare
profesionala (VET) in ceea ce priveste recalificarea si perfectionarea continua a fortei de munca.
Categoriile ocupationale cele mai expuse acestor schimbari includ lucratorii din servicii si
vanzari, meseriile mestesugaresti si conexe, operatorii de instalatii si masini, precum si
ocupatiile elementare, unde riscul de substituire tehnologica este relativ ridicat. Angajatorii din
Republica Moldova sunt pregatiti la nivel mediu sa ,digitalizeze” sau sa ,automatizeze” in
comparatie cu alte tari din Europa de Est. Sectorul Tehnologiei Informatiei si Comunicatiilor
(TIC) creste rapid, exporturile de servicii TIC au depasit alte servicii, dar au legaturi limitate cu
restul economiei. Problemele principale care impiedica dezvoltarea acestui sector sunt legate
de constrangerile legate de competente si de modernizarea fortei de munca si a fortei de munca
legate de TIC84,

6.3. Abilitati digitale ale populatiei
Abilitatile digitale au devenit o componenta esentiala a participarii sociale, economice si
civice in societatea contemporana. Transformarea digitala rapida a serviciilor publice, a pietei
muncii si a interactiunilor cotidiene impune populatiei un nivel tot mai ridicat de competente
tehnologice, de la utilizarea de baza a dispozitivelor si accesarea informatiilor online, pana la
operarea serviciilor electronice, gestionarea identitatii digitale si utilizarea instrumentelor
digitale in activitatea profesionald. In acest context, dezvoltarea competentelor digitale nu mai

83 Masotti, M., Turlea, A.L. & Vittuari, M. The role of migration in post-soviet communities: the changing structure
of rural livelihoods in Moldova. Humanit Soc Sci Commun 12,229 (2025). https://doi.org/10.1057 /s41599-025-
04538-z

84 Labour market profile Moldova 2023/2024. https://www.ulandssekretariatet.dk/
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este doar un avantaj, ci o conditie necesara pentru incluziune, bunastare si participare activa in
viata comunitatii.

Importanta acestor competente devine si mai mare In conditiile imbatranirii accelerate
a populatiei, un proces demografic vizibil si In Republica Moldova. Pe masura ce ponderea
persoanelor varstnice creste, iar populatia tanara se reduce, se amplifica riscul aparitiei unor
oportunitati inegale de acces la tehnologie si servicii digitale. Persoanele in varsta se confrunta
adesea cu bariere specifice: nivel redus de alfabetizare digitala, dificultati de adaptare la
tehnologii noi, acces limitat la echipamente sau lipsa increderii in instrumentele digitale. Fara
interventii adecvate, aceste bariere pot accentua excluderea sociala, pot limita accesul la servicii
de sanatate, prestatii sociale sau informatii de interes public si pot reduce autonomia
individuala.

In acelasi timp, digitalizarea reprezinti o oportunitate pentru imbunititirea calititii
vietii persoanelor varstnice, prin acces la servicii medicale la distanta, plati online, interactiuni
sociale virtuale, programe educationale si instrumente care le permit sa ramana active si
conectate. Astfel, cresterea competentelor digitale in randul tuturor grupurilor de varsta — si
in mod special al seniorilor — devine o conditie esentiala pentru o societate incluziva si
rezilienta.

Datele recente arata o extindere rapida a utilizarii internetului: la inceputul anului 2025,
aproximativ 80% din populatie erau utilizatori de internet, iar un sondaj national din 2023
indica faptul ca 91,2% dintre respondenti acceseaza internetul zilnic, iar 88,1% dintre
gospodarii dispun de conexiune la internet85. Acelasi sondaj arata ca nivelul de alfabetizare
digitala si abilitatile de operare a dispozitivelor electronice influenteaza direct preferinta pentru
serviciile publice online, estimand ca in jur de 40% dintre cetateni pot fi considerati suficient de
,pregatiti digital” pentru a utiliza In mod curent servicii electronice®® - ceea ce sugereaza un
nucleu important de utilizatori cu competente digitale functionale, dar si un potential
considerabil de extindere.

In acelasi timp, studiile calitative si cantitative arati ci aceste abilititi sunt distribuite
inegal. In mediul rural, adultii de 45-65 de ani folosesc in proportie mare smartphone-ul doar
pentru functii de baza (apeluri, mesaje, retele sociale), iar utilizarea instrumentelor digitale mai
complexe - plati online, servicii de e-guvernare, aplicatii In scop profesional - ramane redusa;
barierele principale sunt lipsa de incredere, frica de greseli, accesul limitat la echipamente si
lipsa competentelor financiare digitale87.

Desi datele disponibile indica un nivel moderat de utilizare a internetului in randul
persoanelor varstnice, cu aproximativ 47% dintre persoanele cu varste intre 55 si 74 de ani care
folosesc internetul cel putin o data pe saptamana, aceasta ratd, aflata sub media Uniunii
Europene, reflecta mai degraba accesul general la mediul digital decat nivelul real al
competentelor digitale functionale. In acelasi timp, strategiile nationale de transformare digitald

85 Moldova digitala 2025 https://datareportal.com/reports/digital-2025-moldova

86 Sondaj National anual 2023 Agentia de Guvernare Electronica. https://egov.md/en/node/40255?utm source
87 Pahomi, I., & Ungur, C. (2025). Older People and Financial Inclusion in the Republic of Moldova: An Exploratory
Perspective. Cogito: Multidisciplinary Res. J., 17, 116.
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subliniaza importanta extinderii competentelor digitale de baza la nivelul intregii populatii, insa
evaludrile europene releva ca sistemele statistice existente nu permit o monitorizare detaliata
a acestor competente, in lipsa unor module dedicate in anchetele fortei de munca. Aceasta
limitare metodologica face dificila aprecierea diferentelor dintre utilizarea ocazionala a
internetului si capacitatea efectiva de a utiliza servicii digitale complexe.

In acest context, nivelul abilititilor digitale ale populatiei, in special in randul
persoanelor varstnice, continuda sa reprezinte o provocare majora pentru incluziunea
economica si sociala in Republica Moldova. Desi majoritatea persoanelor de peste 60 de ani
detin carduri bancare, utilizarea acestora ramane concentrata asupra retragerilor de numerar,
in timp ce platile digitale si utilizarea aplicatiilor mobile sunt slab dezvoltate 88. Aceasta
discrepanta evidentiaza un decalaj semnificativ intre accesul formal la instrumente digitale si
capacitatea practica de utilizare a acestora, sugerand un nivel insuficient al competentelor
digitale functionale necesare pentru participarea activa in economia digitalizata.

Analizele evidentiaza ca nivelul educatiei si al veniturilor constituie factorii determinanti
ai utilizarii serviciilor digitale, In timp ce varsta fnaintatad este asociata cu bariere psihologice
precum lipsa increderii, teama de frauda si perceptia complexititii tehnologiilor digitale. In
acest context, deficitul de abilitati digitale contribuie la riscul de excluziune financiara si sociala,
limitand accesul populatiei varstnice la servicii moderne si la beneficiile digitalizarii. Totodat3,
preferinta pentru surse informale de informare si reticenta fata de instruirea formala indica
necesitatea unor politici publice adaptate, care sa combine dezvoltarea competentelor digitale
de baza cu masuri de crestere a increderii si de protectie impotriva riscurilor digitale.

Analiza evidentiaza faptul ca Republica Moldova se afla intr-o etapa intermediara a
tranzitiei digitale a populatiei: pe de o parte, existd o penetrare relativ ridicata a internetului si
un nucleu important de utilizatori cu competente digitale functionale, iar pe de alta parte
persista decalaje semnificative Intre generatii, medii de rezidenta si niveluri de educatie.
Abilitatile digitale avansate - necesare pentru utilizarea serviciilor de e-guvernare, a
instrumentelor financiare digitale si a tehnologiilor la locul de munca - raman insuficient
dezvoltate, in special In randul adultilor varstnici si al populatiei din mediul rural. Aceste
discrepante limiteaza capacitatea unei parti importante a populatiei de a beneficia pe deplin de
digitalizarea accelerata a serviciilor publice si a economiei si accentueaza riscul de excluziune
sociald si economici. In acest context, investitiile in educatia digitald a adultilor, adaptate
nevoilor diferitelor grupuri de varsta si insotite de masuri de consolidare a increderii in
utilizarea tehnologiilor digitale, devin esentiale pentru asigurarea unei transformari digitale
incluzive si pentru cresterea rezilientei sociale pe termen lung.

6.4.Sardacia afecteaza dezvoltarea capitalului uman
Saracia reprezinta unul dintre principalii factori limitativi ai dezvoltarii capitalului uman
in Republica Moldova, crednd un cerc vicios care perpetueaza disparitatile socioeconomice si
demografice intre generatii. Analiza empirica pentru anul 2024 releva o corelatie stransa intre
indicatorii de saracie multidimensionala si parametrii fundamentali ai capitalului uman -

88 [bidem
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educatie, sanatate, conditii de trai si ocupare, demonstrand ca fenomenul saraciei nu se
manifesta doar ca o lipsa de resurse financiare, ci ca o deprivare complexa care afecteaza
profund capacitatea populatiei de a dezvolta si valorifica propriul potential uman.

Conform datelor BNS, Indicele Saraciei Multidimensionale (ISM) pentru anul 2024 a atins
valoarea de 0,118, ceea ce semnifica ca persoanele aflate In saracie multidimensionala se
confrunta, in medie, cu aproximativ 11,8% din totalul deprivarilor posibile In domeniile
educatiei, sanatatii, conditiilor de trai si ocupariis®.

Incidenta saraciei multidimensionale, care reprezinta ponderea populatiei confruntate cu
deprivariin cel putin 35% din indicatorii ponderati, a Inregistrat in anul 2024 un nivel de 25,6%
din populatia totald, afectand aproximativ 621.000 de persoane ?°. Se constatda natura
cumulativa si intersectionala a deprivarilor, care creeaza bariere complexe in dezvoltarea
capitalului uman. Intensitatea saraciei multidimensionale de 46,0% la nivel national semnifica
ca fiecare persoana saraca multidimensional se confrunta, in medie, cu deprivari in aproape
jumatate din indicatorii ponderati ai ISM. Aceasta inseamna ca sardcia nu se manifesta izolat
intr-o singura dimensiune, ci ca un complex de dezavantaje care se potenteaza reciproc.

Analiza contributiilor procentuale ale fiecarui indicator la valoarea totald a ISM releva ca
lipsa asigurarii medicale (23,4%), anii de scolarizare insuficienti (18,4%) si munca nedecenta
(15,7%) sunt cei trei factori care contribuie cel mai semnificativ la saracia multidimensionala®l.
Aceasta configuratie demonstreaza ca dezvoltarea capitalului uman in Republica Moldova este
constransa simultan de bariere in accesul la servicii de sdnatate de calitate, de niveluri
inadecvate de educatie si de oportunitati limitate de angajare i1n munca decenta si productiva.

Analiza integrata a saraciei monetare (absolute) si a sardciei multidimensionale pentru
anul 2024 ofera o perspectiva comprehensiva asupra mecanismelor prin care saracia afecteaza
dezvoltarea umana. in 2024, pragul absolut al siriciei a fost estimat in valoare de 3.493,3 lei
lunar per persoana®?, iar 33,6% din populatia tarii trdia cu un nivel de consum sub acest prag.

Analiza suprapunerii dintre cele doua forme de saracie evidentiaza realitati complexe.
Aproximativ 54,3% din populatia Republicii Moldova nu este saraca nici din punct de vedere
monetar, nici multidimensional, beneficiind de resurse financiare adecvate si acces la servicii si
oportunitati care permit dezvoltarea capitalului uman. Cu toate acestea, 20,1% din populatie
este saraca doar monetar, 12,1% este saraca doar multidimensional, iar 13,5% din populatie se
confrunta simultan cu ambele forme de sardcie - o situatie de vulnerabilitate extrema®3.

89 Biroul National de Statistica (2024). Saracia multidimensionala in Republica Moldova in anul 2024. Comunicat

informativ. https://statistica.gov.md/ro/saracia-multidimensioanala

90 Biroul National de Statistica (2024). Anexa saracia multidimensionald 2024 - Tabelele 1-7. Fisiere statistice
Excel cu 1nd1cator1 ISM detallerl

91 BNS (2024). Sarac1a multidimensionala in Republica Moldova In anul 2024. Comunicat informativ.
https://statistica.gov.md /ro/saracia-multidimensioanala

92 BNS. Sardcia si inegalitatea. Datele pentru anul 2024.

https://statistica.gov.md/ro/statistic indicator details/58

93 Biroul National de Statistica (2024). Saracia multidimensionala in Republica Moldova 1n anul 2024. Comunicat

informativ. https://statistica.gov.md/ro/saracia-multidimensioanala
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Ultima categorie nu doar ca dispun de resurse financiare insuficiente pentru a satisface
nevoile de baza, dar se confrunta si cu deprivari multiple in domenii critice precum educatia,
sanatatea, conditiile de locuire si ocuparea, creand un cerc vicios extrem de dificil de rupt fara
interventii comprehensive de politici publice®*.

Disparitatile teritoriale sunt dramatice: in mediul rural, 42,9% din populatie este saraca
monetar si 37,6% este saraca multidimensional, comparativ cu doar 21,6% respectiv 10,0% in
mediul urban®> (Fig. 6.4.1).
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Fig. 6.4.1 Rata saraciei monetare si rata saraciei multidimensionale, pe medii de resedinta
si regiuni statistice, 2024, %
Sursa: elaborat in baza datelor BNS, 2024.

Analiza datelor pe regiuni de dezvoltare, de asemenea reliefeaza diferente semnificative.
La nivel de regiuni, mun. Chisinau inregistreaza cele mai favorabile valori: incidenta saraciei
multidimensionale de doar 6,5%, reflectand concentrarea oportunitatilor educationale,
economice si de sanitate in capitald. In contrast, regiunea Nord prezintd cea mai severi situatie
cu o incidenta de 34,2%, urmata de regiunea Sud cu 33,1% incidenta si regiunea Centru cu
31,4% incidenta. Diferentele pe medii de resedinta si interregionale subliniaza necesitatea unor
politici teritoriale diferentiate care sa adreseze specificul local al transmisiei intergenerationale
a sardciei si al subdezvoltarii capitalului uman.

94 National Academies of Sciences (2024). Reducing Intergenerational Poverty - Capitolul 3.
https://www.nationalacademies.org/read/27058/chapter/3 ; World Bank (2024). Poverty, Prosperity, and
Planet Report 2024. https://www.worldbank.org/en/publication/poverty-prosperity-and-planet ; World Bank
(2024). Poverty & Equity Brief. Document PDF. https://documents1.worldbank.org/

95 BNS (2024). Saracia multidimensionala in Republica Moldova in anul 2024. Comunicat informativ.
https://statistica.gov.md /ro/saracia-multidimensioanala
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Conceptul de capital uman, consacrat in lucrarile lui T. W. Schultz®¢ si G. Becker?7,
desemneaza ansamblul cunostintelor, competentelor, starii de sanatate si aptitudinilor care fac
indivizii productivi in activitatea economici si sociala. In tiri cu populatie in scidere si in proces
de Imbatranire - cum este Republica Moldova - capitalul uman devine o resursa la fel de critica
precum dimensiunea numerica a populatiei. Este important nu doar numarul de locuitori pe
care il are tara, ci si calitatea acestora. In acest cadru, sirdcia poate fi privitd ca un mecanism de
erodare a capitalului uman de-a lungul intregului parcurs al vietii: Incepe cu subnutritia si lipsa
stimuldrii cognitive In primii ani de viatd, continua cu rezultate scolare slabe si parasire
timpurie a sistemului de Invatamant, apoi se manifesta prin ocupare precara si migratie fortata
si se finalizeaza cu o batranete caracterizata de morbiditate ridicata si pensii insuficiente.

Abordarea life-course subliniaza ca investitiile (sau lipsa lor) In capitalul uman au efecte
cumulative: i) in copildria timpurie, nutritia, mediul familial, accesul la sanatate si educatia
timpurie influenteaza decisiv dezvoltarea cognitiva; ii) in vdrsta scolard, calitatea educatiei
determina nivelul competentelor fundamentale (citit, scris, matematica, stiinte); iii) in tranzitia
la viata adultd, accesul la locuri de munca decente, formarea profesionald si securitatea
veniturilor influenteaza statutul socioeconomic si deciziile privind fertilitatea, migratia,
investitiile in educatia copiilor.

In acest context, copiii reprezintd segmentul populatiei cel mai vulnerabil la impactul
saraciei asupra dezvoltdrii capitalului uman, cu consecinte care au repercusiuni in viata
adulta®®. Datele BNS pentru anul 2024 dezvaluie o situatie alarmanta: incidenta saraciei
multidimensionale in randul copiilor cu varsta 0-17 ani a atins 37,5%, cu o intensitate de 47,4%,
semnificativ mai ridicate decat media nationala de 25,6% incidenta®°. Rata sardciei monetare
(saraciei absolute) confirma aceasta tendinta: in 2024, 33,6% din copiii traiau sub pragul
sardciei absolutel%0 (Fig. 6.4.2).

96 T.W.Schultz, Investment in human capital. In: The American Economic Review, Vol.LI, March 1961, Nr.1, p.1-17.
https://url-shortener.me/3JW

97 Gary Becker’s early work on human capital - collaborations and distinctiveness. December 20141ZA Journal of
Labor Economics 3(1). DOI: 10.1186/s40172-014-0012-2. https://url-shortener.me/QBW

98 Eurostat (2024). Children at Risk of Poverty or Social Exclusion - Statistici explicate.
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/; PMC/NIH (2024). Modelling Study Between 2024 and 2033.

PubMed Central. https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11420728/ ; [53] Eurochild (2024). Child Poverty
and Social Exclusion - Flagship Report. https://eurochild.org/uploads/2025/03 /Eurochild-2024-Flagship-Sub-

report-on-Child-Poverty-and-Social-Exclusion.pdf
99 Biroul National de Statistica (2024). Anexa saracia multidimensionald 2024 - Tabelele 1-7. Fisiere statistice

Excel cu indicatori ISM detalieri.

https://statistica.gov.md /files/files/ComPresa/sociala/Saracia/Anexa saracia multidimensioanala 2024.xIsx

100 Biroul National de Statistica (2024). Situatia copiilor in Republica Moldova in anul 2024. Comunicat

informativ. https://statistica.gov.md/ro/situatia-copiilor
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Fig. 6.4.2 Rata saraciei monetare si rata saraciei multidimensionale, pe grupe de varsta si
sexe, 2024, %
Sursa: elaborat In baza datelor BNS, 2024.

Situatia este si mai grava in gospodariile cu trei sau mai multi copii, unde incidenta saraciei
multidimensionale atinge 57,5%, fiind cea mai ridicata dintre toate categoriile analizate101 (Fig. 6.4.3).

16.5
Total gospodarii fara copii 350

3 copii si mai mult
53.2

wu1
N
3

2 copii 312
p 30.0
30.3
1 copil

Total gospodarii cu copii

N
w
vl
w
N
[N
w
-
[\S}

(=]
[=]
[EnY
(=}
[}
N
o
(=]
w
o
[=]

% 40.0 50.0 60.0 70.0

B 2024 Rata saraciei multidimensionale M 2024 Rata saraciei monetare
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Sursa: elaborat in baza datelor BNS, 2024.
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Aproape sase din zece gospodarii cu trei sau mai multi copii se confrunta cu deprivari
multiple severe care afecteaza dramatic sansele copiilor de a-si dezvolta pe deplin potentialul
uman. in gospodariile cu un singur copil, incidenta saraciei multidimensionale este de 30,3%,
iar in cele cu doi copii de 31,2%, demonstrand o corelatie intre numarul de copii si riscul de
saracie multidimensionala.

In gospodariile cu trei sau mai multi copii, rata siriciei monetare a atins 53,2%, aproape
dublu fata de media nationala. Aceste date empirice sustin ipoteza ca familia numeroasa este un
factor de risc semnificativ pentru saraciel92 in contextul Republicii Moldova, unde sistemul de
protectie sociald si politicile de sustinere a familiei sunt insuficiente pentru a compensa
costurile ridicate ale cresterii unui numar mai mare de copii.

La fel, in situatie critica se afla gospodariile monoparentale din Republica Moldova cu doi
sau mai multi copii, care inregistreaza cea mai ridicata incidenta a saraciei multidimensionale
(64,2%), semnificativ mai mare decat orice alte categorie de gospodarie cu copii.

Astfel, gospodariile numeroase cu trei sau mai multi copii si gospodariile monoparentale
prezinta riscuri relativ mari de saracie, iar copiii din aceste familii au probabilitate sporita de a
experimenta deprivari multiple (acces limitat la educatie timpurie, conditii precare de locuire,
dificultati de acces la servicii de sanatate)193. Din punct de vedere demografic, aceste gospodarii
coincid adesea cu segmentele tinere ale populatiei - ceea ce inseamna ca saracia este ,plasata”
in viitorul demografic al tarii.

Odata instalata la finceputul ciclului de viata, saracia tinde sa se transmita
intergenerational: copiii saraci devin mai frecvent adulti cu capital uman redus, care, la randul
lor, tind sa aiba copii expusi la aceleasi riscuri. Aceasta ,capcand a sdrdciei’ este confirmata
empiric In numeroase studii si este vizibila si In Republica Moldova (Fig. 6.4.4).

Legatura dintre nivelul de educatie si saracie este evidenta: rata saraciei este mai mare in
randul persoanelor cu educatie primara sau gimnaziala si scade semnificativ pentru persoanele
cu studii secundare superioare si, mai ales, superioare. Aceasta confirma rolul educatiei in
eradicarea sardciei, dar si faptul ca accesul inegal la educatie de calitate genereaza diferente
persistente In venituri de-a lungul ciclului de viata.

102 World Bank (2024). Poverty, Prosperity, and Planet Report 2024. Publicatie.
https://www.worldbank.org/en/publication/poverty-prosperity-and-planet
103 United Nations Children’s Fund, UNICEF Moldova Annual Report 2024, New York, February 2025. https://url-

shortener.me/3]X8
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Fig. 6.4.4 Ciclul intergenerational al saraciei si capitalului uman scazut
Sursa: elaborat de autori

In Republica Moldova, studiile arati ci copiii siraci sunt de doud ori mai predispusi si fie
anemici si de patru ori mai predispusi la retard de crestere (stunting) comparativ cu copiii din
familii bogate%4. In plan educational analizele organismelor internationale arati ci statutul de
saracie este principalul determinant al inegalitatilor de acces la educatie si sanatate pentru
copii. Copiii din familii sarace ajung mai greu la servicii, intampina limitari financiare,
discriminari si abandoneaza mai usor scoalal%. Familiile sarace dispun de resurse financiare
limitate pentru a investi In educatia, sanatatea si dezvoltarea copiilor lor, iar costurile formale
si informare sunt o provocare imensa pentru acestea (Tabelul 6.4.1).

104 Jhidem.
105 UNICEF Moldova. Situation Analysis of children and adolescents in the Republic of Moldova!.pdf. Vienna,

March 2022 https://url-shortener.me/3UCX
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Tabelul 6.4.1 Dimensiunile costului cresterii de calitate a copiilor

Dimensiune de Cheltuieli asociate Impactul asupra calitatii capitalului
cost uman
Costuri directe Hrand, imbracaminte, Daca ponderea lor in buget este foarte
de consum incaltaminte, manuale, rechizite, | mare, familia reduce investitiile
gadgeturi, acces la internet educationale ,calitative” (cursuri, activitati
extracurriculare) si, uneori, numarul de
copii.
Costuri Meditatii, cursuri de limba Accentueaza diferentele intre copiii din
educationale strdina, TIC, participari la familii cu venituri ridicate si cei din familii
suplimentare olimpiade, excursii, taxe sarace; consolideaza reproducerea
neoficiale inegalitatilor educationale.
Costuri de Medicamente, consultatii, Copiii din familii sarace acumuleaza
sanatate si investigatii, interventii deficite de sanatate si dezvoltare cognitiva,
dezvoltare nedecontate, taxe neoficiale, reducandu-si potentialul educational si
alimentatie sanatoasa, sport profesional.
organizat
Costuri de Pierderi de venit din concedii Descurajeaza angajarea stabilg, in special a
oportunitate extinse, absente de la muncg, femeilor; afecteaza venitul familial si
pentru parinti ingrijirea copiilor mici in lipsa capacitatea de a sustine studiile copiilor la
serviciilor formale toate nivelele.
Costuri de Transport zilnic sau relocare Mentin decalaje rural-urban: copiii din
deplasare pentru acces la scoli, liceale mai | localitati periferice se confrunta cu costuri
bune, in special din mediul rural | suplimentare, pentru a accesa educatia de
calitate.

Sursa: elaborat de autori

Aceasta realitate se reflecta in ratele scazute de inscriere in educatia timpurie (cu costuri
pentru familii), in abandonul scolar precoce pentru ca tinerii sa contribuie la venitul familiei, In
lipsa materialelor didactice si a tehnologiei (calculatoare, internet) necesare pentru invatare, si
in accesul limitat la servicii medicale preventive si de calitate in deosebi in mediul rural10¢,

Combinatia dintre costul ridicat al cresterii de calitate a copiilor (educatie timpurie,
sanatate, activitati extracurriculare, tehnologie) si nivelul inalt de saracie si inegalitate de venit
duce la o selectie sistematica. Adica, gospodariile mai educate si cu venituri medii/mari aleg sa
aiba mai putini copii, dar investesc mult in educatie (inclusiv in studii superioare si migratie
educationald), iar gospodariile sarace, cu educatie redusa, au fertilitate relativ mai mare, dar nu
reusesc sa sustind investitii educationale comparabile. Rezultatul este ca o parte
disproportionata a copiilor care vor deveni adulti intr-o pozitie fragila pe piata muncii provine
din familii sarace si cu educatie scazuta, ceea ce reproduce si amplifica inegalitatile de capital
uman In timp.

106 World Bank (2024). Quality of Life Survey - Republic of Moldova. Data for Impact Project.
https://www.data4dimpactproject.org/wp-content/uploads/2024 /06 /Moldova-Quality-of-Life-Survey SR-24-

213-D41 508c-1.pdf
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La acestea se adauga migratia masiva a parintilor copiii carora ramasi in grija bunicilor
sau altor rude pot beneficia de remitente, dar adesea sufera la capitolul suport educational si
emotional, ceea ce la fel afecteaza acumularea de capital uman. Suprapunerea vulnerabilitatilor
complica si mai mult situatia: copiii din familii sarace, din mediul rural, apartinand minoritatilor
(inclusiv romi) sau cu dizabilitati sunt expusi unui risc exponential mai mare de a nu-si atinge
potentialul educational si profesional.

De asemenea, familiile sarace au adesea acces limitat la retele sociale si la capitalul social
care ar putea facilita accesul la oportunitati educationale si economice. Segregarea rezidentiala
concentreaza sardcia In anumite zone (predominant in mediul rural), limitand expunerea
copiilor la modele de rol pozitive, la informatii despre oportunitati educationale si profesionale,
si la retele care ar putea facilita mobilitatea socialda ascendentd. Aceasta Inseamna ca se
formeaza un segment persistent al populatiei cu capital uman redus, care: intra devreme pe
piata muncii in sectoare slab platite; are o fertilitate relativ mai ridicata decat categoria de
populatie mediu sau inalt educatd; transmite copiilor un nivel scazut de resurse materiale,
educationale si culturale.

Saracia actioneaza nu doar ca un factor de constrangere materialg, ci si ca un mecanism
care modeleaza alegerile economice si traiectoriile de viata ale gospodariilor, influentdnd modul
in care este utilizat potentialul uman disponibil. Studiul evidentiaza ca, In comunitatile rurale
afectate de venituri reduse si oportunitati limitate, migratia devine o strategie de minimizare a
riscurilor mai degraba decat o optiune orientati spre mobilitate ascendenta. In aceste conditii,
investitiile in capitalul uman — educatie, calificare profesionala, initiative antreprenoriale —
sunt adesea amanate sau abandonate in favoarea solutiilor imediate de supravietuire, sustinute
prin remitente. Aceasta logica adaptiva atenueaza efectele saraciei pe termen scurt, insa
contribuie la reproducerea vulnerabilitatii economice pe termen lung, limitand capacitatea
comunitatilor de a transforma resursele umane existente in factori durabili de dezvoltare si de
a iesi dintr-un ciclu persistent al dependentei economice.

Republica Moldova, ca tara candidata la UE, ar trebui sa dezvolte si sa implementeze un
Plan National de Actiune pentru Garantia Europeana pentru Copii, asigurand accesul copiilor in
situatii vulnerabile la educatie timpurie de calitate, educatie si ingrijire, servicii de sanatate,
nutritie adecvata, locuinta decenta si activitati culturale si de agrement. Acest angajament ar
trebui sustinut prin alocari bugetare adecvate si mecanisme de monitorizare robuste. Dupa
aderarea la UE, Moldova va avea acces la fonduri structurale si de coeziune care pot fi utilizate
pentru transformarea profunda a sistemului de Ingrijire a copiilor, dezvoltarea infrastructurii
sociale si educationale si implementarea programelor de combatere a saraciei la scara liniara.
Experienta tarilor care au aderat recent la UE (Romania, Bulgaria) arata importanta planificarii
strategice si a capacitatii de absorbtie a acestor fonduri.

Concluzii la compartimentul 6

Analiza capitalului uman evidentiaza faptul ca Republica Moldova se confrunta nu atat cu
un deficit absolut de populatie, cat cu limitari profunde in valorificarea potentialului uman
existent. Transformarile demografice, migratia externa si imbatranirea populatiei reduc

constant baza de resurse umane, iar aceste pierderi nu sunt compensate printr-o participare
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suficienta pe piata muncii sau prin cresterea productivitatii. Capitalul uman este afectat de un
cumul de factori structurali care actioneaza simultan si se consolideaza reciproc.

Educatia ramane principalul canal de valorificare a potentialului uman, Insa impactul sau
asupra pietei muncii depinde de reducerea decalajelor teritoriale, de cresterea ponderii
educatiei tertiare si postsecundare relevante si de consolidarea competentelor digitale si
adaptive. Capacitatea Republicii Moldova de a transforma capitalul uman existent intr-un
avantaj competitiv va fi decisiva pentru modul in care digitalizarea si tehnologizarea se vor
reflecta fie intr-o crestere economica sustenabilg, fie intr-o accentuare a inegalitatilor sociale si
ocupationale.

Integrare economica slaba a populatiei apte de munca, marcata de inactivitate ridicata si
de o participare inegala intre regiuni, sexe si grupe de varsta diminueaza capacitatea economiei
de a genera crestere sustenabila si amplifica presiunea asupra sistemelor de protectie sociala.
In acelasi timp, structura ocuparii indici o concentrare in sectoare cu valoare adiugatd reduss,
ceea ce limiteaza cererea pentru competente Inalte si reduce stimulentele pentru investitii in
educatie si formare. Diferentele teritoriale si socioeconomice se traduc In oportunitati inegale
de acumulare a competentelor, ceea ce perpetueazd decalajele dintre grupuri si regiuni. In
paralel, ritmul lent de adaptare a competentelor la cerintele economiei moderne accentueaza
nepotrivirile dintre oferta si cererea de munca.

Un alt aspect transversal 1l reprezinta nivelul insuficient al competentelor digitale si al
invatarii pe parcursul vietii, care limiteaza capacitatea populatiei de a se adapta la schimbarile
tehnologice si la restructurarea pietei muncii. Aceasta vulnerabilitate devine tot mai relevanta
intr-un context de transformare economica si de integrare europeand, unde competitivitatea
este strans legata de calitatea capitalului uman.

Consolidarea capitalului uman necesitd o abordare integratd, care sa depdseasca
interventiile sectoriale izolate si sa vizeze simultan participarea economica, calitatea
competentelor, reducerea inegalitatilor si crearea de oportunitati reale de valorificare a
potentialului uman ramas in tara.
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7. POLITICI DEMOGRAFICE IMPLEMENTATE

7.1.Datele demografice - instrument important in elaborarea politicilor publice

Datele demografice calitative si dezagregate constituie un instrument indispensabil
pentru factorii de decizie, oferind o imagine clara si nuantata asupra dinamicii sociale si
demografice si sprijinind anticiparea provocarilor viitoare. Aceste date stau la baza elaborarii
politicilor publice eficiente si adaptate realitatilor societatii, contribuind la reducerea riscului
ca interventiile publice sa fie deconectate de nevoile reale ale populatiei sau ca resursele
disponibile sa fie utilizate ineficient.

Pentru construirea unei societati echitabile si incluzive, datele demografice joaca un rol
esential In intelegerea comportamentelor familiale si reproductive, a relatiilor dintre generatii,
a tranzitiilor de-a lungul ciclului de viata si a schimbarilor structurale ale populatiei. Analiza
acestora permite identificarea timpurie a grupurilor vulnerabile, evidentierea inegalitatilor si
corectarea lacunelor in furnizarea serviciilor sociale, educationale si de sanatate, astfel Incat
fiecare categorie a populatiei sa beneficieze de sprijin adecvat. Totodatd, datele demografice
ofera o baza solida pentru politici publice bazate pe dovezi, faciliteazd comparatiile
internationale si sustin cercetarea stiintifica si planificarea strategica pe termen mediu si lung.

Un aport semnificativ in consolidarea bazei de date demografice il reprezinta realizarea
Studiului Generatii si Gen (GGS), implementat in Republica Moldova in doua valuri, in anii 2020
si 2024. GGS furnizeaza informatii complexe si comparabile international privind formarea
familiei, fertilitatea, sanatatea reproductiva, echilibrul dintre viata profesionala si cea de familie,
relatiile intergenerationale si perceptiile individuale asupra bunastarii. Datele obtinute prin
cele doud valuri permit analiza schimbarilor In timp si ofera un suport esential pentru evaluarea
impactului politicilor existente si pentru fundamentarea unor noi interventii adaptate
evolutiilor demografice si sociale.

De asemenea, Recensamantul Populatiei si Locuintelor din 2024 (RPL 2024),
reprezinta o sursa fundamentala de date statistice exhaustive si dezagregate, care completeaza
si consolideaza informatiile provenite din alte surse administrative si cercetari sociologice. RPL
2024 ofera o imagine actualizata asupra structurii populatiei, distributiei teritoriale,
caracteristicilor socio-economice si conditiilor de locuire, fiind esential pentru planificarea
politicilor publice la nivel national si local.

Datele demografice nu sunt doar instrumente statistice, ci o resursa strategica pentru
dezvoltare. Valorificate In mod sistematic, ele permit proiectarea de solutii durabile,
consolidarea rezilientei societitii si promovarea incluziunii sociale. In acest context, Ministerul
Muncii si Protectiei Sociale, in parteneriat cu UNFPA, Fondul ONU pentru Populatie, a elaborat
si promovat Hotararea Guvernului nr. 284 /2024 privind prognoza populatiei, prin care Centrul
de Cercetari Demografice a fost desemnat sa elaboreze anual aceste proiectii. Tot in anul 2024
a fost publicat primul Raport Analitic ,Populatia Republicii Moldova la orizontul anului 2040”,
marcand un pas important in directia institutionalizarii prognozelor demografice.

Prin aceste initiative este reafirmat angajamentul pentru o dezvoltare durabila si
incluziva, subliniindu-se importanta colectdrii, analizei si utilizarii riguroase a datelor
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cantitative si calitative, dezagregate pe criterii de varsta, sex si alte caracteristici relevante, in
toate etapele de planificare, monitorizare si evaluare a politicilor si programelor publice.

Institutionalizarea analizei demografice ca instrument permanent in procesul de
elaborare si evaluare a politicilor publice, precum si monitorizarea continua a
comportamentelor familiale si reproductive, trebuie sa constituie o prioritate strategica. Aceste
procese sunt esentiale pentru ajustarea interventiilor publice in timp util si pentru asigurarea
coerentei, eficientei si sustenabilitatii acestora pe termen lung.

7.2.Politici existente cu impact asupra fertilitatii

Pentru asigurarea bunastarii demografice, sprijinirea parintilor sa aiba numarul dorit
de copii prin facilitarea echilibrului dintre viata profesionalad si cea de familie, consolidarea
protectiei sociale a copiilor din toate categoriile si extinderea serviciilor destinate celor aflati in
dificultate, au fost lansate doud programe majore: Programul ,Familia” (2022) si Programul
national privind serviciile de ingrijire a copiilor cu varsta de pana la 3 ani (2023).

Conform programelor, incepand cu 1 octombrie 2022, fiecare copil beneficiaza de
indemnizatie lunara pentru ingrijirea copilului in valoare de 1.000 lei, pana la varsta de 2 ani,
indiferent de statutul parintilor sau al tutorelui (asigurat/neasigurat social).

Pentru copiii gemeni sau mai multi copii nascuti dintr-o singura sarcind, indemnizatia
lunara a fost majorata de la 370 lei la 500 lei pentru fiecare copil si se acorda din data nasterii
pana la implinirea varstei de 3 ani, fara a tine cont de statutul social al parintelui sau tutorelui,
iar tatii de gemeni sau copii multipli nascuti dintr-o singura sarcina beneficiaza de concediu
paternal si de indemnizatie pentru fiecare copil.

In 2022, indemnizatia unici la nasterea copilului a fost de 10.068 lei, iar in 2025 aceasta
a fost majorata la 21.350 lei. Solicitantul poate fi atat o persoana asigurata, cat si una neasigurata
social. Incepand cu 1 septembrie 2022, indemnizatia lunara pentru cresterea copilului poate fi
solicitata conform a trei optiuni: (1) pana la implinirea varstei de 3 ani a copilului, cuantumul
indemnizatiei lunare pentru cresterea copilului constituie 30% din baza de calcul, pentru fiecare
copil, dar nu mai putin decat cuantumul indemnizatiei minime lunare pentru cresterea copilului
a persoanei asigurate (740 lei); (2) pentru o perioada de 24 luni, cuantumul indemnizatiei
lunare pentru cresterea copilului constituie 60% din baza de calcul pentru primele 12 luni, dar
nu mai putin decat dublul indemnizatiei minime si 30% pentru urmatoarele 12 luni, dar nu mai
putin decat cuantumul indemnizatiei minime; (3) pentru o perioada de 12 luni, cuantumul
indemnizatiei lunare pentru cresterea copilului constituie 90% din baza de calcul, pentru fiecare
copil, dar nu mai putin decat cuantumul triplu al indemnizatiei minime lunare pentru cresterea
copilului a persoanei asigurate pentru primele 12 luni de la acordarea initiald a concediului
pentru Ingrijirea copilului.

De la 1 ianuarie 2024, durata concediului paternal este de 15 zile calendaristice.
Perioada In care tatii pot solicita concediul paternal a fost extinsa de la 56 zile la 12 luni de la
nasterea copilului. Tatii, inclusiv cei care au adoptat copii, pot solicita concediul paternal
integral sau in trei fractiuni, a cate 5 zile calendaristice, in decurs de 12 luni de la data nasterii
copilului sau de la data incuviintarii adoptiei.

Salariatului care intentioneaza sa adopte un copil i se acorda, la cerere:
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e un concediu partial platit, cu durata de la 60 la 90 de zile, pe perioada de incredintare a
copilului adoptabil in familia adoptatorului, in vederea adaptarii copilului cu adoptatorul
si a constatarii compatibilitatii lor. Concediul poate fi folosit de ambii soti alternativ, in
fractiuni, cu conditia sa nu se suprapuna fractiunile. Acest concediu se include in vechimea
in munca, inclusiv In vechimea in munca specialg, si In stagiul de cotizare;

e concediu platit pe o perioada de pana la 90 de zile calendaristice, care incepe din ziua
incuviintarii adoptiei sau emiterii dispozitiei de plasament al copilului in serviciul de
tutelda/curatela. Concediul poate fi folosit de ambii soti alternativ, in fractiuni, cu conditia
sa nu se suprapuna fractiunile. Acest concediu se include in vechimea in munca, inclusiv
in vechimea Tn munca speciala, si In stagiul de cotizare;

e Concediu paternal platit in primele 12 luni din ziua adoptiei pentru o perioada de pana la
15 zile;

e Concediu partial platit, cu durata de pana la 6 luni, pentru ingrijirea copilului adoptat, care
in ziua adoptiei are varsta mai mare de 3 ani.

Suplimentar, pentru a sprijini concilierea vietii de familie cu cea profesionala au fost
incluse prevederi in Codul Muncii privind introducerea programului flexibil de munca. Pentru a
beneficia de acest program, salariatul negociaza cu angajatorul si acesta poate fi inclus fie In
contractul de munca (daca este solicitat la momentul angajarii), fie Intr-un acord suplimentar la
contract (daca este solicitat pe parcursul activitatii). De asemenea, salariatul are dreptul sa
solicite ajustarea programului de munca o data la 6 luni, prin depunerea unei cereri scrise.

Tncepénd cu anul 2023, 1 iunie — Ziua Ocrotirii Copilului, a devenit o zi de sarbatoare
legald (nelucratoare) in Republica Moldova, oferind parintilor o zi libera in plus pentru a o
petrece cu copiii lor, iar din anul curent a fost instituita pentru prima data in tara si Ziua
Nationala a Tatilor, care va fi marcata in ultima duminica a lunii iunie.

Pentru a sprijini revenirea femeilor din concediul pentru ingrijirea copilului si pentru a
oferi mai multe optiuni de Ingrijire a copiilor mici au fost extinse serviciile alternative de
ingrijire pentru copiii cu varsta de pani la 3 ani. In conformitate cu Legea nr. 367/2022 si
Hotardarea Guvernului nr. 572/2023, aceste servicii includ trei tipuri: cele organizate de
angajator, serviciile de Ingrijire individualizata la domiciliul sau resedinta temporara a copilului
si serviciile alternative de tip familial. Conform noului cadru normativ au fost aprobate si noile
Standarde ocupationale si Standardele de calificare pentru ingrijitori/ingrijitoare de copii.

Pana in prezent au fost create 22 servicii alternative de tip familial si un serviciu
organizat de Orange Moldova, contribuind astfel la diversificarea si extinderea accesului la
ingrijirea timpurie a copiilor.

Timp de doi ani consecutivi (2023-2024), Guvernul a organizat concursul proiectelor
de dezvoltare locala in cadrul Programului ,Satul European - Servicii de cresa publice”, alocand
10 milioane de leiin 2023 si 20 milioane de lei in 2024. Ca urmare a implementarii programului
si a suportului partenerilor de dezvoltare au fost create 23 de grupe noi de cresa, pentru 460 de
copii cu varsta de pana la 3 ani, si au fost renovate 30 de grupe existente, pregatite pentru
sezonul rece, pentru 600 de copii. In anul curent, 17 gradinite sunt in proces de renovare cu 25
de grupe de cresa, ceea ce va permite crearea a 411 locuri noi pentru copii.
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Pentru a incuraja angajatorii sa creeze spatii prietenoase pentru copiii salariatilor,
Codul muncii a fost completat cu prevederi care stabilesc un cadru legal clar pentru amenajarea
acestora. Desi masura are un caracter optional, ea sprijina in mod direct parintii activi pe piata
muncii, facilitind echilibrul dintre viata profesionala si cea de familie. Totodata contribuie la
consolidarea participarii continue a femeilor pe piata muncii, la reducerea inechitatilor legate
de Ingrijirea copilului si la dezvoltarea unei piete a muncii mai incluzive si favorabile familiilor,
sustinand o societate mai echitabila si solidara. Mai multe spatii prietenoase pentru copiii au
fost create cu suportul UNFPA, OIM, si UN Women.

Pentru informarea si consultarea prestatorilor si beneficiarilor de servicii alternative
de ingrijire a copilului cu varsta de 0-3 ani, Ministerul Muncii si Protectiei Sociale a lansat
platforma serviciialternative.gov.md, unde pot fi gasite toate informatiile si actualizarile despre
legislatia in vigoare, ghidurile pentru implementarea serviciilor si alte informatii utile.
Platforma a fost creata cu sprijinul Programului Natiunilor Unite pentru Dezvoltare Moldova,
partener strategic In promovarea dezvoltarii durabile si incluzive in tara noastra.

Parintii, Ingrijitorii/ingrijitoarele si toti cei interesati de serviciile alternative de
ingrijire a copiilor mai au la dispozitie o resursa esentiala — Centrul de Suport (Help Desk) —
o platforma unica de informare care ofera raspunsuri clare la toate intrebarile legate de
serviciile alternative de ingrijirea copiilor, create in parteneriat cu Fondul ONU pentru
Populatie. Noul Centru de Suport este un punct de legatura intre prestatori si experti, care ofera
un sprijin transparent si faciliteaza procesul de inregistrare si organizare a acestor servicii.

Viziunea Guvernului pentru viitor este ca fiecare copil din Republica Moldova sa
beneficieze de ingrijire calitativa, iar fiecare parinte, indiferent de gen, sa aiba posibilitatea de
a-si construi o cariera fara a fi nevoit sa aleaga intre locul de munca si responsabilitatile de
ingrijire a celor mici. In acest sens urmeazi a fi consolidat cadrul normativ in domeniul
serviciilor alternative de ingrijire a copiilor cu varsta intre 0 si 3 ani, prin valorificarea
experientei acumulate in procesul de pilotare din ultimii doi ani. Guvernul ramane un partener
deschis si angajat in acest parcurs, iar sprijinul pentru familii si dezvoltarea copiilor va continua
sa constituie o prioritate strategica.

In cadrul Programului National ,Servicii de crese publice - Parinti angajati, copii la
crese”, lansat si coordonat in parteneriat cu autoritatile locale, MMPS si-a propus crearea a
aproximativ 5 000 de locuri noi in crese pana in anul 2027, printr-o alocare de circa 385,7
milioane de lei din bugetul de stat. Aceasta initiativa vizeaza extinderea capacitatii grupelor
existente si deschiderea de grupe noi in reteaua publica de crese, pentru copiii cu varsta de pana
la trei ani, contribuind astfel la sprijinirea parintilor - in special a femeilor - in revenirea pe
piata muncii, la promovarea egalitatii de sanse si la consolidarea echilibrului intre viata
profesionala si cea familiala.

Toate politicile si programele enumerate reprezinta un pas esential in procesul de
integrare europeana al Republicii Moldova, apropiind legislatia si practicile nationale de
standardele si valorile UE in domeniul social, al echitatii de gen si al protectiei copilului.
Politicile familiale cu impact asupra natalitatii reflecta o schimbare de paradigma3, orientata spre
sprijinirea reald a familiilor pe parcursul intregului ciclu de viata si spre crearea unui mediu
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favorabil deciziei de a avea copii. Toate politicile si programele enumerate reprezinta un pas
esential in procesul de integrare europeand al Republicii Moldova, contribuind la alinierea
cadrului normativ, institutional si operational la standardele si valorile Uniunii Europene in
domeniul social, al echitatii de gen, al protectiei copilului si al echilibrului dintre viata
profesionala si cea de familie.

Prin extinderea serviciilor de ingrijire timpurie, modernizarea sistemului de prestatii
sociale, promovarea participarii ambilor parinti pe piata muncii si reducerea inegalitatilor de
gen, aceste politici creeaza premisele necesare pentru cresterea bundstarii familiilor si
consolidarea increderii in institutiile publice. Impactul asupra natalitatii este unul indirect, dar
structural, prin reducerea costurilor sociale si economice asociate cresterii copiilor, sporirea
securitatii economice a familiilor tinere si facilitarea compatibilitatii dintre responsabilitatile
familiale si activitatea profesionala.

In acelasi timp, abordarea integratd a politicilor familiale, fundamentatid pe date
demografice si cercetari empirice, permite adaptarea continua a interventiilor la realitatile
demografice si sociale in schimbare. Aceasta contribuie nu doar la sustinerea natalitatii, ci si la
dezvoltarea capitalului uman, la reducerea riscurilor de saracie si excluziune sociala a copiilor
si la consolidarea coeziunii sociale pe termen lung. Astfel, politicile familiale devin un pilon
strategic al dezvoltarii durabile si al convergentei Republicii Moldova cu modelul social
european.

7.3.Politici in domeniul sanatatii populatiei

Pe parcursul ultimelor decenii, Republica Moldova a dezvoltat si implementat un
ansamblu amplu de politici si programe orientate spre cresterea nivelului de sanatate al
populatiei si reducerea riscurilor asociate bolilor cronice si infectioase. Reformele din sectorul
sanatatii, inclusiv centralizarea si reorganizarea institutiilor medico-sanitare, au contribuit la
extinderea accesului echitabil la servicii medicale si la consolidarea interventiilor de preventie.
Programele nationale au vizat atat reducerea factorilor comportamentali de risc, cat si
raspunsul la incidenta sporita a unor boli transmisibile si netransmisibile, promovand o
abordare integrata de prevenire, diagnostic si tratament.

Prevenirea bolilor cronice si a traumatismelor care genereaza dizabilitati premature
ramane o prioritate a sistemului de sanatate, iar interventiile sunt calibrate in functie de
evolutia indicatorilor de morbiditate si mortalitate. Statul actioneaza prin mecanisme precum
screeningul, imunizarea, campaniile de informare si ajustarile legislative privind stilul de viata,
cu obiectivul de a reduce mortalitatea si de a apropia indicatorii de sanadtate de nivelurile
inregistrate in statele europene. in domeniul bolilor infectioase, politicile s-au concentrat
asupra combaterii tuberculozeil®” si HIV, precum si asupra prevenirii unor infectii responsabile
de forme grave de cancer, prin programe extinse de vaccinare impotriva hepatitelor virale si
HPV108,

107 HG Nr. 107 din 23.02.2022 privind aprobarea Programului national de raspuns la tuberculoza pentru anii
2022-2025. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=130171&lang=ro

108 HG Nr. 211 din 21.04.2023 cu privire la aprobarea Programului national de imunizari pentru anii 2023-2027.
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=136969&lang=ro
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Reducerea mortalitatii premature prin bolile cardiovasculare reprezinta un obiectiv
central. In acest sens, sunt implementate actiuni intersectoriale ce includ modernizarea
tehnicilor de diagnostic si tratament, dezvoltarea programelor de cardiologie interventionalg,
cardiochirurgie si protezare vascularal?®, precum si extinderea accesului la servicii medicale de
tnaltd performanti. Imbunititirea infrastructurii serviciilor de urgenta contribuie la interventii
mai rapide si mai eficiente, diminuand consecintele bolilor acute.

Un rol important in prevenirea bolilor netransmisibile il are politica nutritionala. Statul
reglementeaza atat calitatea, cat si pretul produselor alimentare prin mecanisme fiscale, In
paralel cu masuri de sprijin pentru producatorii agricoli, in scopul promovarii unei alimentatii
sanatoase si reducerii consumului de produse ultraprocesate. Politicile axate pe ajustarea
stilului de viata includ si masuri ferme de control al consumului de tutun si alcool, avand in
vedere impactul semnificativ al acestora asupra incidentei bolilor cardiovasculare si oncologice.
Restrictiile privind comercializarea, promovarea si consumul produselor din tutun si alcool
vizeaza descurajarea, In special In randul tinerilor, a debutului si consumului excesiv110.

Pe langa aceste domenii traditionale, sistemul de sandtate a cunoscut progrese si in alte
directii strategice. Reforma finantarii prin asigurarile medicale obligatorii a extins acoperirea
populatiei si a eficientizat utilizarea resurselor. Consolidarea medicinei primare, prin intarirea
rolului medicului de familie in preventie si managementul bolilor cronice, a devenit o linie
prioritara de actiune. Totodat3, transformarea digitala a sectorului medical - prin e-retete, fisa
medicala electronica, telemedicind si sisteme informatice de supraveghere - a imbunatatit
calitatea si continuitatea serviciilor, mai ales in zonele rurale.

O atentie sporita este acordata si sanatatii mintale, prin dezvoltarea centrelor
comunitare, programe de reducere a stigmatizarii si extinderea serviciilor psihosociale, in
contextul cresterii incidentei tulburarilor emotionale si psihologice. In acelasi timp, politicile de
adaptare a sistemului de sanatate la imbatranirea populatiei includ extinderea serviciilor
integrate pentru persoane varstnice - Ingrijire pe termen lung, reabilitare, asistenta comunitara
- orientate spre mentinerea autonomiei si prevenirea dependentei.

Nu in ultimul rand, lectiile pandemiei COVID-19 au determinat consolidarea
mecanismelor de pregatire pentru situatii de urgenta, prin sisteme mai robuste de
supraveghere epidemiologica, dotarea laboratoarelor, instruirea personalului si dezvoltarea
protocoalelor de reactie rapida.

In pofida acestor progrese, sistemul de sinitate din Republica Moldova continui si se
confrunte cu dificultati structurale si functionale care limiteaza impactul politicilor
implementate. Printre acestea se regasesc insuficienta resurselor financiare, deficitul de
personal medical, in special in zonele rurale, precum si inegalitatile persistente in accesul la
servicii de calitate. Povara tot mai mare a bolilor cronice, imbatranirea accelerata a populatiei
si presiunea asupra serviciilor de ingrijire pe termen lung amplifica aceste provocari si solicita

109 Raport FAOAM privind executarea fondurilor asigurarii obligatorii de asistenta medicala din anul 2024.

http://cnam.md/wp-content/uploads/2025/07 /Raport-privind-executarea-FAOAM-in-anul-2024-rom.pdf
110 HG Nr. 300 din 24.04.2014 cu privire la aprobarea Programului national de prevenire si control al bolilor
cardiovasculare pentru anii 2014-2020. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=19139&lang=ro
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strategii de interventie mai complexe. De asemenea, transformarile rapide in domeniul
tehnologiilor medicale impun investitii substantiale pentru modernizarea infrastructurii,
asigurarea interoperabilitatii sistemelor digitale si dezvoltarea competentelor profesionale ale
personalului medical. Astfel, consolidarea sustenabilitatii sistemului de sanatate necesita
eforturi continue, coordonate si adaptate noilor realitati demografice si epidemiologice.

7.4.Politici in domeniul migratiei

Managementul migratiei internationale in Republica Moldova se bazeaza pe un
ansamblu de instrumente juridice care includ legislatia internationala, acordurile bilaterale si
cadrul normativ national. Acest sistem de politici nu a evoluat in mod izolat, ci a integrat
constant reglementarile internationale iIn domeniul migratiei, precum si cooperarea cu
institutiile internationale relevante.

Cadrul legislativ national cuprinde reglementari complexe privind gestionarea
proceselor de emigrare si imigrare a strainilor, 111 categoriile de persoane eligibile pentru
acordarea protectiei internationale (statut de refugiat, protectie umanitara si protectie
temporard), precum si drepturile acestorall2. De asemenea, legislatia nationala vizeaza
reducerea apatridiei, stabileste masuri de integrare a strainilor si criterii pentru naturalizarea
definitiva prin dobandirea cetateniei Republicii Moldova sau acordarea dreptului de sedere
permanenta. Totodata, blocul legislativ include norme orientate spre prevenirea si reducerea
migratiei ilegale, inclusiv a tranzitului ilegal catre statele Uniunii Europene.

Republica Moldova a semnat acorduri de readmisie a persoanelor aflate in situatie de
sedere ilegala cu 14 state, precum si cu Comunitatea Europeana (10 octombrie 2007).
Respectarea prevederilor Acordului de readmisie cu Uniunea Europeana reprezinta o
conditionalitate esentiala pentru mentinerea regimului liberalizat de vize aplicabil cetatenilor
Republicii Moldova care calatoresc in spatiul UE.

Orientarea pro-europeana a Republicii Moldova, semnarea Acordului de Asociere RM-
UE si obtinerea regimului liberalizat de vize In anul 2014 au contribuit semnificativ la
intensificarea proceselor de migratie externa, creand preconditii favorabile pentru emigrarea
legala. Prin adoptarea actelor legislative si semnarea acordurilor bilaterale, autoritatile publice
au urmarit asigurarea drepturilor social-politice ale cetatenilor Republicii Moldova aflati peste
hotare.

Astfel, au fost semnate acorduri bilaterale (i) de plasare in cAmpul muncii cu Italia
(2011), Israel (2013), Bulgaria (2018 ); (ii) acorduri privind conversiunea permiselor de
conducere si probelor de examen teoretice/practice recunoscute sau sustinute, prin care se
asigura recunoasterea reciproca a calificarilor profesionale cu Romania (1996), Italia (2003),

11 Legea 200 din 16.07.2010 privind regimul strdinilor In Republica Moldova,

https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=151193&lang=ro#
112 [egea nr. 270 din 18.12.2008 privind azilul in Republica Moldova,
https://www.legis.md/cautare /getResults?doc id=146838&lang=ro#
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Turcia (2019), Lituania (2021), Germania (2022);113 (iii) acordurilor bilaterale cu 18 state
privind drepturile la protectie sociala si portabilitatea drepturilor sociale obtinute de cetatenii
tarii angajati provizoriu In campul muncii peste (Bulgaria, Portugalia, Romania, Luxemburg,
Estonia, Cehia, Austria, Belgia, Polonia, Ungaria, Lituania, Germania, Turcia, Grecia, Spania,
Letonia, Italia)114. Acordurile cu Letonia si Confederatia Elvetiana se afla la etapa de negociere.

Semnarea acordurilor mentionate a contribuit la consolidarea statutului juridic si la
garantarea drepturilor emigrantilor moldoveni In statele de destinatie, generand totodata noi
oportunitati pentru cetatenii Republicii Moldova de a emigra legal peste hotare.

Constientizarea, la nivel politic, a efectelor negative ale migratiei externe asupra
proceselor demografice si economice, precum si asupra sustenabilitatii sistemului de asigurari
sociale, In special a sistemului de pensii, a determinat instituirea, In cadrul Cancelariei de Stat, a
unei structuri specializate - Biroul pentru Relatii cu Diaspora (2012)115, Aceasta institutie are
rolul de a coordona politica de stat in relatia cu cetatenii Republicii Moldova stabiliti in afara
granitelor tarii, de a promova si consolida legaturile cu diaspora, de a valorifica potentialul
economic, social si intelectual al acesteia, precum si de a facilita procesul de revenire a
emigrantilor In tara.

In acest scop, Biroul pentru Relatii cu Diaspora oferi servicii informationale privind
activitatea autoritatilor publice si oportunitatile existente pe piata muncii, programe de formare
profesionala si ghidare in cariera, precum si sprijin pentru accesarea fondurilor de stat destinate
initierii unei afaceri, servicii de consultanta in gestionarea afacerilor si utilizarea eficienta a
economiilor acumulate peste hotare, alaturi de alte forme de asistenta.

In raport cu striinii, cadrul legislativ national joaci un rol esential prin stabilirea unor
reguli si proceduri clare privind intrarea pe teritoriul tarii, sederea, accesul la munca si protectia
imigrantilor. Legislatia in vigoare defineste criteriile si mecanismele de admitere a strainilor,
inclusiv regimul de vize, tipurile de permise si durata legala a sederii.

Sunt delimitate distinct categoriile de imigranti, precum lucratorii calificati, investitorii,
studentii si membrii de familie, fiind stabilite conditii specifice pentru acordarea dreptului de
sedere fiecdrei categorii. Totodata, cadrul normativ prevede masuri de protectie impotriva
discriminarii si exploatarii, asigura accesul strainilor la servicii juridice si sociale si garanteaza
respectarea drepturilor si libertdtilor fundamentale ale persoanelor, in conformitate cu
standardele internationale iIn domeniul drepturilor omului.

Pe langa actele legislative, in Republica Moldova sunt adoptate si numeroase acte
normative la nivel guvernamental, precum si programe complexe orientate spre gestionarea
proceselor migrationale. Printre cele mai relevante se numara Programul privind gestionarea

113 Registrul de Stat al Populatiei,

www.asp.gov.md/sites/default/files /agentia /noutati/2023-05/19/Acord%20Turcia%20DL%20%281%29.pdf
114 Acordurile bilaterale in domeniul securitatii sociale Incheiate de Republica Moldova

https://social.gov.md /wp-content/uploads/2024/01/Acorduri.pdf

115 https://brd.gov.md
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fluxului migrational, azilului si integrarii strainilor pentru anii 2022-2025116, extins ulterior
pentru anii 2026-2030 117 ; Programul national de stimulare a revenirii si facilitare a
(re)integrarii cetatenilor Republicii Moldova implicati in procesele migrationale pentru anii
2023-2027118 si Strategia "Diaspora-2025”. Aceste documente strategice vizeaza stimularea
revenirii si reintegrarii cetatenilor Republicii Moldova din diaspora prin implementarea unor
masuri economice, sociale si educationale. Printre obiectivele principale se regasesc facilitarea
accesului la servicii medicale si sociale, sustinerea initiativelor antreprenoriale, recunoasterea
studiilor si calificarilor obtinute peste hotare, precum si diminuarea inegalitatilor sociale si
economice.

Scopul central al programelor consta in crearea unui sistem integrat de suport destinat
revenirii sustenabile si reintegrarii eficiente a cetatenilor Republicii Moldova si a familiilor
acestora. Se anticipeaza ca implementarea acestor masuri, alaturi de alte instrumente de
politica publicd, va contribui la stimularea antreprenoriatului in randul migrantilor reveniti, la
generarea unor venituri durabile, la reducerea inegalitatilor socio-economice si la motivarea
diasporei de a reveni si de a se implica activ in dezvoltarea economica si sociala la nivel local.

Totodata, se preconizeaza ca realizarea masurilor prevazute in cadrul Programului va
determina ca cel putin 10% dintre cetatenii Republicii Moldova aflati In strdainatate sa isi
exprime intentia de revenire, iar cel putin 50% dintre cetatenii reveniti sa beneficieze de
procese eficiente de (re)integrare. In acest context, este promovati valorificarea remitentelor
in economia nationald prin sustinerea Programului de atragere a remitentelor in economie
»PARE 1+3”119  valorificarea competentelor profesionale ale reprezentantilor diasporei prin
facilitarea transferul in Republica Moldova a cunostintelor si competentelor acumulate de
cetatenii moldoveni in tarile de destinatie (capitalul uman) s.a.

Obiectivul general al cadrului legislativin domeniul migratiei consta in consolidarea unui
sistem migrational rezilient si integrat, capabil sa contribuie la dezvoltarea durabila a Republicii
Moldova prin fintarirea capacitatilor institutionale si umane, digitalizarea proceselor
administrative, precum si dezvoltarea mecanismelor de analiza, prevenire si reactie la riscurile
migrationale, alaturi de alte masuri conexe.

Se poate constata ca, desi legislatia nationala privind gestionarea proceselor
migrationale este complexa si cuprinde reglementari referitoare la emigrare, imigrare, azil si

116 Hotararea Guvernului nr. 808 din 23.11.2022 "cu privire la aprobarea Programului privind

gestionarea fluxului migrational, azilului si integrarii strainilor pentru anii 2022-2025",
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=135082&lang=ro

117 Hotdrarea Guvernului nr. 792 din 16.11.2022 "cu privire la aprobarea Programului de management integrat al
frontierei de stat pentru anii 2022-2025” https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=134537&lang=ro

118 Hotararea Guvernului nr. 674 din 13.09.2023 "cu privire la aprobarea Programului national de stimulare a
revenirilor si de facilitare a (re)integrarii cetatenilor Republicii Moldova implicati In procesul de migratie pentru
anii 2023-2027,”

119Hotararea Guvernului nr. 972/2010 "cu privire la Programul-pilot de atragere a remitentelor in economie
»PARE 1+1” pentru anii 2010-2015", ulterior extinsa, implementat de Organizatia pentru Dezvoltarea
Antreprenoriatului (ODA), https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=61263&lang=ro
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integrarea strainilor, fiind totodata corelata cu mecanismele regionale si transpunand o parte
semnificativa a directivelor Uniunii Europene in domeniu, eficienta aplicarii acesteia ramane
discutabila. Performanta activitatilor este afectata, in mare masura, de adoptarea tardiva a
masurilor necesare, de instabilitatea cadrului legal si institutional, de preluarea neadaptata a
practicilor altor state sau de aplicarea unor standarde internationale depasite si/sau insuficient
relevante pentru realitatile Republicii Moldova, precum si de lipsa unui mecanism coerent si
integrat de coordonare interinstitutionala in interesul national. Totodata, eficienta politicilor
migrationale a fost afectata de caracterul fragmentat al interventiilor si de lipsa unei viziuni
integrate asupra migratiei ca fenomen complex, care sa imbine dimensiunea economica, sociala
si demograficd. In lipsa unei astfel de abordiri, migratia a continuat si functioneze
preponderent ca strategie individuala de supravietuire, si mai putin ca instrument de dezvoltare
nationalal2o,

Urmeaza sa mentionam ca evolutia politicilor migrationale din Republica Moldova a fost
influentata semnificativ de instrumentele de cooperare cu Uniunea Europeana, in special de
Parteneriatul pentru Mobilitate121, care a facilitat circulatia normelor, ideilor si practicilor
europene de management al migratiei. Desi acest proces a contribuit la modernizarea cadrului
legislativ si institutional, implementarea sa a fost adesea marcatd de o discrepantda intre
discursul politic si practicile efective, precum si de o orientare prioritara catre obiectivele de
control si securitate migratorie, determinate de conditionalititile externe. In acest context,
preluarea partial adaptata a standardelor internationale si lipsa unei coordonari
interinstitutionale coerente limiteaza impactul real al politicilor migrationale asupra dezvoltarii
nationale si integrarii eficiente a migrantilor.

7.5. Politici privind imbatranirea activa a populatiei

Pentru o societate care imbatraneste este esential sa fie valorificate potentialul si
competentele persoanelor varstnice, oferindu-le oportunitati reale de implicare sociala.
Promovarea principiului imbatranirii active si sanatoase in politicile sectoriale reprezinta un
imperativ strategic, care le permite oamenilor sa isi pastreze autonomia si sa contribuie la
dezvoltarea comunitatii, chiar si la varste inaintate.

Guvernul Republicii Moldova si-a asumat angajamentul sa construiasca o societate
incluziva, In care varstnicii sunt sprijiniti sa duca o viata sandtoasa, productiva si independenta,
iar barierele ce genereaza izolare si discriminare sa fie eliminate. Indiferent de varst3, fiecare
persoana trebuie sa ramana parte activa a comunitatii si sa se bucure de respect si o calitate mai
buna a vietii.

120 Tabac, T., Gagauz, O. (2020). Migration from Moldova: Trajectories and Implications for the Country of Origin.
In: Denisenko, M., Strozza, S., Light, M. (eds) Migration from the Newly Independent States. Societies and Political
Orders in Transition. Springer, Cham. https://doi.org/10.1007/978-3-030-36075-7 7

121 Brouillette, M. From discourse to practice: the circulation of norms, ideas and practices of migration
management through the implementation of the mobility partnerships in Moldova and Georgia. CMS 6, 5 (2018).
https://doi.org/10.1186/s40878-017-0066-

120


https://doi.org/10.1007/978-3-030-36075-7_7
https://doi.org/10.1186/s40878-017-0066-y

Pentru a raspunde mai bine nevoilor persoanelor in etate si a crea conditii pentru o
imbatranire demna si activa, Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, In parteneriat cu Fondul
ONU pentru Populatie, a elaborat Programul privind imbdtranirea activd si sandtoasd pentru anii
2023-2027. Conform Programului si Planului de actiuni, vor fi dezvoltate in continuare
sistemele de asistenta sociala, sanatate, educatie, cultura si sport, promovarea unei piete a
muncii accesibile tuturor varstelor, consolidarea competentelor digitale si participarea activa la
viata comunitatii si la procesele decizionale.

La implementarea Programului participa autoritati publice centrale si locale si institutii
publice, In parteneriat cu societatea civila si partenerii de dezvoltare.

Conform Programului, Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, In parteneriat cu Fondul
ONU pentru Populatie/UNFPA, Departamentul ONU pentru Afaceri Economice si Sociale si
HelpAge International Moldova, a implementat un proiect In 10 localitati din tara, dedicat
promovarii participarii si incluziunii persoanelor varstnice. Pe parcursul anilor 2023-2024 au
fost organizate diverse activitati de Imbatranire activa - cluburi de dans, muzica, artizanat,
lecturd, sport, evenimente interculturale si schimburi de experienta. Proiectul a inclus si o
importanta componenta de digitalizare si dialog intergenerational, prin implicarea tinerilor In
calitate de voluntari si mentori digitali. Astfel, 3300 de persoane in varsta de 60 ani si peste,
inclusiv refugiati din Ucraina, au fost instruite in utilizarea telefoanelor inteligente, a
internetului, a retelelor sociale si a serviciilor publice electronice. Pentru a sprijini procesul de
invatare si integrare circa 1200 de participanti au beneficiat de dispozitive mobile gratuite

Dezvoltarea competentelor digitale la persoanele varstnice este esentiald, deoarece
utilizarea telefoanelor inteligente si a internetului le permite sa pastreze legatura cu familia si
prietenii, sa reduca riscul de singuratate si depresie si sa participe mai activ la viata comunitatii.
In acelasi timp, aceste competente faciliteazi accesul la servicii publice moderne - de la plati
online si operatiuni bancare, pana la comunicarea rapida cu autoritatile.

Implicarea tinerilor in procesul de instruire digitalda consolideaza dialogul intre
generatii, prin schimb de experiente si cunostinte. Astfel, familiile si comunitatile devin mai
unite si mai reziliente in fata crizelor, asa cum s-a demonstrat in timpul pandemiei si al altor
situatii de urgenta, cand accesul online a fost vital.

Prin urmare, dezvoltarea competentelor digitale la persoanele varstnice nu inseamna

doar adaptarea la era tehnologica, ci si o investitie In sanatate, autonomie si incluziune sociala
- cu beneficii pentru intreaga societate.
O initiativd relevanti este Programul de granturi mici in domeniul imbétranirii active. In
perioada 2023-2025, din bugetul de stat au fost alocate 2,4 milioane lei pentru sprijinirea a 20
organizatii necomerciale, care au implementat proiecte de promovare a Imbatranirii active la
nivel local, regional si national, contribuind direct la imbunatatirea calitatii vietii persoanelor in
etate. Prin intermediul acestor proiecte au fost create si consolidate centre comunitare si cluburi
pentru varstnici, s-au desfasurat activitati educationale si culturale, programe de promovare a
unui mod de viata sanatos, initiative de voluntariat si mentorat intergenerational. Totodata,
opinia publica a devenit mai receptiva la respectarea drepturilor si la valorificarea potentialului
persoanelor varstnice.
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In scopul de a crea noi oportunititi de educatie pe parcursul vietii, care contribuie la
actualizarea si Imbogatirea cunostintelor persoanelor varstnice, dar si crearea unui mediu de a
socializa si a stabili noi relatii, in 2023 a fost lansata Universitatea Varstei a Treia (U3A), , in
parteneriat cu Universitatile din Chisinau, Cahul si Balti, UNFPA, Fundatia Moldcell si Agentia
Ceha pentru Dezvoltare. De cursurile UV3 au beneficiat 450 varstnici, inclusiv 65 varstnici din
raionul Falesti, proiect implementat la fel in cadrul Programului de granturi mici pentru
imbatranire activa si sanatoasa de catre Asociatia ,,Casmed” si Universitatea de Stat din Balti.

In contextul imbatranirii populatiei, promovarea dialogului intergenerational este
esentiald pentru reducerea decalajelor dintre generatii si pentru abordarea provocarilor si
barierelor, favorizand o mai buna intelegere reciproca. Tinerii au nevoie de indrumare si
formarea valorilor, iar persoanele varstnice - de recunoastere, respect si sprijin. O initiativa
care promoveaza dialogul intre generatii si coeziunea sociala In comunitate a fost lansarea
Centrelor Comunitare Intergenerationale la Comrat si Donduseni. Centrele ofera un spatiu sigur
si incluziv pentru tineri si varstnici, incurajand schimbul de experiente, dezvoltarea personala
si implicarea civica. Initiativa vine ca raspuns la nevoia locala de a crea un cadru stabil pentru
activitati comune si este parte a Programului ,Consolidarea coeziunii sociale in Republica
Moldova prin dialog si abilitarea comunitatilor”, realizat de UNFPA cu sprijinul financiar al
Elvetiei, in parteneriat cu Ministerul Muncii si Protectiei Sociale si Fundatia Moldcell. Centrele
vor gazdui lunar activitati intergenerationale, inclusiv ateliere creative, sesiuni de educatie
digitala, discutii tematice, activitati fizice, proiectii de film si evenimente comunitare pentru
persoane varstnice si tineri.

In rezultatul parteneriatului dintre Fondul Natiunilor Unite pentru Populatie,
Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, HelpAge International, Fundatia Moldcell si primaria
Ungheni a fost lansat Clubul Varstnicilor, in orasul Ungheni. Clubul ofera o gama diversa de
activitati si servicii menite sa imbunatateasca sanatatea acestora, sa stimuleze dialogul
intergenerational si sa promoveze incluziunea sociala. De la sport, yoga, muzica si dans, pana la
lectura si mestesuguri, centrul ofera un spatiu primitor pentru seniori pentru a se angaja in
activitati care le imbogatesc viata.

Evaluarea politicilor privind imbatranirea activa nu se poate limita la descrierea
cadrului normativ si a masurilor implementate, fiind necesara raportarea sistematica la
rezultate concrete si comparabile in timp. Pentru a aprecia in ce masura interventiile publice
contribuie efectiv la valorificarea potentialului persoanelor in varsta si la reducerea
inegalitatilor existente, este esentiald utilizarea unor instrumente analitice multidimensionale.
Indicele Tmbitranirii Active (ITA) raspunde acestei necesititi, oferind un cadru coerent de
masurare a participarii economice si sociale a populatiei de 55 de ani si peste, precum si a
conditiilor care sustin sau limiteaza imbatranirea activa. Republica Moldova se numara printre
primele state din afara Uniunii Europene care au aplicat sistematic acest instrument, fiind
realizate pana in prezent trei runde de calcul ale indicelui - in anii 2016, 2020 si 2024.
Indicatorii au fost adaptati la contextul national prin utilizarea surselor statistice si empirice
disponibile la nivel national. Runda din 2024 a beneficiat de o extindere semnificativa a bazei
de date si de imbunatatirea calitatii estimadrilor, permitand, pentru prima datd, diferentierea
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sistematica a rezultatelor pe medii de resedinta (urban/rural) si recalibrarea scorurilor din
2020, ceea ce a consolidat comparabilitatea in timp si relevanta indicelui pentru analiza
politicilor publice.

Evolutia Indicelui Imbatranirii Active indicd un progres moderat, dar constant, al
conditiilor care sustin imbatranirea activa in Republica Moldova. Scorul total al indicelui a
crescut de la 27,1 puncte in 2016 la 28,6 puncte in 2020 si la 29,8 puncte in 2024. In pofida
acestei tendinte pozitive, nivelul actual al indicelui arata ca este valorificata doar aproximativ o
treime din potentialul persoanelor de 55 de ani si peste, Republica Moldova situandu-se sub
media europeana si la o distanta considerabila fata de nivelul considerat necesar pentru
adaptarea eficienta la schimbarile demograficel22.

Analiza pe domenii ale ITA evidentiazi evolutii diferentiate. In domeniul ocupdrii in
campul muncii a populatiei de 55 ani si peste, scorurile au stagnat in jurul valorii de 24 de puncte
in rundele din 2016 si 2020, dar au Inregistrat o crestere semnificativa in 2024, ajungand la 28,7
puncte. Aceasta evolutie reflecta intrarea pe piata muncii a cohortelor mai educate, prelungirea
graduala a varstei de pensionare si deficitul de forta de munca determinat de migratie, desi
nivelul ocuparii persoanelor varstnice ramane considerabil sub media Uniunii Europene.
Domeniul participarii in societate a cunoscut, de asemenea, o crestere treptata, de la 10,4 puncte
in 20161a 13,0 puncte in 2020 si 13,3 puncte in 2024. Rezultatele indica un model de participare
specific contextului national, bazat preponderent pe solidaritatea familialda si pe implicarea
informald, in special prin ingrijirea nepotilor si sprijinul acordat membrilor familiei. In acelasi
timp, voluntariatul formal, participarea civica si implicarea politicd raman limitate, ceea ce
explicA mentinerea unor scoruri inferioare fatda de media europeanda. Domeniul vietii
independente, sandtoase si sigure inregistreaza cele mai ridicate scoruri ale indicelui, Insa
evolutia acestuia este usor descendentd, de la 54 de puncte in 2016 la 52,7 puncte in 2024.
Aceasta dinamica reflecta persistenta unor vulnerabilitati structurale, in special deprivarea
materiala severa si accesul limitat la servicii medicale si sociale, cu un impact mai pronuntat
asupra femeilor si a populatiei din mediul rural. In pofida mecanismelor de protectie sociald
existente, o parte semnificativa a persoanelor de 55 de ani si peste ramane expusa riscurilor
socioeconomice. Domeniul capacitatii si mediului favorabil imbatranirii active a evoluat de la
48,1 puncte in 2016 la 49,3 puncte in 2024. Scorurile relativ ridicate reflecta existenta unui
capital educational si adaptiv in crestere, precum si extinderea utilizarii tehnologiilor
informationale si de comunicare. Totusi, decalajul fata de media europeana ramane
semnificativ, iar diferentele urban-rural indica o distributie inegala a acestui potential.

Diferentele de gen si teritoriale sunt relevante in toate rundele de calcul al IfA. intre
2016 si 2024, scorul [1A al femeilor a crescut de la 25,7 1a 29,1 puncte, iar cel al barbatilor de la
29,2 1a 30,9 puncte, ceea ce indica o reducere treptata a decalajelor de gen. Cu toate acestea,
femeile continua sa se confrunte cu riscuri mai ridicate de saracie si vulnerabilitate economica.
Din perspectiva teritoriald, in 2024 scorul total al indicelui a fost de 32,6 puncte in mediul urban

122 Buciuceanu-Vrabie, M. (2025). Indicele imbdtradnirii active in Republica Moldova, 2024. Chisindu: Editura ASEM.
ISBN 978-9975-168-80-9 (PDF). DOI: 10.36004/nier.cdr.ib.2024.2025

123



si de 28,1 puncte In mediul rural, confirmand accesul inegal la servicii, oportunitati de ocupare
si participare sociala.

In ansamblu, experienta Republicii Moldova confirma utilitatea Indicelui Imbatranirii
Active ca instrument de monitorizare a implementdrii politicilor privind imbatranirea si de
evaluare a impactului acestora In timp. Progresele inregistrate sunt corelate cu reforme
structurale, precum ajustarea varstei de pensionare, majorarea pensiilor minime si masurile de
compensare a costurilor la energie, precum si cu initiative comunitare orientate spre stimularea
participarii sociale. Integrarea sistematicd a rezultatelor Indicelui Imbitranirii Active in
procesul de elaborare si ajustare a politicilor publice permite orientarea interventiilor catre
valorificarea potentialului economic si social al persoanelor in varsta, reducerea
vulnerabilitatilor persistente si consolidarea imbatranirii active si sanatoase ca pilon central al
dezvoltarii durabile in Republica Moldova.

Concluzii la compartimentul 7

Evolutia politicilor demografice din Republica Moldova indica un proces de maturizare
graduala a cadrului de politici publice, In care dimensiunea demografica incepe sa fie abordata
mai coerent si mai sistemic. Desi provocarile demografice raman profunde si dificil de
contracarat, se observa o trecere de la interventii fragmentare catre o viziune mai integrata,
care recunoaste caracterul de lunga durata si inertial al proceselor demografice.

Dezvoltarea politicilor demografice reflecta o intelegere tot mai clarda a faptului ca
rezultatele nu pot fi obtinute prin masuri izolate, ci prin combinarea interventiilor din mai
multe domenii, sincronizate in timp si adaptate contextului socioeconomic. Accentul se
deplaseaza astfel de la obiective cantitative imediate catre construirea unor conditii structurale
favorabile, capabile sa sustina adaptarea populatiei si a institutiilor la schimbarile demografice
inevitabile.

In acest sens, politicile demografice capatd un rol strategic, nu ca instrumente de
corectare rapida a tendintelor, ci ca mecanisme de guvernanta a tranzitiei demografice, menite
sa reduca vulnerabilitatile si sa sprijine functionarea societatii intr-un context de resurse
umane limitate. Dezvoltarea lor depinde tot mai mult de capacitatea de anticipare, de coerenta
decizionala si de integrarea perspectivei demografice In politicile economice, sociale si
teritoriale.

Privite In ansamblu, politicile demografice din Republica Moldova se afla intr-o etapa de
consolidare, in care prioritatea nu este inversarea rapida a declinului demografic, ci crearea
unui cadru stabil si adaptiv, capabil sa sustina dezvoltarea pe termen lung in conditiile unei
populatii in schimbare. Continuitatea, coordonarea intersectoriala si ancorarea in date si
prognoze demografice raman elemente esentiale pentru evolutia acestui cadru de politici.
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8. CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI DE POLITICI

8.1. Conceptul de rezilienta demografica

In lipsa unei abordiri strategice integrate, transformirile demografice cu care se
confrunta Republica Moldova risca sa se consolideze Intr-o traiectorie de declin cumulativ, in
care depopularea, migratia externa si Imbatranirea populatiei se amplifica reciproc, afectand
simultan piata muncii, sistemele de protectie sociala, organizarea serviciilor publice si
perspectivele de dezvoltare economica. Aceste evolutii nu reprezinta fenomene conjuncturale,
ci procese structurale de durata, care pun sub presiune capacitatea societatii si a institutiilor de
a functiona eficient intr-un context demografic profund schimbat.

In acest context, rezilienta demograficd devine un concept-cheie pentru intelegerea
modului in care societatea poate atenua socurile demografice, se poate adapta dezechilibrelor
structurale si se poate transforma astfel incat sa asigure continuitatea dezvoltarii sociale si
economice, chiar si in conditiile unei populatii in scidere si imbatranire. In acest sens,
paradigma rezilientei demografice se fundamenteaza pe trei pilonil23:

Politici de atenuare - orientate spre reducerea impactului tendintelor negative si
consolidarea bazelor demografice pe termen lung. Acestea includ cresterea sperantei de viata
prin imbunatatirea accesului la servicii de sanatate, reducerea decalajului de gen in speranta de
viatd, stimularea realizarii numarului dorit de copii prin politici familiale active si masuri de
echilibrare a vietii profesionale cu cea de familie, precum si incurajarea revenirii migrantilor si
integrarea lor socioeconomica.

Politici de adaptare - axate pe gestionarea efectelor inevitabile ale schimbarilor
demografice. Acestea vizeaza adaptarea pietei muncii la reducerea populatiei active prin
cresterea participarii grupurilor vulnerabile, dezvoltarea competentelor, stimularea muncii in
varsta pre-pensionard, precum si gestionarea presiunilor asupra sistemelor de pensii, sanatate
si protectie sociala. Adaptarea presupune, de asemenea, regandirea modului de organizare a
serviciilor publice si infrastructurii intr-un context de populatie in scadere si imbatranire.

Politici de ajustare - centrate pe consolidarea capacitatii institutionale si a guvernantei
bazate pe date. Aceste politici implica perfectionarea sistemului statistic demografic, integrarea
acestuia In procesele de planificare strategica si bugetara (inclusiv in Cadrul Bugetar pe Termen
Mediu), precum si directionarea investitiilor catre domenii cheie: sanatate, educatie,
infrastructura si servicii sociale. Ajustarea se refera si la capacitatea de a anticipa schimbarile si
de a construi politici proactive, fundamentate pe proiectii demografice si analize prospective.

Cadrul general de rezilienta propus (Tabelul 8.1.1) evidentiaza modul in care institutiile,
comunitatile si indivizii pot face fata depopularii si imbatranirii demografice prin mobilizarea
resurselor economice, sociale si institutionale, asigurand continuitatea dezvoltarii sociale si
economice.

123 Teoria Schimbarii pentru Rezilienta Demografica - adaptare, atenuare, ajustare. Chisinau, 2022.
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Tabelul 8.1.1 Cadrul general de rezilienta demografica si sociala

Nivel Perturbari Capital si resurse pe | Rezultate
parcursul vietii
Macro e Depopulare accelerata si o Sistem de sanatate o Cresterea rezilientei
(national) declin natural functional societale
e Migratie externa masiva o Politici familiale si e Atenuarea declinului
e Imbitranire demografica sociale demografic
rapida ¢ Educatie si formare ¢ Sustenabilitatea
e Instabilitate economica si pe tot parcursul vietii sistemelor sociale
socuri externe o Flexibilitate pe piata | e Securitate
¢ Presiune asupra sistemelor muncii demografica pe
sociale e Politici de migratie si termen lung
e Schimbari ale normelor sociale diaspora
e Capacitate
institutionala
Mezo ¢ Depopularea comunitatilor ¢ Retele comunitare e Cresterea
(comunitar) locale e Servicii locale de atractivitatii
e Reducerea fortei de munca sanatate si educatie comunitatilor
e Acces inegal la servicii e Infrastructurd sociala | ® Coeziune sociala
o Slabirea retelelor familiale ¢ Politici locale sporita
e Imbitranire locala adaptate e Reducerea
e Initiative vulnerabilitatilor
intergenerationale teritoriale
Micro e Migratia membrilor familiei e Capital educational ¢ Bunastare individuala
(individual/ | e Instabilitate economica e Stare de sdnitate si familiald
familial) e Risc de siricie « Stabilitate locative e Autonomie si
e Imbitranire individual e Sprijin familial si participare social
e Schimbari familiale transnational o Adaptare la tranzitiile
¢ Capacitate de de viata
adaptare

Sursa: elaborat de autori

Paradigma rezilientei demografice se structureaza In jurul interactiunii dintre
populatie, piata muncii si sistemele de protectie sociala. Reducerea populatiei active,
determinata de migratie si imbatranire, afecteaza direct capacitatea economiei de-a genera
venituri si de a finanta pensiile si serviciile sociale. In absenta unor mecanisme de adaptare,
aceste presiuni pot conduce la un cerc vicios: scaderea ocuparii reduce resursele publice, ceea
ce limiteaza investitiile In servicii, accentuand migratia si declinul demografic. Din aceasta
perspectiva, rezilienta pietei muncii reprezinta un element central al rezilientei demografice.
Capacitatea de a mentine si extinde participarea pe piata muncii - prin integrarea femeilor,
tinerilor, persoanelor varstnice si a migrantilor reveniti - devine esentiala pentru compensarea
scaderii numerice a populatiei. Dezvoltarea competentelor pe tot parcursul vietii, adaptarea
conditiilor de munca si promovarea formelor flexibile de ocupare permit economiei sa
functioneze cu o forta de munca mai redusa numeric, dar mai bine valorificata.

In mod direct legatd de piata muncii este rezilienta sistemului de pensionare, care
trebuie s3 raspunda cresterii raportului de dependentd demografica. Imbitranirea populatiei
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nu este doar o provocare bugetara, ci si una sociald, care necesita prelungirea vietii active,
stimularea ocuparii la varste fnaintate si adaptarea tranzitiei de la munca la pensionare. Un
sistem de pensii rezilient este unul capabil sa asigure venituri adecvate la batranete, fara a
descuraja participarea pe piata muncii si fara a genera presiuni insuportabile asupra
generatiilor active.

Cresterea semnificativa a celor “bdtrdni bdtrdni” impune necesitatea dezvoltarii
sistemelor de Ingrijire pe termen lung, care devin o parte componenta a rezilientei demografice.
Lipsa serviciilor de iIngrijire adecvate transfera responsabilitatea catre familii, afectand
participarea pe piata muncii si amplificand inegalitatile de gen. Dezvoltarea serviciilor de
informali va contribui nu doar la bunastarea persoanelor varstnice, ci si la functionarea pietei
muncii si la echilibrul dintre viata profesionala si cea familiala.

In acest sistem interconectat, migratia joaca un rol transversal. Desi migratia externa
accentueaza depopularea si reduce forta de munca disponibild, ea genereaza totodata resurse
economice si sociale care pot sustine rezilienta demografica. Remitentele, competentele
dobandite peste hotare si retelele transnationale pot contribui la mentinerea bunastarii
gospodariilor si la dezvoltarea economicd, cu conditia integrarii dimensiunii migrationale in
politicile de ocupare, protectie sociala si dezvoltare regionala. Astfel, rezilienta demografica
presupune adaptarea intregului sistem socioeconomic la noile realitati demografice. Aceasta
implica consolidarea capacitatii institutionale, utilizarea sistematica a datelor si proiectiilor
demografice in planificarea strategica si bugetara, precum si coordonarea politicilor din

Totodata, este important de subliniat ca rezilienta demografica la nivel macro reflecta si
este conditionata de rezilienta demografica la nivel mezo (comunitar), Intrucat politicile
nationale 1si produc efectele concrete prin capacitatea comunitatilor locale de a le implementa
si adapta la specificul demografic si socioeconomic. Dezechilibrele teritoriale, depopularea
comunitatilor rurale si urbane mici, precum si accesul inegal la servicii publice pot limita
impactul masurilor nationale, chiar si In prezenta unor cadre de politici adecvate. La randul sau,
rezilienta comunitara depinde de functionalitatea serviciilor locale de educatie, sanatate,
ingrijire si ocupare, de existenta retelelor sociale si familiale si de capacitatea autoritatilor
publice locale de a raspunde schimbarilor demografice. Comunitatile care reusesc sa mentina
servicii de baza, oportunitati de ocupare si mecanisme de sprijin pentru familii si persoane
varstnice contribuie direct la consolidarea rezilientei demografice la nivel national, prin
reducerea migratiei fortate si mentinerea coeziunii sociale.

In acelasi timp, rezilienta la nivel mezo este strans legati de rezilienta la nivel micro,
respectiv de capacitatea indivizilor si a familiilor de a face fata tranzitiilor demografice si sociale
de-a lungul vietii. Deciziile privind migratia, participarea pe piata muncii, formarea familiei,
pensionarea sau Ingrijirea persoanelor dependente sunt influentate direct de conditiile
existente la nivel comunitar, iar agregarea acestor decizii individuale se reflecta in dinamica
demografica la nivel national.
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Solidaritatea intergenerationald, de asemenea, reprezinta un aspect important al
rezilientei demografice, In special pentru copii si varstnici, care depind Intr-o masura mai mare
de sprijinul familial si comunitar. Capacitatea familiilor de a mobiliza resurse intre generatii
contribuie direct la mentinerea bunastarii individuale si la functionarea sistemelor sociale intr-
un context marcat de presiuni demografice persistente. In absenta unor sisteme publice de
asistentd sociala suficient dezvoltate sau pe deplin adaptate noilor riscuri, transferurile private
intre generatii - precum ingrijirea copiilor si a persoanelor varstnice, sprijinul financiar sau
asistenta in gospodadrie - compenseaza frecvent lacunele existente in serviciile publice. Aceste
mecanisme informale joaca un rol esential in reducerea riscurilor de saracie, excluziune sociala
si pierdere a autonomiei, atat la Inceputul, cat si la finalul ciclului de viata.

Totodata, aceste forme de solidaritate sunt profund marcate de roluri de gen. Femeile
sunt mai frecvent implicate in furnizarea de ingrijire bazata pe timp, in timp ce barbatii
contribuie intr-o masurda mai mare prin transferuri monetare. Aceasta distributie inegald a
responsabilitatilor reflecta diferentele structurale de participare pe piata muncii si de venituri
si poate genera efecte cumulative asupra parcursului profesional si al securitatii economice la
varste Tnaintatel24,

Dezechilibrul dintre transferurile de timp si cele financiare are implicatii directe asupra
rezilientei demografice pe termen lung. Supraincarcarea Ingrijirii informale asupra femeilor
poate limita participarea lor pe piata muncii si reduce acumularea drepturilor de pensie, in timp
ce dependenta excesiva de sprijin familial poate amplifica vulnerabilitatile in gospodariile cu
resurse limitate.

In acest sens, consolidarea rezilientei demografice presupune completarea solidarititii
intergenerationale prin politici publice adecvate, care sa reduca presiunea asupra familiilor, sa
promoveze o distributie mai echitabild a responsabilitatilor de ingrijire intre femei si barbati si
sa extinda accesul la servicii publice de ingrijire a copiilor si a persoanelor varstnice.

Reiesind din aceste considerente, rezilienta demografica trebuie inteleasa ca un proces
multiscalar si interdependent, in care nivelurile macro, mezo si micro se influenteaza reciproc,
fiind un cadru strategic de transformare, care urmareste mentinerea functionalitatii societatii,
protejarea coeziunii sociale si asigurarea continuitatii dezvoltarii economice a Republicii
Moldova intr-un context de schimbare demografica structurala.

8.2.Impactul schimbarilor demografice asupra economiei si sferei sociale
Relatia dintre cresterea economica si dinamica populatiei este una circulard, cumulativa
si auto-intaritoare, in care schimbarile demografice influenteaza performanta economica, iar
evolutiile economice, la randul lor, modeleaza comportamentele demografice. Structura pe
varste, nivelul fertilitatii, mortalitatea si migratia determinad dimensiunea si calitatea fortei de
munci, volumul cererii interne, sustenabilitatea finantelor publice si capacitatea de inovare. In
sens invers, investitiile, productivitatea, calitatea locurilor de munca si functionarea institutiilor

124 Gagaugz, 0., & Prohnitski, V. (2022). Gender profile of income and consumption: evidence from the National
Transfer Accounts of Moldova. Economy and Sociology, (1), p- 87-99. https://doi.org/10.36004 /nier.es.2022.1-08
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economice influenteaza deciziile familiale privind fertilitatea, migratia si participarea pe piata

muncii.

Pentru statele care se confrunta cu depopulare si imbatranire acceleratd, inclusiv
Republica Moldova, provocarea majora consta in schimbarea paradigmei de dezvoltare: de la o
abordare reactiva, axatd pe compensarea pierderilor de fortda de munca, catre una
transformativa, centrata pe cresterea productivitatii, valorificarea capitalului uman pe tot
parcursul vietii si adaptarea structurilor economice si sociale la o populatie mai mica numeric,
dar potential mai bine calificati. In absenta acestei tranzitii, riscul este intrarea intr-un cerc
vicios in care declinul demografic si stagnarea economica se alimenteaza reciproc.

Canalele prin care demografia afecteaza economia

1. Oferta de forta de munca si productivitatea. Reducerea cohortelor tinere si cresterea
ponderii populatiei in varsta de 65 de ani si peste conduc la diminuarea volumului fortei de
munci disponibile si la incetinirea procesului de reinnoire a competentelor. In cazul
Republicii Moldova, aceste tendinte sunt amplificate de migratia externa selectiva, care
afecteaza disproportionat populatia tanara si calificatd. Consecintele se reflecta in
productivitatea agregata, capacitatea de inovare si competitivitatea economica, in special in
sectoarele care depind de competente tehnice si digitale. Fara investitii sustinute In formarea
continud, automatizare si adaptarea locurilor de munca pentru varste mai inaintate, deficitul
de forta de munca risca sa devina o constrangere structurald pentru cresterea economica.

2. Cererea interni si structura consumului. imbatranirea populatiei modifici semnificativ
structura cererii interne, orientdnd consumul catre sanatate, medicamente, servicii de
ingrijire si asistenta personald, In timp ce cererea pentru bunuri durabile, locuinte noi sau
servicii destinate tinerilor se reduce. Aceste schimbari genereaza oportunitati de dezvoltare
pentru asa-numita economia argintie, dar creeaza si presiuni de ajustare pentru sectoarele
traditional dependente de consumul populatiei tinere. In lipsa unei adaptari structurale a
economiei, schimbarea profilului de consum poate accentua dezechilibrele sectoriale si
regionale.

3. Finantele publice. Declinul populatiei active restrange baza de contribuabili, in timp ce
imbatranirea creste cheltuielile pentru pensii, sanatate si Ingrijire pe termen lung. Aceasta
combinatie genereaza presiuni bugetare persistente si reduce spatiul fiscal disponibil pentru
investitii publice productive. In absenta reformelor structurale — precum prelungirea vietii
active, consolidarea pilonilor de pensii, stimularea ocuparii si imbunatatirea eficientei
cheltuielilor - riscul este ca finantele publice sa devina tot mai orientate spre cheltuieli
curente, in detrimentul dezvoltarii pe termen lung.

Inovatia si antreprenoriatul. Populatiile tinere sunt, in general, mai mobile profesional, mai

-

deschise la risc si mai receptive la tehnologii noi. Imbatranirea demografici poate conduce la
o reducere a dinamismului antreprenorial si la ritmuri mai lente de adoptare a inovatiilor,
mai ales in economiile cu ecosisteme antreprenoriale fragile. Totusi, acest efect nu este
inevitabil: politicile care incurajeaza antreprenoriatul la varste diferite, inovarea orientata
spre nevoile seniorilor si transferul intergenerational de competente pot transforma
imbatranirea Intr-o sursa de noi nise economice.
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5. Integrarea pe termen lung in economia regionala si globala. Tarile cu populatie in
scadere si imbatranire risca sa piarda competitivitate prin cresterea costurilor muncii, deficit
de competente si o cerere internd mai putin dinamica. Aceste procese influenteaza
atractivitatea pentru investitiile straine directe si pozitionarea pe lanturile globale de
valoare. Fara o strategie clara de specializare inteligenta si de crestere a valorii adaugate,
declinul demografic poate limita capacitatea de integrare economica internationala.

Cum economia modeleaza demografia

1. Calitatea locurilor de munca si salariile reale. Atunci cand randamentul economic al
educatiei si calificarilor este scazut sau volatil, migratia devine o strategie dominanta de
adaptare. Experienta tarilor din Europa Centrala si de Est arata ca diferentialele salariale si
calitatea locurilor de munca sunt determinanti esentiali ai migratiei externe. Reducerea
acestor diferentiale prin convergenta economicd, investitii si imbunatatirea conditiilor de
munca poate tempera emigratia si Incuraja revenirea migrantilor.

2. Securitatea economica a familiilor si fertilitatea. Deciziile reproductive sunt puternic
influentate de perceptia asupra stabilitatii economice. Dovezile empirice indica faptul ca
politicile care reduc costurile indirecte ale copiilor - servicii de ingrijire accesibile,
flexibilitate pe piata muncii, locuinte adecvate - au un impact mai consistent asupra fertilitatii
decat transferurile financiare izolate. Astfel, legatura dintre economie si fertilitate este
mediata de calitatea institutiilor sociale si de capacitatea acestora de a reduce incertitudinea.

3. Institutii incluzive si infrastructura sociala. Accesul previzibil si echitabil la servicii de
sandtate, educatie si Ingrijire pe termen lung contribuie la stabilitatea demografica prin
reducerea riscurilor percepute de indivizi si familii. Institutiile incluzive pot influenta pozitiv
deciziile de ramanere sau intoarcere ale migrantilor, in special ale celor calificati, consolidand
astfel capitalul uman intern si potentialul de dezvoltare pe termen lung.

Dincolo de efectele economice, dinamica populatiei are consecinte profunde asupra
structurii sociale, coeziunii comunitare si functionarii institutiilor sociale. Depopularea,
imbatranirea si migratia modifica raporturile dintre generatii, tiparele de solidaritate familiala
si comunitar3, precum si accesul populatiei la servicii sociale esentiale. In Republica Moldova,
aceste procese sunt amplificate de polarizarea teritoriala si de depopularea accelerata a zonelor
rurale, unde infrastructura sociala este adesea fragila.

1. Coeziunea sociala si relatiile intergenerationale. Reducerea populatiei tinere si cresterea
ponderii varstnicilor transforma raporturile intergenerationale si pune presiune asupra
mecanismelor traditionale de solidaritate familiala. Migratia externa a adultilor activi
conduce frecvent la separarea generatiilor, la cresterea numarului de varstnici care traiesc
singuri si la situatii de vulnerabilitate sociala pentru copiii ramasi in grija rudelor. Aceste
evolutii pot slabi coeziunea sociala si pot genera noi forme de excluziune, in special in
comunitatile rurale afectate de depopulare.

2. Accesul la servicii sociale si inegalitatile teritoriale. Schimbarile demografice
influenteaza direct accesul la servicii sociale precum educatia, sanatatea si asistenta sociala.
Scaderea populatiei In anumite raioane conduce la comasarea sau inchiderea institutiilor
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sociale, ceea ce reduce accesibilitatea serviciilor, in special pentru grupurile vulnerabile si
pentru persoanele varstnice. In lipsa unor politici de adaptare, aceste procese pot accentua
inegalitatile teritoriale si pot crea zone cu acces limitat la servicii de baza, afectand calitatea
vietii si oportunitatile de dezvoltare sociala.

3. Siracia, vulnerabilitatea si riscul de excluziune sociald. Imbitranirea populatiei,
combinata cu migratia selectiva a persoanelor active, creste riscul de sardcie in randul
varstnicilor, al gospodariilor monoparentale si al persoanelor dependente de transferuri
sociale. Presiunile asupra sistemelor de protectie sociala pot limita capacitatea statului de a
raspunde adecvat nevoilor crescande, In special in contextul constrangerilor bugetare. Astfel,
dinamica demografica devine un factor important in reproducerea inegalitatilor sociale, daca
nu este insotitad de politici de incluziune si protectie adaptate structurii populatiei.

4. Capitalul social si viata comunitara. Depopularea si mobilitatea ridicata afecteaza capitalul
social al comunitatilor locale, reducand participarea civica, implicarea in activitati
comunitare si capacitatea de auto-organizare. In localitdtile cu pierderi demografice
semnificative, slabirea retelelor sociale poate conduce la izolare sociald, diminuarea
increderii si dificultiti in implementarea initiativelor locale de dezvoltare. In acelasi timp,
comunitatile care reusesc sa isi adapteze structurile sociale si sa valorifice resursele locale
pot manifesta forme de rezilienta sociala, chiar si in conditii de declin demografic.

5. Educatia, socializarea si mobilitatea sociala. Reducerea cohortelor de copii si tineri are
implicatii asupra sistemului educational si asupra proceselor de socializare. Desi scaderea
numarului de elevi poate crea oportunitati pentru cresterea calitatii educatiei, in absenta
investitiilor si a reformelor structurale exista riscul degradarii accesului la educatie in zonele
depopulate. Pe termen lung, inegalitatile educationale generate de dinamica demografica pot
limita mobilitatea sociala si pot afecta coeziunea sociala la nivel national.

Impactul dinamicii populatiei asupra economiei si sferei sociale este profund
interconectat. Dezechilibrele demografice pot eroda simultan baza economica si coeziunea
sociala, generand riscuri sistemice pentru dezvoltarea durabila. Prin urmare, politicile publice
trebuie sa abordeze schimbarile demografice Intr-o maniera integrata, care sa combine
interventiile economice cu masuri sociale orientate spre incluziune, echitate si consolidarea
capitalului social.

8.3. Prioritati pentru politici publice

Prognoza demografica pentru perioada 2025-2040 evidentiaza nu doar traiectorii
alternative ale evolutiei populatiei, ci si niveluri diferite de presiune asupra politicilor publice,
in functie de scenariul demografic care se materializeaza. Din aceasta perspectiva, prognoza nu
trebuie interpretata exclusiv ca exercitiu statistic, ci ca un instrument de testare a rezilientei

politicilor publice in fata schimbarilor demografice anticipate.
Scenariul scazut accentueaza aceste riscuri si functioneaza ca un test de stres sever
pentru capacitatea institutionala a statului. O accelerare a declinului populatiei si o intensificare
a emigratiei ar conduce la dezechilibre majore pe piata muncii, inchiderea sau comasarea
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accelerata a institutiilor educationale, depopularea extensiva a zonelor rurale si cresterea
inegalitatilor teritoriale. In acest context, politicile reactive si fragmentate ar deveni
insuficiente, iar lipsa unor mecanisme de adaptare timpurie ar putea genera costuri sociale si
economice substantiale pe termen mediu.

In scenariul mediu, care presupune mentinerea tendintelor actuale de fertilitate scizut3,
migratie externa negativa si imbatranire acceleratd, presiunea asupra pietei muncii si a
sistemelor de protectie sociald se intensifica gradual. Reducerea populatiei in varsta activa
limiteaza potentialul de crestere economica extensiva si amplifica raportul de dependenta, in
timp ce cererea pentru servicii de sanitate si ingrijire pe termen lung creste semnificativ. In
acest scenariu, politicile existente devin dificil de sustinut fara ajustari structurale, in special in
domeniul pensiilor, sanatatii si finantelor publice.

In scenariul inalt, caracterizat prin reducerea migratiei nete negative, cresterea
participarii pe piata muncii si ameliorarea treptata a indicatorilor de sanatate si speranta de
viata activa, presiunile demografice nu dispar, dar devin mai gestionabile. Chiar si in acest
scenariu, populatia continuda sa imbatraneascd, insa ritmul schimbarii permite adaptarea
graduala a politicilor publice si valorificarea mai eficienta a capitalului uman. Acest scenariu
subliniaza faptul ca politicile pot influenta traiectoria demografica, fara a o inversa complet.

Integrarea prognozei demografice 2025-2040 in Cadrul Bugetar pe Termen Mediu
reprezintad o conditie esentiala pentru cresterea realismului si sustenabilitatii politicilor fiscale.
Aceasta presupune utilizarea sistematica a proiectiilor demografice ca ipoteze de baza in
estimarea cheltuielilor si veniturilor publice, ajustarea plafoanelor sectoriale in functie de
evolutia populatiei pe varste si teritorii, precum si monitorizarea anuala a impactului
demografic asupra bugetului public. O astfel de abordare transforma prognoza demografica
dintr-un instrument descriptiv intr-un mecanism activ de guvernanta bugetara.

In contextual schimbirilor demografice mentionate, politicile publice trebuie si fie
reorientate de la logica extinderii cantitative a fortei de munca catre o strategie de crestere
bazata pe productivitate, capital uman si adaptare institutionald. Experienta internationala
aratd ca tarile care au reusit sa limiteze impactul negativ al depopuldrii nu au incercat sa
sinverseze” tendintele demografice pe termen scurt, ci au investit consecvent In modernizarea
economiei, digitalizare si cresterea participarii pe piata muncii a grupurilor subutilizate.

Un exemplu relevant este Estonia, care s-a confruntat, la inceputul anilor 2000, cu
depopulare, emigratie intensa si imbatranire rapida. Raspunsul politic nu a fost axat pe politici
pronataliste clasice, ci pe digitalizarea masiva a statului, investitii In competente digitale,
automatizarea proceselor administrative si facilitarea antreprenoriatului inovativ125. Acest
model a permis mentinerea competitivitatii economice si a calitatii serviciilor publice in
conditiile unei populatii reduse numeric, demonstrand ca dimensiunea populatiei poate fi
partial compensata prin eficienta institutionala si productivitate ridicata.

125 Shrinking Smartly in Estonia. OECD 2022. https://www.oecd.org/en/publications/shrinking-smartly-in-
estonia 77cfe25e-en.html
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In mod similar, experienta Japonia arati ci declinul fortei de munca poate fi atenuat
printr-o combinatie de automatizare in sectoarele cu deficit cronic de personal, politici active
de integrare a femeilor si varstnicilor pe piata muncii si investitii in tehnologii asistive. Desi
aceste masuri nu au oprit imbatranirea demografica, ele au permis mentinerea capacitatii
productive si functionale a economiei.

In ceea ce priveste politicile familiale, evidentele europene indici faptul ca interventiile
programului de munca si facilitarea revenirii rapide a mamelor pe piata muncii - au efecte mai
robuste si mai sustenabile asupra comportamentului reproductiv decat transferurile financiare
universale izolate. Tari precum Estonia si statele nordice au demonstrat ca reducerea ,,costului
de oportunitate” al copiilor este esentiald pentru mentinerea fertilitatii la niveluri moderate,
chiar in contexte de urbanizare si participare feminina ridicata pe piata muncii.

Migratia trebuie abordata din perspectiva unei strategii integrate de lant de valoare, nu
doar ca mecanism de compensare numerica. Cazul Portugalia arata ca deschiderea pietei muncii
pentru anumite ocupatii deficitare este eficienta doar atunci cand este insotita de standarde
clare de integrare, recunoasterea calificarilor, acces la servicii publice si programe dedicate
revenirii diasporei. Abordarile fragmentate au avut impact limitat, in timp ce pachetele
integrate au contribuit la stabilizarea migratiei nete si la atragerea migrantilor cu competente
relevante.

O directie strategica insuficient valorificata in multe tari, dar cu potential ridicat pentru
varstnice genereaza cerere pentru servicii de Ingrijire la domiciliu, telemedicina, solutii digitale
de monitorizare si locuinte adaptate. Investitiile in acest sector pot crea locuri de munca locale,
inclusiv in regiuni afectate de depopulare, si pot reduce presiunea asupra familiilor, eliberand
timp pentru participarea pe piata muncii a ingrijitorilor informali.

Toate aceste politici necesitd o guvernantda bazata pe date, prognoze si evaluari
prospective. Integrarea proiectiilor demografice in procesele de planificare strategica si
bugetara multianuala prezintd o importantd majora pentru ajustarea retelei scolare, a
infrastructurii medicale, a politicilor de competente si a investitiilor teritoriale. Abordari
precum Conturile Nationale de Transfer (National Transfer Accounts) permit cuantificarea
transferurilor intergenerationale si ofera un cadru solid pentru calibrarea reformelor intr-o
societate In curs de imbatranirel26.

In ansamblu, experienta internationald sugereazi ci rezilienta demografici nu este
rezultatul unei singure politici, ci al unui pachet coerent de masuri pro-productivitate, pro-
capital uman si pro-eficienta institutionala. Pentru Republica Moldova, provocarea majora nu
este doar adaptarea la o populatie mai mic3, ci transformarea acestui context intr-un cadru
functional de dezvoltare sustenabila.

126 Prohnifchi, Valeriu. Conturile Nationale de Transfer ale Republicii Moldova: metodologie, rezultate, aplicatii:
Monografie. Chisinau, 2023. 150 p. ISBN 978-9975-167-35-2. ISBN 978-9975-167-36-9 (PDF).
https://doi.org/10.36004 /nier.2023.ccdvpl
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Tabelul 8.2.1 Prioritati pentru politici publice: o strategie pro-productivitate, pro-capital uman
10 optiuni de politica pe termen lung

e Reforma sustenabila a sistemului de pensii prin ajustarea graduala a varstei de
pensionare in functie de speranta de viata si consolidarea pilonilor de pensii pentru a
reduce presiunea asupra bugetului public.

e Implementarea unor politici active pentru cresterea natalitatii, inclusiv extinderea
sprijinului financiar si social pentru familiile cu copii si crearea unor conditii favorabile
pentru echilibrarea vietii profesionale si familiale.

e Promovarea programelor de atragere si repatriere a migrantilor, oferind stimulente
pentru intoarcerea specialistilor si facilitand recunoasterea calificarilor obtinute in
strdinatate.

e Dezvoltarea serviciilor de Ingrijire pe termen lung prin crearea unei retele nationale de
centre si servicii la domiciliu care sa raspunda nevoilor persoanelor varstnice si sa
asigure sprijin comunitar adecvat.

e Transformarea sistemului medical prin intdrirea serviciilor geriatrice, imbunatatirea
preventiei bolilor cronice si extinderea instrumentelor digitale de acces la servicii
medicale, in special pentru zonele rurale.

e Stimularea participarii pe piata muncii a persoanelor in varsta prin programe de
recalificare si conditii de angajare flexibile, pentru a valorifica experienta profesionala si
areduce presiunile demografice.

e Modernizarea infrastructurii sociale si comunitare prin adaptarea transportului public, a
spatiilor locative si a mediului urban la necesitatile populatiei imbatranite, pentru a
asigura mobilitate si incluziune.

e Extinderea digitalizarii serviciilor publice astfel incat acestea sa devina accesibile
persoanelor varstnice, prin simplificarea interfetelor si asistenta dedicata in utilizarea
tehnologiilor.

e Promovarea economiei argintii prin sustinerea initiativelor economice si a inovatiilor
orientate catre nevoile populatiei varstnice, stimuland dezvoltarea de produse si servicii
specifice.

¢ Consolidarea coeziunii sociale si a rolului comunitatii prin programe intergenerationale,
implicarea activa a varstnicilor in viata sociala si combaterea discriminarii pe criterii de
varsta.

Gestionarea migratiei internationale prezinta un aspect cu impact major asupra
dinamicii demografice, care depdseste cadrul politicilor migratorii propriu-zise. Abordarile
eficiente presupun integrarea migratiei in politicile economice, sociale si demografice, prin
masuri care vizeaza atat reducerea factorilor de emigrare, cat si valorificarea potentialului
migratiei circulare si al revenirii. Experienta internationala arata ca politicile orientate exclusiv
spre limitarea emigratiei au efecte reduse, in timp ce strategiile care combina crearea de
oportunitati economice interne, imbunatatirea serviciilor publice si facilitarea reintegrarii
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migrantilor reveniti pot contribui la atenuarea impactului negativ asupra structurii
demografice.

In acelasi timp, imigratia, desi limitata ca volum in Republica Moldova, poate juca un rol
complementar in mentinerea functionalitatii anumitor sectoare economice si in reinnoirea
partiala a populatiei urbane, daca este gestionata prin politici coerente de integrare. Lipsa unei
abordari sistematice a imigratiei si a integrarii migrantilor risca insa sa transforme acest
potential intr-un efect marginal, fara impact semnificativ asupra dinamicii demografice
generale.

Studii de caz

Portugalia. A trecut de la emigratie neta ridicata la politici de reintoarcere (,Programa
Regressar”, din 2019), combinand stimulente fiscale, granturi pentru relocalizare si servicii
de integrare pe piata muncii. Rezultatul a fost cresterea fluxurilor de intoarcere si atragerea
de lucratori calificati din diaspora lusofona (Governo de Portugal, rapoarte 2020-2023).
Astfel, pachetele integrate, nu doar stimulentele fiscale, conteaza.

Polonia si Tdrile Baltice. Dupa un deceniu de emigrare, cresterea economica sustinuta,
convergenta salariilor si deschiderea catre imigratie regionala (Ucraina, Belarus) au redus
pierderile nete si au stabilizat piata muncii. Lectia: convergenta veniturilor + canale legale
de imigratie pot echilibra temporar scaderea cohortelor tinere.

Italia/Spania. Au folosit politici de migratie economica si regularizari selective pentru a
acoperi goluri in sectoarele cu deficit (ingrijire, agricultura, turism), dar sustenabilitatea pe
termen lung depinde de cresterea productivitatii si de integrarea lucratorilor straini (OECD,
2023).

Japonia. De decenii gestioneaza scaderea populatiei prin automatizare, digitalizare si
ridicarea participarii femeilor si varstnicilor pe piata muncii. Introducerea asigurarii publice
pentru ingrijire pe termen lung (LTCI) a creat un sector economic nou si a redus povara

8.4.Integrarea raportului "Analiza Situatiei Populatiei Republicii Moldova, 2025” in
planificarea nationala si documentele de cooperare
Integrarea rezultatelor si recomandarilor din raportul ”"Analiza Situatiei Populatiei
Republicii Moldova, 2025” in procesele de planificare nationala si In documentele de cooperare
cu partenerii internationali reprezinta un pas esential pentru asigurarea coerentei, eficientei si
sustenabilitatii politicilor publice. Raportul ofera o baza solida de date actualizate, analize
structurale si proiectii demografice pe termen mediu si lung, care pot fundamenta procesele de
elaborare si revizuire a principalelor documente strategice. Utilizarea acestor informatii
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permite o intelegere mai realista a contextului national de dezvoltare si a constrangerilor
demografice care vor influenta implementarea politicilor in anii urmatori.

Integrarea dimensiunii demografice In documentele de cooperare va contribui la
alinierea obiectivelor nationale de dezvoltare cu agendele globale si regionale, in special cu
Agenda 2030 pentru Dezvoltare Durabila. Analiza evidentiaza grupurile de populatie si
teritoriile cele mai expuse riscurilor demografice - depopulare, imbatranire, migratie intensa -
oferind un cadru analitic pentru prioritizarea interventiilor si directionarea mai eficienta a
resurselor. In acest sens, raportul sprijind definirea priorititilor transversale precum
reducerea saraciei, incluziunea sociald, egalitatea de gen, sanatatea reproductiva, adaptarea
sistemelor de protectie sociala si consolidarea rezilientei demografice, asigurand o abordare
integrata si coerenta Intre politicile sectoriale.

Valorificarea rezultatelor Analizei Situatiei Populatiei in planificarea nationala creeaza,
totodatd, premisele pentru o integrare sistematica a demografiei in ciclul de politici publice, de
la formulare la implementare si evaluare. Corelarea bazelor de date si a proiectiilor demografice
cu indicatorii Obiectivelor de Dezvoltare Durabild permite nu doar raportarea progresului in
raport cu angajamentele internationale, ci si adaptarea tintelor si a instrumentelor de politica
la realitatile demografice ale Republicii Moldova. O buna parte dintre indicatorii ODD sunt
»population-based”, avand populatia In numarator sau In numitor, ceea ce face ca interpretarea
lor sa fie direct dependenta de structura pe varste, distributia teritoriala si dinamica populatiei.

Utilizarea datelor recente ale Recensamantului Populatiei si Locuintelor 2024 ofera o
oportunitate importanta pentru consolidarea unui sistem de monitorizare si evaluare mai
robust, capabil sa surprinda diferentele teritoriale, de gen si sociodemografice si sa sprijine
luarea deciziilor bazate pe evidente. Integrarea acestor date in mecanismele de raportare ODD,
in planificarea bugetara multianuala si In evaluarile comune cu partenerii internationali poate
contribui la cresterea transparentei, a responsabilitatii si a eficacitatii interventiilor de
dezvoltare.

In acest mod, raportul ”Analiza Situatiei Populatiei Republicii Moldova, 2025”
depaseste rolul unui exercitiu analitic si reprezinta un instrument strategic de guvernanta, care
sustine dialogul dintre Guvern si partenerii de dezvoltare, faciliteaza coordonarea
interventiilor si consolideaza capacitatea nationala de a raspunde provocarilor demografice
intr-o maniera anticipativa si sustenabila. Integrarea consecventa a rezultatelor raportului in
documentele de planificare si cooperare reprezintd, astfel, o conditie-cheie pentru atingerea
Obiectivelor de Dezvoltare Durabila si pentru promovarea unei dezvoltari centrate pe oameni,
adaptate realitatilor demografice ale tarii.
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Anexa 1
Numarul si structura populatiei conform datelor prognozei, pe sexe, grupe cincinale de varste si scenarii, mii persoane

2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 [ 2034 [ 2035 [ 2036 [ 2037 | 2038 | 2039 | 2040
Grupe )
de Scenariul Inalt, barbati
varsta
0-4 68.4 |63.1 [587 [549 [527 |517 [514 [513 [515 [518 |523 [53.0 [53.8 [549 [560 |573
5-9 842 [803 [759 [721 [679 |635 [59.1 |554 [522 [504 |49.6 [495 |49.6 [499 [504 |51.1
10-14 [813 [814 |82.0 [819 [807 [789 [758 |72.1 [69.0 [652 [613 [572 |53.8 [50.8 [49.2 [486
15-19 [716 [745 |756 [761 |769 [766 |773 |783 [786 |778 [763 |735 [702 [673 |63.8 [60.1
20-24 |524 [534 |561 [591 [622 |663 [697 [712 [721 [732 |733 [742 |754 [759 [753 |74.1
25-29 |505 [477 |46.4 [460 |468 |477 [493 [523 [555 |588 [630 [665 |681 [693 [706 [71.0
30-34 | 695 [640 [59.1 [546 [50.1 |46.6 |444 |435 [435 [445 |456 [473 |503 [536 [569 |61.2
35-39 924 [888 [835 [771 [711 |652 [604 [561 [521 [480 449 [428 |421 [422 [433 445
40-44 [833 [843 [861 |80 [884 [87.0 [841 [794 |73.6 [682 |62.8 [584 [543 |50.6 [467 |43.8
45-49 |754 754 |746 |748 [760 |784 [797 [817 838 [845 [834 [8.9 |766 |71.2 [66.1 |61.0
50-54 [722 [723 |726 [722 |714 [706 [710 |704 [709 |722 [748 [762 |784 [806 [815 [806
55-59 |70.8 |69.4 |686 |675 |67.1 |670 [672 [678 [677 [671 |666 |671 |667 |674 |68.8 |71.4
60-64 [808 [760 [715 [684 [660 [638 [628 [623 [615 |[61.4 |[615 |61.9 |627 |627 |624 |62.1
65-69 |70.9 [724 |735 [733 [716 |689 [651 |61.7 [593 |[575 |559 [553 [551 [547 |548 |55.2
70-74 |505 [509 [51.1 [520 [542 566 [582 [59.6 [59.9 [59.0 [57.2 [544 |51.9 [502 [49.1 [480
75-79 [202 [250 [300 [334 [364 [368 [377 [383 [395 |41.7 |441 |458 |47.4 |481 |477 |467
80-84 |10.8 [102 |94 [94 |97 128 [161 [19.6 [220 [241 [247 [257 |266 [278 [29.7 [318
85+ |53 [54 |54 Je1 |62 |63 [62 |60 [65 |69 [89 [109 |129 [147 |162 [178

Scenariul Mediu, barbati

0-4 684 |629 |580 [537 |509 [491 [480 [471 [465 [460 [458 [457 [458 [46.1 [465 |47.0
5-9 842 [801 |[755 |715 |669 [622 |573 |53.1 |494 [470 [455 [447 [440 [435 [433 [432
10-14 [813 [813 |81.7 [813 [797 [776 |741 |700 |665 |624 [582 |539 [501 [467 |44.6 [433
15-19 [716 [742 |749 [752 |756 [751 [754 |76.0 [759 |747 [729 [699 |663 [632 [595 |[557
20-24 |524 [528 |545 [565 [586 |61.7 [645 |657 |664 |674 |675 [683 |695 [69.9 |69.4 |683
25-29 |505 [47.4 |458 [450 [453 455 [461 [479 [500 [522 [555 [584 |599 [610 [623 [628
30-34 | 695 [639 [588 [541 [493 |456 [429 |416 [410 [415 |41.8 [426 |445 [466 [489 |52.1
35-39 924 [887 [832 [766 |704 |643 [59.2 |546 [505 |461 [427 [404 393 [388 [393 [398
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2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034 | 2035 | 2036 | 2037 | 2038 | 2039 | 2040
40-44 | 833 84.3 86.1 87.9 88.1 86.4 83.3 78.3 72.3 66.6 60.9 56.3 52.1 48.2 44.2 41.0
45-49 | 754 75.5 74.7 74.9 76.0 78.3 79.5 81.4 83.2 83.6 82.2 79.4 74.9 69.2 63.9 58.6
50-54 | 72.2 72.4 72.9 72.6 71.9 71.1 71.4 70.8 71.2 72.4 74.7 76.0 77.9 79.8 80.4 79.2
55-59 | 70.8 69.6 69.0 68.0 67.7 67.7 68.0 68.6 68.5 67.9 67.3 67.7 67.3 67.8 69.0 71.4
60-64 | 80.8 76.1 71.9 68.9 66.6 64.5 63.6 63.2 62.5 62.4 62.5 62.9 63.6 63.6 63.2 62.7
65-69 | 70.9 72.4 73.6 73.5 71.9 69.3 65.5 62.1 59.8 58.1 56.5 55.8 55.6 55.2 55.3 55.6
70-74 | 50.5 50.9 51.1 51.9 54.0 56.4 58.0 59.3 59.5 58.5 56.7 53.9 51.4 49.8 48.6 47.6
75-79 20.2 25.0 30.0 334 36.3 36.6 37.3 37.8 38.9 40.8 43.1 44.6 46.0 46.6 46.1 45.1
80-84 10.8 10.2 9.4 9.4 9.6 12.7 15.9 19.2 21.5 23.4 23.8 24.6 25.2 26.3 27.9 29.7
85+ 5.3 5.4 5.4 6.1 6.1 6.2 6.0 5.7 6.2 6.5 8.2 10.0 11.7 13.3 14.5 15.7
Scenariul Scdzut, barbati
0-4 68.4 62.8 57.8 53.3 50.2 48.1 46.6 45.4 44.3 435 42.8 42.3 41.9 41.6 41.4 41.2
5-9 84.2 80.1 75.4 71.2 66.5 61.6 56.7 52.2 48.2 455 43.6 42.4 41.3 40.4 39.7 39.1
10-14 81.3 81.2 81.5 81.0 79.3 77.0 73.4 69.1 65.4 61.1 56.7 52.2 48.2 44.5 42.0 40.4
15-19 71.6 74.1 74.8 74.9 75.2 74.5 74.6 75.0 74.6 73.1 71.1 67.8 63.9 60.6 56.7 52.7
20-24 524 52.7 54.2 56.0 57.8 60.6 62.9 63.7 64.0 64.4 64.1 64.4 64.9 64.8 63.7 62.0
25-29 | 50.5 47.4 45.7 44.7 44.8 44.8 45.1 46.5 48.1 49.7 52.3 54.4 55.2 55.6 56.1 55.9
30-34 | 69.5 63.9 58.7 54.0 49.1 45.2 42.5 41.0 40.2 404 404 40.8 42.1 43.6 45.2 47.6
35-39 | 92.4 88.7 83.1 76.4 70.1 63.9 58.8 54.1 49.8 45.3 41.8 39.3 38.0 37.3 37.5 37.6
40-44 | 83.3 84.3 86.0 87.7 87.8 86.0 82.6 77.6 71.4 65.6 59.8 55.0 50.7 46.7 42.6 39.3
45-49 | 754 75.5 74.6 74.8 75.8 78.0 79.0 80.6 82.3 82.5 80.8 77.8 73.1 67.3 61.9 56.5
50-54 | 72.2 72.4 72.8 72.5 71.7 70.8 71.0 70.3 70.5 71.6 73.7 74.7 76.4 78.0 78.3 76.8
55-59 | 70.8 69.6 68.9 67.9 67.6 67.5 67.7 68.2 68.0 67.3 66.5 66.8 66.1 66.4 67.5 69.5
60-64 | 80.8 76.1 71.8 68.7 66.4 64.2 63.1 62.6 61.8 61.5 61.5 61.7 62.3 62.1 61.5 60.8
65-69 | 70.9 72.4 73.5 73.4 71.7 68.9 65.0 61.4 58.9 57.0 55.3 54.4 54.0 53.4 53.3 53.4
70-74 | 50.5 50.9 51.0 51.8 53.8 56.0 57.4 58.5 58.6 57.4 55.4 52.5 49.8 48.0 46.6 454
75-79 20.2 25.0 30.0 33.2 36.0 36.2 36.8 37.1 38.0 39.8 41.7 43.0 441 44.4 43.7 42.4
80-84 10.8 10.1 9.4 9.3 9.5 12.5 15.6 18.7 20.8 22.4 22.6 23.2 23.6 24.4 25.7 27.1
85+ 5.3 5.4 5.4 6.0 6.0 6.0 5.7 5.4 5.8 6.0 7.6 9.1 10.5 11.7 12.6 134
Scenariul Inalt, femei
0-4 64.4 59.3 55.4 51.7 49.6 48.4 48.1 48.0 48.1 48.4 48.9 49.5 50.3 51.3 52.4 53.6
5-9 79.9 76.3 71.9 68.4 63.9 59.8 55.5 52.3 49.1 47.4 46.5 46.4 46.5 46.7 47.1 47.8
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2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034 | 2035 | 2036 | 2037 | 2038 | 2039 | 2040
10-14 | 775 77.3 77.6 77.3 76.6 74.9 72.1 68.3 65.3 61.4 57.7 53.8 50.8 47.8 46.3 45.5
15-19 | 69.7 72.0 72.7 73.2 73.5 73.2 73.5 74.2 74.3 73.9 72.5 70.0 66.5 63.8 60.1 56.7
20-24 | 54.7 55.1 57.1 59.3 61.7 64.8 67.5 68.7 69.5 70.2 70.2 70.7 71.6 71.9 71.7 70.6
25-29 | 544 51.5 49.9 48.9 49.2 50.1 51.1 53.3 55.8 58.5 61.7 64.6 66.0 67.0 67.9 68.1
30-34 | 753 69.8 64.3 59.7 54.7 50.5 48.2 47.0 46.4 47.0 48.0 49.2 51.5 54.1 56.9 60.2
35-39 | 93.7 91.2 87.4 81.8 76.5 71.2 66.4 61.6 57.4 52.8 48.9 46.9 45.8 45.3 46.0 47.1
40-44 | 84.9 85.8 87.5 89.5 90.4 89.5 87.6 84.2 79.1 74.2 69.3 64.8 60.2 56.2 51.9 48.1
45-49 | 775 77.7 77.7 78.0 79.4 81.7 82.8 84.7 87.0 88.1 87.4 85.6 82.5 77.6 72.9 68.2
50-54 | 76.4 76.8 77.2 76.8 75.9 75.3 75.7 75.8 76.2 77.7 80.0 81.2 83.2 85.5 86.6 86.1
55-59 | 80.2 77.9 76.0 75.0 74.2 74.4 74.8 75.2 74.9 74.1 73.6 74.0 74.2 74.7 76.2 78.5
60-64 | 101.5 | 94.9 89.0 84.3 80.8 77.2 75.0 73.3 72.3 71.7 71.9 72.4 72.9 72.7 71.9 71.5
65-69 | 100.0 | 101.9 | 103.1 | 102.6 | 99.7 95.3 89.2 83.8 79.5 76.4 73.1 71.2 69.7 68.9 68.4 68.7
70-74 | 83.6 84.0 83.8 84.5 87.1 90.2 92.2 93.6 93.3 91.0 87.2 81.8 77.1 73.4 70.7 67.8
75-79 | 37.6 46.8 56.4 62.9 68.8 69.5 70.3 70.8 71.9 74.6 77.8 80.0 81.6 81.8 80.1 77.1
80-84 | 24.7 23.0 21.5 20.9 21.2 27.4 34.6 41.9 47.1 51.8 52.8 54.1 55.1 56.5 59.3 62.4
85+ 15.0 15.1 15.0 16.7 16.9 16.9 16.5 15.9 17.1 17.9 22.4 27.2 31.9 36.2 39.9 43.6
Scenariul Mediu, femei
0-4 64.4 59.0 54.7 50.5 47.8 45.9 44.9 44.0 43.4 43.0 42.7 42.7 42.8 43.1 43.5 43.9
5-9 79.9 76.2 71.5 67.7 63.0 58.5 53.8 50.0 46.4 44.1 42.5 41.7 41.1 40.6 40.4 40.3
10-14 | 77.5 77.2 77.3 76.8 75.7 73.7 70.5 66.4 63.1 58.8 54.8 50.6 47.2 43.9 41.9 40.5
15-19 | 69.7 71.7 72.1 72.3 72.3 71.7 71.6 72.0 71.7 71.0 69.3 66.5 62.8 59.9 56.1 52.4
20-24 | 54.7 54.5 55.5 56.9 58.5 60.7 62.9 63.7 64.3 64.8 64.7 65.2 66.0 66.2 65.9 64.9
25-29 | 544 51.3 49.3 47.8 47.6 47.8 47.9 49.1 50.6 52.4 54.7 57.0 58.2 59.1 59.9 60.2
30-34 | 753 69.7 64.2 59.4 54.3 49.8 47.1 45.4 44.2 44.1 44.4 44.7 45.9 47.5 49.4 51.8
35-39 | 93.7 91.1 87.2 81.4 75.9 70.5 65.4 60.4 56.1 51.3 47.2 44.8 43.2 42.2 42.2 42.6
40-44 | 84.9 85.7 87.3 89.2 89.9 88.8 86.5 82.9 77.6 72.5 67.5 62.8 58.0 54.0 49.5 45.6
45-49 | 775 77.8 77.7 78.1 79.3 81.4 82.3 83.9 85.9 86.7 85.7 83.7 80.3 75.3 70.4 65.6
50-54 | 76.4 76.8 77.3 76.9 76.0 75.4 75.8 75.8 76.2 77.4 79.6 80.5 82.1 84.1 85.0 84.1
55-59 | 80.2 78.0 76.3 75.3 74.6 74.8 75.2 75.6 75.3 74.4 73.9 74.2 74.3 74.7 75.9 78.0
60-64 | 101.5 | 95.1 89.4 84.9 81.5 78.0 75.9 74.2 73.3 72.6 72.7 73.2 73.6 73.2 72.4 71.8
65-69 | 100.0 | 101.9 | 103.3 | 102.9 | 100.2 | 95.9 89.9 84.6 80.4 77.3 74.1 72.1 70.6 69.7 69.1 69.3
70-74 | 83.6 83.9 83.8 84.4 87.1 90.2 92.2 93.6 93.4 91.1 87.3 82.0 77.4 73.7 71.0 68.2
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2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034 | 2035 | 2036 | 2037 | 2038 | 2039 | 2040
75-79 | 37.6 46.8 56.3 62.6 68.5 69.0 69.7 70.0 71.0 73.7 76.7 78.8 80.4 80.5 78.9 76.0
80-84 | 24.7 23.0 21.4 20.8 21.0 27.1 34.2 41.2 46.1 50.4 51.2 52.3 53.1 54.4 56.9 59.7
85+ 15.0 15.1 15.0 16.6 16.7 16.6 16.0 15.3 16.4 16.9 21.1 25.5 29.6 33.4 36.4 39.4
Scenariul Scdzut, femei
0-4 64.4 58.9 545 50.1 47.2 44.9 43.6 42.4 41.4 40.6 40.0 39.5 39.2 38.9 38.7 38.5
5-9 79.9 76.2 713 67.5 62.6 58.0 53.2 49.2 453 42.7 40.8 39.6 38.6 37.7 37.1 36.6
10-14 77.5 77.1 77.2 76.5 75.3 73.2 69.8 65.5 62.0 57.6 53.4 49.0 45.4 41.8 39.5 37.7
15-19 | 69.7 71.6 72.0 72.1 71.9 71.2 70.9 71.1 70.6 69.5 67.6 64.6 60.6 57.5 53.4 49.6
20-24 | 54.7 54.4 55.3 56.4 57.8 59.7 61.5 61.9 62.1 62.2 61.7 61.6 61.9 61.6 60.8 59.3
25-29 | 544 51.3 49.2 47.6 47.2 47.1 46.9 47.7 48.8 50.0 51.8 53.4 54.0 54.2 54.4 54.0
30-34 | 75.3 69.7 64.1 59.2 54.0 494 46.6 44.7 433 43.0 42.9 42.8 43.6 44.6 45.8 47.5
35-39 | 93.7 91.1 87.0 81.2 75.6 70.1 64.9 59.7 55.3 50.4 46.1 43.6 41.8 40.5 40.2 40.2
40-44 | 84.9 85.7 87.2 89.0 89.6 88.4 86.0 82.2 76.7 71.5 66.3 61.4 56.6 52.4 47.8 43.8
45-49 | 775 77.8 77.7 77.9 79.1 81.1 81.9 83.4 85.2 85.8 84.6 82.4 78.8 73.6 68.6 63.6
50-54 | 76.4 76.8 77.2 76.9 75.9 75.3 75.5 75.5 75.8 76.9 78.9 79.6 81.1 82.9 83.5 82.3
55-59 80.2 78.0 76.3 75.3 74.5 74.7 75.1 75.4 75.1 74.1 73.5 73.8 73.7 74.0 75.1 77.0
60-64 101.5 | 95.1 89.4 84.8 81.4 77.9 75.7 74.0 73.0 72.2 72.3 72.6 73.0 72.5 71.6 70.9
65-69 100.0 | 101.9 | 103.3 | 102.8 | 100.0 | 95.7 89.6 84.2 79.9 76.8 73.4 71.4 69.8 68.8 68.1 68.2
70-74 | 83.6 83.9 83.7 84.3 86.9 89.9 91.7 93.0 92.6 90.1 86.2 80.8 76.1 72.3 69.5 66.6
75-79 | 37.6 46.8 56.2 62.5 68.1 68.5 69.0 69.1 69.9 72.3 75.1 76.9 78.2 78.0 76.1 73.1
80-84 | 24.7 23.0 21.4 20.7 20.9 26.8 33.6 40.3 449 48.7 49.2 50.0 50.4 51.3 53.4 55.8
85+ 15.0 15.1 14.9 16.4 16.4 16.1 15.4 14.5 15.3 15.6 19.3 23.1 26.6 29.6 31.8 33.9
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