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asistent medical sef, lider sindical

Interviul cu domnul Iulian Cozianu face parte dintr-o suitd de interviuri realizate in
cadrul unei anchete de teren avand ca obiect schimbarile organizationale si conditiile de
muncd ale asistentilor medicali din judetul Iasi. Amploarea schimbarilor intervenite in
Roménia in ultimele decenii, in toate domeniile de activitate si in toate profesiile, constituie
un cadru general asupra cdruia existd un relativ consens. Aceste schimbari pot fi clasificate
in structurale, care tin de ordinea sociald, si comjuncturale, care se inscriu printre
strategiile de adaptare la aceastd ordine, schimbari revendicate, urmare a unei actiuni
colective, si schimbiri impuse sau suportate, in principal ca urmare a modificarii
legislatiei, a regulamentelor, ordinelor etc. Schimbadrile sunt rezultatul tensiunilor dintre
doud forte contrare care subintind cAmpul medical : pe de-o parte, ceea ce corespunde
formadrii si extinderii pietei bunurilor si serviciilor (oferta de ingrijiri), prin liberalizarea
exercitiului profesional, prin ,marsandizarea” acestor bunuri si servicii (transformarea
lor in marfd), iar pe de altd parte, afirmarea si revendicarea autonomiei profesionale, a
monopolului asistentilor medicali asupra activitatii profesionale legitime. Schimbarile de
ordin institutional au fost insotite de cele privitoare la pregatirea profesionald si denumirea
oficiald a profesiei, scolile postliceale urmand fostului liceu sanitar, absolventele fiind
nevoite sd-si echivaleze studiile pentru a deveni, din surori medicale, asistente medicale'.
Studiile universitare in domeniul asistentei medicale s-au adaugat ulterior, reducand
distanta de la categoria socio-profesionala superioard, a medicilor, dar inmultind diviziunile
interne dintre asistentii medicali. Miza principald a acestor schimbadri este recunoasterea
sociald si profesionald a acestui corp intermediar, recunoastere negociata cu principalele
categorii care participa la actul medical (medici, infirmiere, pacienti si familiile acestora),
recunoastere confirmatd prin castigurile salariale obtinute, recunoastere amenintatd prin
deprecierea imaginii publice vehiculate de media. Interviul de fatd oferd o buni prezentare
a principalelor schimbdri intervenite in doar doud decenii si a incidentelor acestora asupra
conditiilor de munca, motiv pentru care ii sunt recunoscator domnului Iulian Cozianu.

Mihai Dinu GHEORGHIU

1. Pentru o analizd a procesului recent de profesionalizare, vezi Silvia Popovici, Asistentii medicali
in campul profesiilor din sdnatate. Rolul procesului de profesionalizare in conturarea identitdtii
profesionale, lasi, Editura Universitdtii ,,Alexandru Ioan Cuza”, colectia Observatorul social, 2014.
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Cand am terminat eu scoala, se primea repartifie
guvernamentald in functie de medie

IULIAN COZIANU: Am absolvit prima datd Liceul Sanitar in 1982. Ulterior, la
absolvire, m-am angajat in acest spital, din decembrie 1992, Spitalul de Neurochirurgie
se chema sau ,,nr. 3”. Formele de pregdtire ale asistentilor medicali au variat, din
pacate, si, cel putin in ultimii 30 de ani, au fost atat de diverse incat, pentru meseria
de asistent medical, a trebuit sa urmez noile forme de invatamant. Am facut un curs
de echivalare la nivelul de scoald postliceald in 1997. Cand am terminat eu scoala,
se primea repartitie guvernamentald in functie de medie si am obtinut post in acest
spital, post pe specialitatea neurochirurgie infantild. Specialitatile asistentilor
medicali de atunci erau date doar de post. Iti luai post de neuropsihiatrie infantili,
iti dddea specialitatea pediatrie, iti luai post in igiend, deveneai igienist, cumva,
dupd un an de zile de practica. Eram stagiari un an de zile. Bine, am mai dat un
examen in care am obtinut specialitatea respectivi, respectiv pediatrie. In 1997 am
urmat si un curs, pentru cd, din pdcate, aceastd sectie de neurochirurgie infantild
nu s-a infiintat niciodatd la Spitalul de Neurochirurgie, noi lucrand la adulti. Am
fost adusi in ideea ci se va deschide. Nu s-a deschis niciodatd. S-a deschis vizavi,
la Spitalul de Pediatrie, unde e si firesc sa existe. Si atunci, a trebuit sd-mi schimb
specialitatea. Am dat examen de schimbare a specialitatii in 1997 si am si acum
specializarea asistent medical generalist. Din 2003 am devenit asistent-sef de spital,
am absolvit facultatea de...

MIHAI DINU GHEORGHIU : Nu se cheamd director de...?

IULIAN COZIANU : Nu, director de ingrijiri este o functie care apare in spitalele care

au peste 400 de paturi. in spitalele care au sub 400 de paturi, functia este de asistent-
sef. Directorul de ingrijiri, spre deosebire de asistentul-sef, este membru in Comitetul
Director, iar asistentul-sef, nu. Ma rog, este o functie administrativd, dar nu este
membru in Comitetul Director.
Am absolvit Facultatea de Drept in 2007/8, nici nu mai stiu exact, am facut un master
dupa aceea, in Drept European, si ulterior m-am inscris, pentru ca, ma rog, a aparut
forma de invatamant asistenti medicali cu studii superioare. Am absolvit si facultatea
de asistenti medicali, la privat de data asta, la ,,Apollonia”. Am inceput-o pentru ca
eu cred asa... cd bazele meseriei de asistent medical eu mi le-am pus atunci cAnd am
absolvit Liceul Sanitar. Nu pot sd zic cd facultatea nu a adus un plus. Am parcurs
niste materii care la momentul Liceului Sanitar nu existau, dar in promotie am fost
94-96 de persoane care, in 1990, ca fosti absolventi ai Liceului Sanitar, cu vechime
de peste 20 de ani, foarte multi cu functii de conducere, si cred ci pot toti colegii sa
spuna ca bazele profesiei le-am pus atunci, atunci am invdtat meserie, am avut niste
profesori extraordinari. Din pacate, n-as putea sa mai spun acelasi lucru despre ceea
ce se intdmpld astazi in scolile postliceale.

MDG : Apropo de studiile de drept — au fost cumva legate de ideea de a pdrdsi...?

IULIAN COZIANU : Nu, n-au fost legate de ideea de a parasi profesia. Au fost legate
de activitatea mea sindicald. Pentru cd, la inceputul anilor 1990, md rog, cind si
sindicalismul in Roménia a inceput si devina altceva decat eram noi obisnuiti pand in
1989, sa fii lider de sindicat pentru foarte multi insemna sa fii cel mai vocal, cel mai
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guraliv si eventual cu tupeul uneori dus la extrem, cel mai mare, eventual si te iei de
guler cu conducerea unititii, indiferent despre ce ramuri vorbim. in multe cazuri s-a
rezumat la situatia asta. Or, mai ales dupd anii 2000, am constatat de multe ori cd
nu-i suficient numai sa fii vocal, ci trebuie sd ai si alte abilitdti, cunostinte, sd porti
0 negociere, sd poti sd vii cu argumente. Sigur cd si organizatiile sindicale au luat
exemplul celor din afara si au cursat oamenii. Chiar si acei lideri vocali au fost plimbati
pe la diverse cursuri prin Germania, Franta, Israel si asa mai departe.

MDG : Plimbati de cine ?

IULIAN COZIANU : Plimbati de sindicate, ca sd-i scoleasca in politica asta sindicald,
ca sd zic asa - arta negocierii, semnarea unor contracte. Dar eu am simtit... si nu
numai eu, probabil cd multi din generatia mea au simtit nevoia cd e bine sa stie si
altceva. Recunosc cd absolvirea facultatii de Drept, de la Universitatea ,,Cuza”, mi-a
deschis mai bine mintea si vezi un pic altfel lucrurile, poti sa citesti altfel un act
normativ, stii mult mai mult decat un profan.

MDG : Sigur. Este in cadrul facultdtii un curs sau o specializare legatd si de drept sindical ?

IULIAN COZIANU : Nu, nu era. Este un curs legat de dreptul muncii si care ajutd destul
de mult, pentru cd acolo inveti cum sa citesti legea, cum si o interpretezi, cum sd o
aplici. Citim cu totii un paragraf de lege. Sa treci dincolo de paragraful respectiv si
sd vezi oare ce a vrut sd spund initiatorul acestei legi nu-i la indemana oricui. E drept
ca despre profesia aceasta se si spune cd unde exista doi juristi, exista trei pareri. Aici
sunt chestii de interpretare si e si firesc, dar poate ca nu-i rau asa, pana la urma pentru
asta s-a dorit democratia in 1989, ca s putem avea libertatea de a ne exprima opiniile.

Gandirea mea la momentul acela a fost una pragmaticd

MDG : Cand ati inceput sd fiti activ, nu doar membru de sindicat ? Acest moment se
leagd de studiile de drept ?

IULIAN COZIANU : Eu am inceput in sindicat un pic ciudat, ca sa zic asa. Ma rog, si
in miscarea sindicald, inclusiv in cea ieseand, au fost diverse momente mai putin
placute, cu urcusuri si coborasuri, cu schimbari de lideri. Am intrat in miscarea
sindicald in 1997, ca tanar lider de sindicat - cred cd aveam atunci, dacd nu gresesc,
23 sau 24 de ani. Un fost coleg de-al meu, a iesit la pensie anul trecut, era lider de
sindicat, el a pus bazele acestei miscari si s-a retras. A facut putind curatenie in
migcarea asta sindicala si, bineinteles, si-a atras si nemultumiri din partea unora care
nu s-au mai regdsit in conducere. Si atunci mi-a propus [sd-] inlocuiesc]. Domnule,
aveam 24 de ani, gandirea mea la momentul acela a fost una pragmatica, nu stiam cu
ce se mananca sindicalismul, dar mi-am zis c¢a o si invit.

MDG : Erati in spital ?

IULIAN COZIANU : La nivel de spital. Daci in urma activitatilor pe care le voi depune
eu asistentii medicali vor castiga un leu, familia mea va castiga doi lei, eu si sotia
fiind asistenti medicali. Acesta a fost primul gand si povestesc, fara pic de jena, tuturor,
cd cred cd orice om, in toate lucrurile pe care le face, are un interes. Dacd n-are un
interes, activitatea sau actiunea respectivd nu va avea sorti de izbanda. Pentru unii
pare egoist, eu cred cd e o chestie fireascd. Asa am intrat in sindicat, la nivel de
unitate. Am avut parte si de un botez, ca sd-i spun asa, in 1997, da, in 1997. A fost
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una dintre cele mai mari greve din sistemul sanitar, o luna de zile greva, in care noi
solicitam, imi amintesc si acum, in martie 1997, solicitam o crestere de 100% si am
primit 40% si eram extrem de nemultumiti. Ni se spunea atunci ,,cei de afard se bat
pentru procente, 3-4% cresteri”. Si spuneam ,,cum 3-4 procente? Noi vrem 100%”.
E adevidrat ca vorbeam si de salarii foarte, foarte mici comparativ cu ce aveau cei
de-afard. Si atunci, da, poate cd era justificatd solicitarea. Si asa am inceput sa cresc.
La nivelul organizatiei judetene am intrat ca reprezentant de tineret. Si atunci a inceput,
sa zicem, si scolirea mea. Am fost la diverse cursuri, prin Germania, la cursuri la
nivel national facute cu sindicatele din afard, Verdi, Au Defa...

Prin pozitia de lider de tineret, ulterior am ajuns in pozitia de lider in Comisia de
revizii si control. Am fost vreo doi ani de zile, ulterior vicepresedinte la nivel judetean
si, de prin 2003, vicepresedinte pand in 2015. Fostul meu coleg a iesit la pensie si
am preluat, din 2015, functia de presedinte judetean. De anul trecut sunt la al doilea
mandat de presedinte. De anul trecut, din februarie, am intrat si in conducerea
federatiei la care suntem afiliati. Federatia Sanitas reprezintd cumva zona de nord-est
si, la nivel confederativ, din 2017, reprezint si interesele Confederatiei CNSRL, Fritia
la nivelul Tasului.

MDG : Care este legdtura intre Sanitas si CNSRL Frdtia ?

IULIAN COZIANU : Organizarea sindicald de jos in sus este cam asa : sindicate la nivel
de judet sau uniuni judetene, care sunt formate din institutii cu personalitate juridica.
La nivelul spitalului, noi suntem sindicatul pentru tot judetul. Conform legii, trei
sindicate se pot uni si face o federatie. Noi avem in fiecare judet Sanitas, cele 41, plus
retelele paralele si ambulanta. Deci, avem o federatie. Federatiile sindicale din mai
multe ramuri se unesc si formeazi o confederatie. in Romania sunt patru confederatii
mari: Fritia, Cartel Alfa, BNS-ul si Meridian. La nivel national, guvernul discutd la
nivel de ramuri. De exemplu, Ministerul Sanatatii discuta cu federatiile din domeniul
sanitar — asta nu inseamnd ci n-avem si legdturi directe cu guvernul, dar guvernul
vorbeste, in general, cu confederatiile. Atunci cand vorbeste despre salariul minim pe
economie cheama confederatiile, consiliul tripartit in care sunt, pe de o parte,
confederatiile patronale, confederatiile sindicale si guvernul. Toate actele normative
sunt discutate cu partenerii sociali, patronate si sindicate. Deci, cam acesta e rolul
confederatiei, cumva politica la nivel macro ei o fac.

Momentele de cotiturd

MDG : Aveti peste 20 de ani de experientd ca lider la diverse niveluri. Rugdmintea mea
ar fi sa vorbiti putin despre schimbdrile care au afectat in mod special corpul
profesional al asistentilor medicali, eventual comparativ cu medici, cu personal
auxiliar. Care ar fi momentele de mentionat, in care v-ati fost confruntat cu ele in
mod direct ?

IULIAN COZIANU : Sunt niste momente de cotiturd in ceea ce inseamna evolutia sociala,
salariald a asistentului medical si, sigur, niste momente de cotitura in ceea ce inseamna
evolutia lui profesionald. Din pécate, evolutia sociald nu a tinut pasul cu cea profesionald.
Noi am evoluat mai repede pe plan profesional, avem niste aspiratii mai mari si am
reusit, daca e sa vorbesc numai de momentul in care asistentul medical a reusit sa-si
impund scolarizarea la nivelul studiilor superioare. Nu intotdeauna a existat si o
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remuneratie pe masurd, ca sd spun asa. Sau statutul social a crescut odata cu nivelul
studiilor, pentru ca incad trdiim momente in care asistenta medicald este sora medicala,
cum se vorbea inainte de 1989, si s-au ficut niste eforturi — organismul profesional a
reusit sa schimbe putin perceptia asistentului medical. Dar, din pacate, incd mai avem
stampila asta din trecut, cand asistentul medical era sord medicald. Asta si pentru ca
sunt generatii mai vechi, obisnuite cu aceste categorii profesionale, pe de o parte. Si
poate cd scoala astdzi scoate niste produse care nu se ridica chiar la nivelul asteptirilor.
Si poate si pentru faptul ca, din pacate, in sistemul acesta public inca nu exista bine
pus la punct sistemul acesta al meritocratiei. De multe ori, ajungi si lucrezi intr-un
sistem public conjunctural, prin diverse alte metode si atunci este greu sa te respecte
altcineva, stiind cd tu ai ajuns cum ai ajuns, eventual prin usa din dos. Mai multe
elemente concurd la asta. Ca sd revin la intrebarea dumneavoastrd, momente de cotiturad
in plan social si salarial au fost in anul 2000, au fost niste schimbari legislative
importante, pe de o parte, a aparut sistemul asigurdrilor sociale de sanitate...

MDG : Acestea au fost din 1997...

IULIAN COZIANU: Nu, din 97 au inceput si-l pregdteascd, dar functional efectiv a
fost abia din 2000. in anul 2000 s-a mai intAmplat ceva : s-au privatizat cabinetele de
medicind primard. A fost primul segment privatizat in domeniul sanitar si a fost un
moment de cotiturd pentru asistentii medicali, cei care lucrau in medicina primara.
Pentru cd, dacd pana in momentul acela toti vanau, asistentii medicali vanau cabinete
de medici de familie, fiind o muncd mai boema decat cea din spital, fard turda de
noapte, fard simbatd, era asa 0 munca mai pentru doamne, ca sa zic asa. Din momentul
acela lucrurile s-au schimbat, pentru cd, odatd cu privatizarea silbaticd in industrie,
cumva s-a intamplat asa si in sistemul sanitar. Am trdit niste momente destul de
cumplite, oamenii nostri, asistentii medicali, nu mai erau priviti ca fiind colegul meu,
cel cu care pana mai ieri stateam la o cafea, unii erau si prieteni de familie, doctorita
cu asistenta, lucruri absolut firesti si care se intampla si-afard, nu existd bariere, pand
la urma toti suntem oameni... Deodatd au devenit eu sunt patron, tu esti angajat,
uneori egal sclav. De asta spuneam cd silbatic a ajuns i sistemul sanitar, pentru cd
medicii de familie s-au comportat cumva ca pe mosie. Chiar imi amintesc povestea
asta: tu nu mai aveai voie sd-t{i mai faci nici macar o cana de cafea, bagand fierbatorul
in prizd, pentru cd consumai din curentul meu.

Acela a fost un moment extrem de dificil pentru noi, moment in care mi-am dat seama
cd, dacd se privatizeaza sistemul sanitar, s-ar putea sa fie destul de complicatd viata
tuturor. Eu n-am nimic impotriva sistemului privat, cred ca el trebuie sd existe si sa
fie complementar sistemului de stat, nu concurential ; sdndtatea nu-i o treabd pe care
sa o poatd face in intregime privatul. El doreste sa facd profit. Si atunci, dorind sa
facd profit, nu va cheltui mai mult decat i se pldteste. Nu se intdmpla in cazul sistemelor
publice, unde se cheltuieste mai mult decat eventual ii deconteaza casa. De unde ?
Dintr-un calcul foarte simplu. Dacd casa imi deconteazad 20 de lei pentru un pacient
si eu cheltui numai 15, ceilalti 5 lei i cheltui cu unul cu care cheltui 25 de lei - cam
asta este. Spitalele publice nu fac profit, dar ii rezolva si pe cei care inseamna putini
bani, ii rezolva si pe cei care inseamna foarte, foarte multi bani. A fost un moment
foarte important privatizarea, introducerea sistemului asigurdrilor sociale si, nu in
ultimul rdnd, o majorare importantd a veniturilor in sistemul de sdndtate. S-au dublat
pentru a doua oard salariile, in 1999 si in 2000. S-au dublat salariile ? Sigur, cand
vorbesti de dublare sund spectaculos, dar cand vorbim despre 50 de dolari care s-au



18 PSIHOLOGIA SOCIALA IN DIALOG

facut 100, parcd nu e atat de spectaculos. Dar a mai intervenit un lucru: a fost pentru
prima datd cand s-a introdus un sistem de apreciere a performantelor profesionale si,
in functie de acest sistem de apreciere a performantelor profesionale, puteai si
beneficiezi sau nu de majorarea drepturilor salariale. Nu se dubla obligatoriu salariul.
Dacd aveai notd sau, mi rog, calificativ ,,foarte bine”, care era intre 4,51 si 5, puteai
sd beneficiezi de dublare; daca aveai calificativ mai mic, sa spunem ,bine”, puteai
sd iei panad la 80%.

MDG : Si cine fdcea evaluarea ?

IULIAN COZIANU : Seful ierarhic superior. Era o intreagd metodologie. Este si acum,
de altfel, acelasi sistem, seful ierarhic superior iti pune o nota...

MDG : Fiind asistentul-gef ?

IULTIAN COZIANU : Fiind asistentul-sef si medicul sef de sectie, cumva impreund pun
nota, medicul-sef nu sta toata ziua cu asistentii ca sa aiba o... Asta in cele mai fericite
cazuri. in alte cazuri au fost sefi de sectie care au spus: ,,Eu le dau Ia toti bine, pentru
ca sunt multumit de ei”. Altii au dat la toti 5 cd ,,trebuie sa le dau la toti 57, ca o chestie
sociala, tipic romaneasca. Sistemul n-a functionat si nu functioneaza nici astizi chiar
corect, ci in functie de afinitati. Cei care sunt mai apropiati de salariatii lor din clinica
le dau maxim. Cei care sunt mai duri, asa sa spun, cateodata, fara sd aiba asa o motivatie :
»Nu, eu nu dau la nimeni maxim”. Deci, nici asta nu e chiar motivant sa stii ca esti
bun. Incerci si te pregatesti, sd faci niste lucruri in plus si iei acelasi calificativ ca si
cel care nu face, devine demotivant. Oamenii trebuie cateodatd si apreciati.

Asistenti medicali cu studii superioare

in 2005 a fost un moment extrem de important, dar povestea incepe undeva prin anul
2002, cu obtinerea posibilititii de a urma studii superioare a asistentilor medicali. In 2005
cred ca a fost prima promotie si a fost un an important pentru noi, pentru cd am reusit
sa depdsim o barierd, ca sa zic asa, si n-a fost usor. A fost o luptd, pe de-o parte, cu
factori politici, pe de alta, cu mentalitatile medicilor. ,,Cum adica, voi sa fiti oameni cu
studii superioare ?” Dar am reusit.

Dar sa revin la lupta cu factorii politici. De ce a fost o intreaga batilie? Dorinta
noastrd a fost, eu zic, fireasci. In momentul in care am reusit ca asistentul medical si
fie scolarizat cu studii superioare, ar trebui sa punem punct tuturor celorlalte forme de
invatdmant si sd rdmand una singurd, cum e firesc. Nu pot sd am asistent medical cu
scoald postliceald, asistent medical cu scoald postliceala fara bacalaureat si asistent medical
cu studii superioare, nu-i firesc, in conditiile in care fac toti aceeasi meserie, neavand
atributii diferite. Sigur, asta la pachet cu alta masura. Ar fi trebuit ca, pentru cei care au
urmat Liceul Sanitar, scoli postliceale, sa existe o posibilitate... Este un model, Polonia,
care le-a permis celor care au urmat diverse forme de invatdmant existente in momentul
acesta sa-si completeze studiile. Destul de delicat, pentru ca prima lege a educatiei face
diferentiere intre scoala postliceald, care e nivel mediu de studii, si facultate, care e nivelul
superior de studii. Dar, dacd existd vointa politicd, orice este posibil. Numai cd ne-am
incurcat in lupta cu politicienii proprietari de scoli postliceale. Practic, dorinta noastrd
de a evolua si pe scard profesionald si sociald s-a lovit de interesele de business ale unor
politicieni, majoritatea scolilor postliceale avand conexiuni la politic. Uneori le-am spus,
nu numai eu, ci si altii, ca ei au fabrici de facut bani.
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MDG : Si transpartinic, ca sd zic asa.

IULIAN COZIANU : Evident, n-am folosit nicio denumire a unui partid, interesele erau
ale politicienilor din diverse spectre politice, nu numai dintr-o parte sau din alta. E o
problema, cred, a societatii romanesti, a invatamantului romanesc. Mi se pare normal
sd existe Facultate de Silviculturd la Suceava, cred cd era si inainte, pentru cid e
specificul lor. Era inainte Universitate de Petrol si Gaze la Ploiesti pentru cd era
specificul lor, Universitate Navald la Constanta. Dar, revenind la domeniul nostru,
acum Suceava isi doreste sa faca Universitate de Medicind, exista la Galati, la Constanta
si la Sibiu, la Arad si nu stiu unde. Ce spun despre scoala postliceald e valabil si
pentru unele universitati. De exemplu, la Arad, au scos asistenti medicali cu studii
superioare pe banda rulanta.

MDG : Parcd Sibiu a fost printre primele.

IULIAN COZIANU : Da, si la Sibiu la fel. Nu comentez in niciun fel. Acum, revenind
la scolile postliceale, acelasi fenomen s-a intamplat. Cand faci scoala postliceala si la
Pascani? Nu stiu. Si calitatea a scazut. Noi dorim sa urcam si sa fim recunoscuti,
dar unii vin si spun: ,Lasda-ma, da’ ce scoala ai ficut? Cand ai trecut dumneata pe
la scoala?”. Deci, un moment important este faptul ca in 2002-2005 a iesit prima
promotie. A schimbat perceptia asupra a ceea ce este un asistent medical. Lucruri
importante in perioada aceea au mai fost...

Spitale inchise §i salarii tdiate

Un alt moment important din perioada asta a fost cel din 2010, cand s-au tdiat salariile
in sistemul de sdndtate, s-au inchis spitale, ceea ce a presupus pierderi de locuri de munca.
in 2010 s-au inchis 60 de spitale in toati tara. E adevirat ci au fost spitale mici, dar
spitale care pentru comunitdtile respective insemnau ceva. Unele au incercat sid fie
redeschise, asa cum e cazul nostru, la Spitalul Tg. Frumos. Numai cd Spitalul Tg. Frumos
n-a mai redevenit ceea ce a fost si nu cred cd mai are perspectivd sd redevind un spital
general care sa aiba chirurgie, medicind internd. Astazi este azil.

La fel si ceea ce priveste politica salariald. in anul 2010 au fost tiiate salariile cu 25%.
Asta si-a pus amprenta asupra asistentilor medicali. Daci pand in 2009 au fost incurajati,
in general, cetdtenii tarii sa ia credite cu buletinul, in 2010, cand a venit aceasta criza si
cand s-au tdiat salariile, foarte multi asistenti au luat calea strainatatii, dar si foarte multi
medici si infirmiere. Au fost nevoiti sd plece pentru cd nu-si mai puteau permite sd-si
plateasca ratele. Cunosc destul de multi care au pierdut casele pentru cd n-au mai putut
sa plateasca ratele la banca. Le-au pierdut si a inceput un exod al personalului medical,
in special al asistentilor medicali, citre strdindtate. Un lucru care, zic eu, si-a pus amprenta
asupra sistemului, pentru ca, sa stiti, au plecat cei mai buni asistenti. Adica si cei din
strdindtate au vrut tot ce-i mai bun, ii primeau pe cei mai buni. Asta in detrimentul
sistemului sanitar romanesc, care a avut de suferit. Se completau locurile cu miile de
asistenti care au fost scosi pe banda rulantd, dar care nu s-au ridicat si nu se vor ridica
vreodatd la calitatea celor care au plecat, deci asta este un lucru destul de complicat.

In 2010 iarisi a fost un moment important. O si revin din nou la 2010. Da, in 2010 a
fost momentul in care au fost privatizate si policlinicile, dupd momentul 2000, in care
s-a privatizat medicina primari, acele dispensare. In momentul 2010 s-au privatizat si
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policlinicile. Noi aveam deja o experientd, ce am reusit la momentul acela sd facem, a
fost ca foarte multi angajati din policlinici sd fie preluati in spitale. A mai rdmas o parte
dintre ei in relatie contractuald cu medicii care si-au luat in comodat cabinetele, dar mare
parte au venit in spitale, a fost un exod masiv. Imi amintesc, din Policlinica Industriali
au plecat 80, din Policlinica pentru Elevi si Studenti, tot asa, vreo 60, adicd au plecat pe
capete, pentru ca aveau deja o experientd, stiau din experienta celor din medicina primara
si n-au riscat sd ramand. Nu neapdrat pentru niste salarii, cd unii chiar i plitesc bine,
dar relatia nu e chiar una fireasci intre patron si angajat. in 2010, spitalele, o parte din
spitale, au trecut in administrarea autoritdtilor locale. Deci, pand in 2010, sistemul era
oarecum centralizat, sd spunem. Toate spitalele erau direct subordonate Ministerului
Sanatatii. Din 2010, o parte din spitale au trecut in subordinea autoritatilor locale -
Consiliul Judetean, Primdria Municipiului Iasi, Primaria Municipiului Pascani - si, in
fiecare judet, la fel. Sigur, o serie de spitale, cum ar fi institutele sau spitalele mari -
»dpiridon”, ,Socola” - au rdmas in curtea Ministerului. Va spun drept cd, la acel moment,
am fost extrem de sceptic legat de posibilitatea ca aceste spitale sd functioneze in parametri
normali si mai ales sa se dezvolte, obisnuiti cu o finantare de la minister, obisnuiti ca
toatd lumea aveam aceleasi decizii, am fost sceptic la momentul acela, dar se pare ca
totusi n-a fost chiar o decizie proastd. Peste tot unde autorititile au preluat unititile sanitare
au facut investitii, intelegand ca este, intr-un fel, apreciat de electorat. Au facut investitii
si, in felul acesta, conditiile de muncd ale oamenilor s-au schimbat, spre deosebire de
unele unitdti care au ramas in subordinea Ministerului si care, cu regret o spun, arata
jalnic comparativ cu spitalele care le-au preluat autoritatile respective, Consiliul Judetean
si Primarie...

MDG : Le puteti numi ?

IULIAN COZIANU: La primdrie este ,Parhonul” si Spitalul de Recuperare, iar la
Consiliul Judetean Neuro, Spitalul de copii ,,Sfanta Maria”, Spitalul de Boli Infectioase,
Spitalul de Pneumoftiziologie, ,,Elena Doamna” si ,,Cuza Voda”, maternititile, deci,
la Consiliul Judetean. La Minister au rdmas ,,Spiridon”, ,,Socola”, Cardiologia,
Spitalul Grajduri, cel de masuri de sigurantd in psihiatrie, si Oncologia, pentru cd e
singurul, dar pentru cd e $i nou.
lardsi, un moment important a fost prin 2014. Asistentilor medicali care terminau
facultatea nu le era recunoscut gradul principal. Ei aveau sustinut un grad profesional
care nu le mai era recunoscut. Asta insemnand ci oamenii terminau o facultate si trebuiau
sd o0 ia de la zero in carierd, desi vorbim de aceeasi meserie. Implicit si remuneratia era
afectatd, fiind mult mai micd, de debutant. A fost o intreaga batdlie atunci, sd facem
autoritdtile sd recunoasca ca gradul este un examen care presupune acelasi lucru, fie ca
am terminat scoala postliceald, fie cd am terminat studii superioare. Ca asistent cu studii
superioare debutant aveai salariul mai mic decat salariul avut anterior ca asistent cu
scoala postliceala cu gradul principal si eventual cu vechimea respectiva in munca, desi
vorbim de acelasi loc de muncd si despre efectuarea acelorasi activititi.

Salarizarea §i sporurile

Si s-a mai intdmplat incd un lucru, in 2016. Din pacate, dupd anul 2010 s-a venit cu o
noud lege de salarizare, dar care nu a fost aplicatd integral si a produs extrem de multe
nedreptdti. Sporurile au ramas inghetate la nivelul anului 2010. Eu aveam un salar de baza



MIHAI DINU GHEORGHIU iN DIALOG CU IULIAN COZIANU 21

diferit de la un an la altul, iar sporul se calcula la nivelul salariului de bazi, numai ci la

nivelul salariului de bazd din 2010 si vreme de sase ani, pand in 2016, am mers asa.

Oamenii veneau si spuneau asa : ,,Eu lucrez in ATI si am spor de 75%. Calculat la salariul

meu de acum imi iese 50%. Sotia reclamd ca nu-i duc toti banii acasa, pentru cid ea

calculeaza 75 % la salariul de baza avut in platd, si nu la un salariu din 2010. Sa modificim
fluturasii sa apara si salariul actual, si cel de referinta din 2010, la care se calculeaza”.

Acest lucru a fost corectat in anul 2016, cand dupd o actiune grevistd am obtinut o lege

care a modificat modul de calculare a sporurilor, acestea fiind calculate la salariul de

bazi avut in plati. Insi din picate, bucuria n-a tinut foarte mult, pentru ci a fost din 2016

pana in 2018. Din 2018 s-a schimbat din nou legea de salarizare, s-a revenit la modalitatea

asta de calcul raportat la doua salarii, doar un singur spor s$i numai pentru asistenti si
doctori se calculeazi la salariul avut in plata.

MDG: In ce mdsurd ati castigat in revendicdrile dumneavoastrd si unde afi esuat ?
Activitatea sindicald e un fel de luptd, cu bdtalii castigate si batdlii pierdute.

IULIAN COZIANU : Am fost implicat in toatd perioada asta, fiind, din 2000, ales sef
al comisiei de cenzori, dupd aceea vicepresedinte, din 2003, la nivel de judet. Am
fost angrenat in foarte multe activititi in stradi, in negocieri cu ministri. imi amintesc
de negocierile cu Nicolaescu, cu consilierii domnului Adrian Nastase, cu doamna
Pintea... Am avut si un aport cu diverse texte pe care le-am scris si am fost si cel care
m-am ocupat alaturi de alti colegi de organizarea actiunilor : munca asta din spate,
de organizare, de cautat oameni, autocare, de avut grija ca lucrurile sa nu escaladeze,
sd ai o echipa de oameni care sd tind totul sub control... Au fost niste ani destul de
tensionati, cu manifestari in strada...

MDG : Care au fost momentele cele mai acute ?

IULIAN COZIANU : Cele mai acute au fost in 2010. Perioada 2004-2009 a fost, si
spunem asa, cu plusuri. Ministrul Nicolaescu a fost multd vreme ministru al sanatatii,
ne intdlneam, negociam... Era Alianta DA, PNL-PDL, Nicolaescu a fost ministru
chiar doud mandate. Ieseam in stradi si reuseam sa obtinem ceva, mai modificam un
spor. Au fost perioade cu castiguri, am inventat atunci prima de stabilitate. De doud
ori pe an, angajatii beneficiau de jumadtate din salariul minim pe economie, care
insemna practic un salar minim pe economie in plus. Am inventat tot atunci sporul
de preventie de 11 %, care era un spor pentru toti angajatii din sistemul sanitar. Toatd
lumea reclama faptul cd lucreaza in sistemul sanitar si n-are niciun fel de spor si am
inventat acest spor, care era pentru toti angajatii din sistemul sanitar, si pentru TESA,
care era de 11% si pe care am reusit sd-1 obtin. Acestea erau de fapt cresteri mascate,
ca sa nu producem nemultumiri in randul celorlalte categorii de bugetari. Am reusit
sd obtinem si tichetele de masd. Am fost singura categorie de bugetari care am avut
tichete de masa, din 2000 si pana in 2018, cand ele s-au transformat in indemnizatii
de hrand. Am fost singurii bugetari care am avut tichete de masa. Al treisprezecelea
salar. Au fost momente foarte bune pand in 2010 - tichete cadou pentru oameni, care
se dddeau. Cornul abundentei, in fiecare an primeam cate ceva. Dar, repet, pentru
noi parea mult, pentru cd nu veneam cu niste salarii foarte mari, veniturile erau relativ
mici. Imi amintesc ci in perioada aceea imi spuneam, domnule, cind o si ajungem
noi sa avem 500 de euro salariul, o sd avem foarte mult. Astdzi, media salariilor
asistentilor medicali este de 1.200 de euro si, cu toate acestea, sunt cele mai mari
nemultumiri care au existat vreodata in sistemul de sandtate si o sd va explic si de ce.
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Dar, la momentul acela, prin anii 2005-2006, tinta noastra era sa ajungem la venituri
ale asistentilor medicali de 500 de euro. Ni se pdreau foarte, foarte bune pentru
Romania. Si, intr-un final, am ajuns sa obtinem un regulament de sporuri foarte bun.
Am ajuns la sporuri de 100% pentru cei care lucreaza in pneumoftiziologie, 75% in
ATI, in UPU-uri, erau niste realizri pentru vremurile acelea. Procentele sunt foarte
mari, dar sumele la care se aplicd, bazele, nu-ti asigurau niste venituri nemaipomenite.
Pentru noi au fost niste realizari si asta si pentru cd am avut in spate multi oameni
care credeau in noi... Poate cd cu asta ar fi trebuit sd incep. Activitatea noastrd,
activitatea sindicald se construieste pe incredere. Oamenii, dacd nu au incredere in
sindicate, nu vin. Nu sunt oameni in spatele tau, esti nimeni.

Dupa care a inceput o perioadd complicatd, in anul 2010, pentru cd au venit tdierile
de salarii. A fost si un eveniment nefericit in lumea sindicald, in care presedintele
Federatiei Sanitas, din care si noi ficeam parte, a fost prins cu un flagrant, era in anul
2011 : 20.000 de euro pe o constructie a unui Centru educational pe care-l ficea la
Snagov. Noi nu stim exact ce s-a intdmplat acolo. Unii spun cd, intr-adevar, lua bani
de la constructori, ceea ce sigur nu poate fi exclus. Altii spun cd, de fapt, era returnarea
unui imprumut pe care-1 facuse constructorului pentru un program de sdndtate. Dar,
cert este cd acel moment a fost unul de cumpana in viata sindicald. Au existat pierderi,
unii au spus ca nu putem sd mai stam in organizatia asta. Am reusit si ne mentinem
in organizatia asta sindicala si eu zic cd chiar foarte bine. Noi, ca organizatie, nu am
avut pierderi masive. Oamenii au inteles. Am si avut o atitudine corectd. Noi, ca
organizatie sindicald, suntem un pic mai vocali si mai revendicativi, in sensul cd am
spus foarte clar ,asta este, o fi, n-o fi, corect este sa faci un pas inapoi, sa-ti rezolvi
problemele si sd nu lasi loc la interpretari si, mai ales, ca pe obrazul federatiei si fie
o patd”. Si atitudinea noastra la momentul acela, poate cad n-a fost chiar una colegiala,
dar a fost una corectd pentru organizatie. Unii au spus ,,nu, trebuie sd facem front
comun”; eu am zis ,,n-am nimic, sd dea Dumnezeu ca lucrurile sa fie bine pentru
colegul nostru, dar pentru bunul mers al organizatiei cred cd este corect ca omul sd-si
rezolve problemele, noi sa ne vedem de-ale noastre”. Eu zic ca pozitia noastra a fost
una corectd si, repet, in primul rand pentru organizatie, ca sd nu se destabilizeze.

Mobilizare sindicald i reprezentare politicd

MDG : Intr-un alt interviu mi s-a spus cd asistentii medicali sunt foarte greu de mobilizat.
O asistentd-sefd mi-a spus cd le-a dat si liber ca sd meargd la o manifestatie §i n-au
vrut. Cum reusiti mobilizarea in aceste conditii, sunt sectoare mai usor de mobilizat
decat altele ?

IULIAN COZIANU : Da, cu sigurantd lucrurile sunt extrem de diferite si mobilizarea
oamenilor tine si de motivul pentru care sunt mobilizati, si de oamenii care sunt in
spatele acestei mobilizari. Adica, ce sa spun, sunt unitdti care reusesc totdeauna si se
mobilizeze mai bine, sunt lideri mai cu priza la public, dacd vreti, si au si o anumita
relagie cu aceste doamne asistente-sefe care au un cuvant greu de spus in activitatea
asistentilor medicali si eventual si in mobilizarea lor pe linie sindicalda. Noi am incercat
intotdeauna sa avem relatii foarte bune cu ele, intelegdnd cd ele ne pot ajuta sau ne
pot impiedica in activitatea noastra. Eu le-am apreciat, le sustin si ca lider sindical.
Au fost momente in care, pentru ele, am facut niste lucruri, absolut corecte si legale,
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astfel incat sd fie o relatie buna reciproca. Uneori ies oamenii fard sa fie nevoie si le
spui prea mult. Am avut de curdnd, chiar in ianuarie, la Spitalul de copii, un astfel
de moment de mobilizare a oamenilor, pentru ci ei nu-si luaserd un drept, nu si-au
luat banii, voucherele de vacanta si n-a trebuit decat si le spun cd vin in unitate intr-o
zi de joi si 1l voi ruga si pe manager s vind la aceste discutii si au fost toti, jos, in
hol. Ieri a fost o manifestare la Spitalul ,,Socola” a celor 90 de angajati de trei luni
de zile, pe care, se pare ca actuala conducere, pentru ca de vreo saptimana s-a schimbat
managerul, vrea sd-i disponibilizeze, si n-a trebuit foarte mult ca acei oameni sa iasa.
Au iesit aproape singuri. E foarte important si motivul pentru care scoti oamenii in
stradd. Da, in anii 90, ieseau cu mai multa usurinta si pentru lucruri mult mai simple.
Astazi... Asistentii medicali, dupa parerea mea, sunt niste oameni destul de instruiti
si pentru care trebuie sa ai niste argumente solide, nu poti sa vii sd le spui ,,haideti
sd iesim, cd managerul s-a supdrat i mi-a vorbit urat”. Dar, dacd te duci cu lucruri
serioase, asa cum au fost salariile, ca vor sa modifice Codul Muncii, cd vor si ne taie
din zilele de concediu de odihna...

MDG : Ce modificari s-au fdacut in Codul Muncii ?

IULIAN COZIANU : Au fost niste modificari in 2011. Pe de o parte, ne-au ingreunat
situatia ca organizatii sindicale, dar si salariatilor le-au restrans niste drepturi. Niste
modificari dictate de acele companii multinationale, care aveau tot interesul sa se
debaraseze cat mai facil de angajati cind nu mai aveau nevoie de ei. Pand in 2011,
lucrurile erau destul de greoaie, adicd nu era chiar la indeména oricui sa dea un om
afard. Sigur, puteai sd-1 dai oricind afard, dar se ducea in instantd, si, de cele mai
multe ori, castigau. Astea sunt motivele pentru care i-am scos in strada, pentru ca
niciodatd n-am incercat si-i scoatem pentru lucruri ascunse, din afinitati politice. Asta
v-0 spun si in masura in care eu am fost si consilier judetean PSD opt ani de zile.
N-am scos niciodatd oameni in stradd in guvernarea PNL, ba dimpotrivd, i-am scos
atunci cand PSD-ul era la guvernare, pentru ci eu nu mi-am vandut niciodatad sufletul
si de asta m-am si ldsat de politicd. Din pacate, in Roménia, toate lucrurile se invart
in jurul politicului, poate cd si in alte state decizia politicd este extrem de importantd
in viata oamenilor. Daci esti acolo sau ai reprezentanti, esti pentru ca vrei sa-ti rezolvi
niste lucruri pentru organizatie, pentru membrii pe care ii reprezinti. N-am inventat
noi chestia asta, sunt si alte sindicate care-si trimit reprezentanti in politicd. Si am
trdit destule momente, in pozitia de consilier judetean, sa vad treaba asta. Atunci cand
nu mi-au convenit niste lucruri am preferat sd nu ma duc la sedintele respective, pentru
cd nu puteam sa votez impotriva propriilor mele convingeri. De aceea, e important,
incd o data spun, sa ai posibilitati, sd ai oameni, parghii, cu care sa poti, legal, ca un
interes sau o dorintd sd poatd fi adusd la masa la care se iau hotarari. Si asta spun,
chiar in pozitia respectivd, nu am incercat niciodatd sa manipulez oamenii astfel incat
sa fac un avantaj pentru unii sau pentru altii, ci pur si simplu am iesit pentru lucruri
care erau vizibile, niste nedreptdti de care oamenii sufereau.

MDG : Voiam sd vd intreb si despre legdturile sindicatului cu Ordinul Asistentilor Medicali
si despre interactiunea sindicatului cu Ordinul. Intr-un alt interviu mi s-a pomenit de
un fost lider de sindicat care a fost si presedinte al ordinului la nivel judetean. Bdnuiesc
cd dumneavoastrd cunoasteti acel moment de concentrare a puterii reprezentative.

IULIAN COZIANU : Intotdeauna relatia dintre Sindicatul Sanitas si Ordinul Asistentilor
a fost o relatie normald, fireascd, pentru cd noi am plecat la drum impreund, acum
30 de ani, cand s-au infiintat in tara Sindicatele Sanitas si Federatia Sanitas, practic
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a fost infiintat si Ordinul Asistentilor din Sindicatul Sanitas. Sindicatul Sanitas a avut
0 componentd profesionald, am avut o comisie care se ocupa de partea profesionald,
neexistind o organizatie profesionald in acel moment. Initial s-a infiintat Colegiul
Asistentilor cu sprijinul Sindicatul Sanitas, Colegiul Asistentilor transformandu-se
ulterior in Ordinul Asistentilor. Denumirea de Ordin a fost asa o chestie care nu trebuia
sd semene cu Colegiul Medicilor : daca avem noi, cum puteti sd aveti si voi Colegiul
Asistentilor, trebuie sa fie un pic altfel, nu stiu daca asta vi s-a spus vreodata...

MDG : Nu, dar mi-am imaginat §i fdard sd mi se spund.
IULIAN COZIANU : Asta a fost si o chestiune de orgoliu, se infiintase Colegiul Medicilor

si a trebuit sd gdsim si noi, legislativ, altceva. Am fost cativa care am promovat
infiintarea acestei organizatii si a fost greu la inceput, ca au fost tot felul de piedici
din partea unora care isi doreau ei sa fie in anumite functii. (...) A fost disfunctiune
intre sindicate, chiar Sindicatul Sanitas si Ordinul Asistentilor, unele chiar au si
degenerat in niste episoade mai neplacute, dar am reusit sd depasim acele momente.
Firesc, este o relatie de colaborare, una pe baze corecte, cinstite, la care, cred eu, ca
astizi am ajuns. In fond, toti reprezentim cam aceeasi masi de oameni, unii pe linie
profesionald si altii pe linie sindicald, trebuie sd gdsim niste formule s colabordm.

MDG: In ce mdsurd va puteti asocia ? Pe de altd parte, as vrea sd vd intreb despre

relatiile cu sindicatul medicilor.

IULIAN COZIANU : Sigur, de multe ori interesele si activititile noastre oarecum se

intrepatrund. Dacad unii se ocupad de partea asta profesionald, nici lor nu le este
indiferent ce se intampld cu statutul social, partea salariald a oamenilor. Ei nu pot
interveni, n-au atributii in sensul acesta, dar nu le este indiferent de ce se intdmpla -
dacd asistentii sunt prost platiti, asistentii sunt nemultumiti, dacd sunt nemultumiti,
nemultumirea asta se revarsd pand la urmd asupra tuturor. Eu nu va ascund faptul cd,
dacd au putut cei de la organizatia profesionala sa faca lobby, sa le fie bine asistentilor
medicali, au ficut-o, in masura in care le-a permis statutul lor, ei ocupandu-se de
partea asta profesionald. In egald misuri, nici noi, ca sindicate, n-am fost indiferente
fata de ce se intdmpla cu statutul profesional al asistentului medical. Si cand vorbim
de legea de exercitare a profesiei, despre diverse acte normative care privesc profesia
de asistent medical, n-am fost indiferenti. Mai sdptamanile trecute am avut niste
intalniri cu niste europarlamentari si am readus in discutie povestea echivalarii studiilor
superioare si a reglementdrii nivelului de studii pentru toti asistentii din Romaénia.
Uniunea Europeand nu poate sa intervind, cel mult sa recomande. Poate ca nu tine de
activitatea sindicald, ci de partea de pregatire profesionald, dar are implicare pana la
urma inclusiv si financiara. Deci, asta spun de foarte multe ori activitatile noastre sau
interesele pentru care ne luptam se intrepatrund. Important este sa avem suficient
discernamant, si unii, si altii, sd incercam sa ne ajutam si nicidecum sa ne impiedicam
unii de altii.

Acum avem o situatie cu asistentii de la medicii de familie, cei despre care va spuneam
ci au fost primii care au fost privatizati. incercim impreuni si gisim o posibilitate
sd legifereze Parlamentul, in sensul ca salarizarea lor sd nu mai tind de medicul de
familie, ci sa fie direct la Casa de Asigurari si, in felul acesta, sa fie si ei remunerati
cum trebuie. Pentru ca astazi, de multe ori, este o bataie de joc ce se intdmpla cu ei.
Nu via ascund ci, desi este o parte ce tine de partea sindicald, Ordinul Asistentilor a
facut lobby politicienilor si asa mai departe. Linia este destul de subtire, dar activitatea
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principala este destul de delimitata. Ei sunt cu ceea ce tine de partea de pregatire de
specialitate, examene de specialitate, legislatie in ceea ce inseamna invatamantul in
domeniul asistentilor medicali. Pentru noi prioritare sunt locul de munca si remuneratia
corespunzatoare.

MDG : Si cu sindicatul medicilor ?

IULIAN COZIANU : In Iasi existi un sindicat al medicilor. N-as putea si spun ci avem
o relatie foarte buna. Desi, eu, in general, ii respect si cred ca sindicatele, in general,
trebuie sd conlucreze si sa aiba un tel comun, cum va spuneam, sd avem locuri de
munci stabile si sd fim remunerati cat mai bine. Din picate, chiar sdptdmana aceasta
am avut o negociere a unui contract colectiv de muncd la Spitalul de copii si va
povestesc asta ca sd intelegeti cum se pune problema. La rugdmintea directoarei
medicale, care este medic, am acceptat, desi noi suntem majoritari, suntem reprezentativi,
am acceptat ideea ca si anumite doleante ale medicilor sa fie discutate. Sd putem
discuta niste lucruri care pot aduce un plus pentru medicii din acea unitate — eu fi
respect foarte mult. Noi, cei din sindicatul asistentilor medicali si al personalului
auxiliar sanitar, suntem reprezentativi si conform legii noi putem sa negociem, dar nu
exclud ideea ca ei sd poatd aduce in discutie anumite aspecte. Ne-am trezit insd ci,
la prima negociere, a venit presedinta Camerei Medicilor. La urmdtoarea runda de
negocieri au venit doi doctori. ,,N-am nimic impotriva, poate cd doi o sd va spuneti
mai bine problema.” Iar la final am fost pusi in situatia de a explica acestei organizatii
sindicale cati membri de sindicat avem, pentru cd ei vor si fie ei reprezentativi.
,Oameni buni, legea spune ca trebuie sa ai 50 plus 1, voi sunteti 200 de doctori, noi
suntem 800, restul angajatilor. N-aveti cum sa fiti reprezentativi.” Au inteles asa:
,noi trebuie sd fim 50 plus 1 din numdrul de doctori”. Nu, legea spune ca trebuie sa
fiti 50 plus 1 din numarul de salariati. Si a inceput o intreagd poveste de-aici. ,,Mergem
sd vd anuldm reprezentativitatea in instantd, noi trebuie sd reprezentdm, noi suntem
doctori, noi trebuie sa negociem contractul. Daca nu, ne facem un contract al nostru.”
,»Nu existd decat un singur contract colectiv de munca la nivelul unitatii.” La o astfel
de atitudine, eu zic, am fost politicos. Le-am zis dupa aceea : ,,stiti ce, ati fost, v-ati
spus problemele, le-am trecut in Contract, insa vor semna contractul colectiv de munca
doar cei care au dreptul, adicd noi”. Si cu asta am spus tot. Noi nu ar fi trebuit sa
fim in nicio competitie, eram acolo cu totii sd negociem un contract de munca cat mai
bun pentru salariati, insd din picate asta e relatia si asta pentru cd mai existd incd
mentalitatea asta — eu sunt doctor, tu esti asistent...

MDG : E un transfer de competitie din spatiul profesional in spatiul sindical.

IULIAN COZIANU : Da, e foarte greu si inteleagad ca acolo eram doi lideri de sindicat
care trebuia sd reprezentdm interesele oamenilor, indiferent din ce categorie profesionalad
ar fi facut parte. Dar asta nu inseamna ca peste tot e asa, ca nu sunt medici extraordinari,
care apreciaza asistentii medicali, nu toti sunt asa. Cei care conduc azi destinele
sindicatului sunt oameni care, mi rog, n-as putea spune cd ma inteleg grozav cu ei,
desi am incercat sia colaboram. Si mai e incd un lucru. Medicii foarte, foarte buni
profesionisti si cu un caracter deosebit, in general, isi vdd de meserie, nu au timp de
altceva.

MDG : Da, asta md gdandeam si eu. Si ar mai fi ceva. Profesia medicald este o profesie
liberald, membrii ei nu prea se sindicalizeazd sau nu in egald mdsurd. Mai degrabd
asistentii se recunosc intr-o structurd sindicald decat medicii.
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IULIAN COZIANU: Asa e. E adevidrat, dar lucrurile un pic s-au intors si datoritd
nivelului de salarizare de astdzi in sistemul public al medicilor. Nu prea mai cautd sa
se ducd in sistemul privat, sd dezvolte businessurile proprii, pentru este destul de bine
in sistemul public, unde nu prea te intreabd nimeni cati pacienti ai avut sau cati n-ai
avut. Nu ci panid la un punct n-ar fi normal asa si fie. Intotdeauna spun urmitorul
lucru : sistemul sanitar trebuie sa fie privit cumva cum sunt priviti pompierii. Adica
nu sd ma judeci dupa cati pacienti am avut. Se poate intampla sa nu fi avut. Asta
inseamna ca starea de sanatate a populatiei este una buna si lucrurile sunt in regula.
Dar, daca se intampla sd fie cum e acum cu coronavirusul si noi nu suntem aici, ca
sd oferim servicii, ce facem ? Pompierii nu poti sd-i judeci dupi cate incendii au stins,
dar trebuie sd-i ai acolo.

Conditiile de muncd

MDG : Sigur. Acum incerc sd rezum nucleul intrebdrilor legate de conditiile de muncd.
Deci, pe de o parte, conditiile fizice de muncd §i accidentele de muncd, concediile
medicale si locurile de muncd adaptate pentru cei care au Suferit asemenea accidente
sau au anumite boli profesionale ar fi un prim capitol. Un al doilea capitol se referd la
intensificarea ritmului activitatii profesionale, care de obicei este legat de faptul cd e
personal mai putin, pacienti mai multi §i aceastd intensificare a ritmului ducdind ea
insdsi la probleme de naturd medicald sau de organizare a timpului de lucru, in raport
cu timpul de odihnd si timpul consacrat familiei. Un al treilea capitol se referd la
cooperarea in muncd si la munca in echipd : cooperarea ierarhicd, sd spunem, cu
superiorii, medicii, administratia, sau cu auxiliarii, intrajutorarea. In ce mdsurd aceastd
intrajutorare s-a accentuat sau, dimpotrivd, s-a deteriorat. Si un alt capitol se referd la
efectele in plan psihologic, la riscurile in socio-profesionale §i la fenomenele de violentd,
de agresivitate, de hdrtuire. Si se incheie cu chestiunile legate de atasamentul fatd de
locul de muncd. In ce mdsurd vd considerati recunoscut ? Unele lucruri le-am atins,
direct sau indirect, in ce am discutat pand acum. Dacd existd teama de somaj, dacd
asistentul doreste sd-si schimbe locul de muncd, dacd doreste sd emigreze. ..

IULIAN COZIANU : Da, legat de conditiile de munca. Eu unul sunt din 1992 in spitalul
acesta. Conditiile de muncd fatd de anii 90 sunt net superioare. N-aveam nici de
unele, substante, materiale de protectie erau aproape spre zero. Sigur ca conditiile de
muncd nu sunt, dacd le compardm cu ce vedem noi pe afard, prin filme, mai avem
mult de parcurs, dar sub nicio formd nu mai putem spune ca suntem la nivelul
anilor ’90. Incd nu beneficiem de suficiente echipamente care si ne ajute in munci.
Nu avem suficiente echipamente de protectie, halate, papuci, bonete si toate acestea
cum ar trebui sa fie, pentru cd acestea inseamna bani si, de multe ori, spitalele n-au
suficienti bani si cand trebuie si taie, de unde taie ?, mai tdiem putin de la echipamentele
astea de protectie. Unele spitale mai dau, altele nu mai dau. Deci, in ceea ce priveste
conditiile de munca, nu sunt ideale, dar, sigur, vd spun ca sunt mult mai bune decat
erau prin anii '90. Fata spitalelor aratd altfel, pentru cd cei care stiu cum ardtau
spitalele prin anii 90 si cum arata astizi, adica se vede cd pe ici, pe colo s-a mai dat
un var, s-a mai schimbat aparatura, se folosesc uneori tehnici chiar de varf. Din pacate,
totul tine de bani si nu sunt chiar la momentul acela. in ceea ce priveste imbolnavirile,
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aici e un capitol trist, pentru cd nu avem o culturd a recunoasterii imbolnavirilor
profesionale. Se pare cd, dacd recunosc cd am o problemd, voi fi marginalizat de
colectiv, de societate, si atunci tindem sd ascundem. E adevarat cd foarte multi colegi
au constatat, cu ocazia unor screeninguri care s-au facut mai in anii din urma, ca s-au
imbolnavit de hepatitd B si C, care-i in floare in randul personalului medical, pentru
cd in anii inainte de 89 si chiar imediat dupa, se spalau la méana ace si au fost tot
felul de accidente care sau produs prin acele manevre neprotejate. Si ne-am imbolnavit
si multi dintre noi n-am stiut si am constatat abia acum. Acele boli lasd urme pana la
sfarsitul vietii, dar, repet, nici n-am avut o culturd si o dorinti de a recunoaste
imbolnavirile profesionale. Am avut nenumarate discutii cu cei de la medicina muncii
atunci cand vorbeam de sporuri si de evaluare, pentru ca nu e suficient numai ca
legislativ sd fie un spor, trebuie sd indeplinesti si niste conditii, adicd s fi declarat
imbolnavirile profesionale, sd ai imbolnaviri care tin de locul de munca. Noroc ca am
modificat legea si am spus cd macar un criteriu sa fie indeplinit ca sd poti beneficia
de spor. Pand mai alaltdieri trebuia sa ai trei-patru criterii. La nivelul Iasului sunt,
cred, imi spunea fostul medic de la medicina muncii, doud clinici care in orice zi pot
sd stea in fatd si sa spuna ,,da, indeplinim toate criteriile”, pentru cd acelea erau singurele
care recunosteau. In rest, pe ici pe colo. Doar accidentele de munci prin intepare se
mai declard si, repet, asta din teama oamenilor de a nu fi marginalizati. A mai fost
si dorinta angajatorului de a nu declara foarte multe imbolnaviri profesionale, pentru
cd ulterior ar fi trebuit sa ia niste masuri de imbunatatire a conditiilor de munca. Dai
note explicative, de ce, cum, vine ITM-ul si verifice, dar te-ai intepat, lasd, nu mai
zi, nu mai... S-a practicat multd vreme chestia aceasta, multi angajati au acceptat o
astfel de situatie, unii dintre noi nici n-am stiut cd anumite lucruri s-au intamplat si
s-au intamplat si niste lucruri mai grave.

In ce priveste agresivitatea, din pacate, nu pot si ascund faptul ci existi o agresivitate
crescutd, atit din partea pacientilor, cat si din partea apartindtorilor. Foarte multi
oameni au invatat ca sunt cetdteni europeni si au drepturi, nu pot sa astepte si nu au
rdbdare si de multe ori nu inteleg cad totusi avem si noi niste criterii dupd care
prioritizam. Sunt nigte oameni la care, daca nu intervii, isi pot pierde viata, si cei
care pot astepta si o ord, si trei. Fiecare, cand vine la spital, crede ca el este cel mai
important §i, probabil, pentru el problema lui este cea mai importantd. Pentru noi
exista niste criterii clare de prioritizare a problemelor pacientilor. Daca am sta la cafea
sau la fumat si nu am acorda asistentd medicald, atunci da, ar fi de condamnat, dar
a rezolva o problema care chiar e urgentd si a rezolva un moft, scuzatd sa-mi fie
expresia, cred cd totusi tine de discernimént. De multe ori nu se intelege chestia asta
si se creeaza asa o stare de tensiune, care de foarte multe ori degenereaza, adicd au
fost nenumadrate cazuri in care colegi de-ai nostri au fost agresati. Cel putin prin
structurile de primire urgente, unde sunt structurile cu prim impact, acolo. Atunci se
duc oamenii, cand li se pare cd curge sange, si cand li se pare cd, vai, plaguta lui e
ceva extraordinar. Toata lumea trebuie si fie atunci acolo sa rezolve problema asta,
aceea nefiind poate cea mai mare problema. Oamenii reactioneaza. Cred ca aici un
rol important, cu ghilimele de rigoare, 1-a avut si mass-media, care a denaturat oarecum
adevirul si a ficut din fiecare caz ca acesta oarecum un scandal de nivel national. in
razboiul personal versus pacient sau apartinator noi suntem intotdeauna ultimii. Sigur,
nimeni nu ne va da dreptate, oricat de documentate ar fi argumentele noastre sau
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povestea noastrd. Eu mi-am asumat din prima chestia asta si totdeauna le spun tuturor
»hu intrati intr-un conflict cu nimeni ; daca iti trage o palmai, intoarceti si celdlalt obraz
sd-ti mai dea una”. Asta este, orice ai spune, nu ai dreptate. La modul plastic vorbind,
asta nu inseamnd cd trebuie sd te apleci si cd nu am avut n situatii in care am spus :
»,Nu, nu este corect, trebuie ficut asa”. Dar, din pacate, cam asta e situatia.

MDG : Despre ritmul de muncd, in activitate... ?
IULIAN COZIANU : De ritmul de munca, de activitate, de dotari care sa ne ajute. Munca

fizicd in general pune amprenta asupra oamenilor. Ne lipsesc foarte multe dotéri care
sd ne ajute la manevrarea pacientilor. Si foarte multi, atat asistenti, cat si mai ales
personalul auxiliar, depun un efort fizic foarte, foarte mare. Noi nu avem un sistem
in Romania de elevare a pacientului, si atunci e o chestie brutd. Dar nici nu poti sa-1
iei ca pe un sac de cartofi. Ajungem in niste situatii in care cei angajati au probleme
de sanatate din cauza volumului mare de munca fizica pe care-1 depun, inclusiv cératul
mancdrii cu galetile, caratul galetilor de apa de spalat pe jos si asa mai departe.
Asistentele merg cu cosuri de seruri... Aici avem niste probleme ca nu avem intotdeauna
atatea dotdri cate ar fi nevoie. Carucioare mai sunt. Dar, dacd mergem in spital, acum
sunt masini de spdlat automate, dar nu sunt suficiente si tot trebuie sd mai cari cu
carutul. Avem, dar nu sunt suficiente. Deci, lipsa banilor isi pune amprenta si implicit
asupra sanatatii oamenilor, multi dintre ei fiind scosi din ritm, fiind nevoiti sa-si ia
concedii medicale.

Legat de timpul de munca si timpul de refacere impreund cu familia, lucru asumat de
toatd lumea, in momentul in care te-ai facut asistent medical si vrei sd lucrezi pe
sectie, stii cd nu ai Paste, nu ai Craciun, nu ai sambita, nu ai duminica si, mai ales,
nu vei fi in fiecare noapte acasd cu familia ta. E un lucru pe care ni l-am asumat,
care-si pune amprenta, atit asupra stdrii fizice a angajatilor, pentru ci, dupd ce ai
Iucrat 20-30 de ani, ai facut nopti lund de lund, cu 3, 6, 7 nopti. Oricine a lucrat
25-26 de ani de noapte, vrea sa fuga de turele de noapte. Sa stai asa, treaz, in fiecare
lunad, cate 2-3 nopti, oricat ai incerca sa dormi a doua zi, unii nici nu pot, isi pune
amprenta asupra starii tale de sandtate. La fel, simbita, duminica, cand vezi ci e
frumos afarda - sau de 1 martie a fost frumos afara, eu am fost de serviciu, sotia a
fost singura acasa, dar asta e situatia. Ma rog, cu detasare zdmbesc acum, ea e tot
asistentd si cand lucreazd ea, eu o sd stau acasd singur.

Programul 12 cu 24 e un program bun, dupd pirerea mea. Nu e usor, nu e usor si
lucrezi 12 ore, dar e un program bun, e un program bun din perspectiva timpului pe
care ti-1 oferd sa ti-1 petreci cu familia, a timpului liber pe care sa-1 ai destinat
activitdtilor tale. Dar sunt intr-adevar segmente de activitdti pentru care se pliazd mai
bine programul de 8 ore, cum sunt cele de la blocul operator. Blocul operator este
dimineatd, acolo 12 cu 24 nu prea e viabil. Dar, din perspectiva aceasta, eu lucrand
in ambele sisteme, prefer sistemul 12 cu 24, chiar daca e un efort mai mare sa stai,
deja dupa 8 ore incepi sa clipesti asa si sd-ti vind somnul. Dar dupi aceea castigi doud
zile si stii ca e ok.

MDG : In privinta muncii in colectiv si a cooperdrii...?
IULIAN COZIANU : In ceea ce priveste munca in colectiv, colaborarea, lucrurile sunt

discutabile. Sunt colective in care se lucreaza foarte bine si echipe sudate medic-
asistent-infirmiera, si echipe in care apare dezbinarea. De multe ori si influentele unor
acte normative isi spun cuvantul. Uitati-va, cel mai bun exemplu a fost 2018, cand au
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majorat salariile foarte, foarte tare la medici. La asistenti s-a majorat, dar nu atat cat
isi doreau, raportul de 1 la 2 intre medici si asistentd s-a facut 1 la 3 sau 1 la 4 si
atunci s-a creat asa o oarecare stare de tensiune. ,,Pii nu-ti mai scriu foaia, doctore,
scrie-o tu.” Aceeasi poveste si intre infirmierd si asistentd. Infirmiera n-a beneficiat
de nici un leu crestere salariald, asistenta a beneficiat de ceva, dar nu suficient si
atunci, ,eu nu mai fac chestia asta, sa o facd asistenta, cd ei i-a crescut salariul”. Acesta
a fost momentul in care s-au creat niste rupturi intre categorii profesionale si colective
si n-a fost bine. In ceea ce priveste activitatea intre asistente, sunt colective care
lucreaza foarte bine si, in general, sunt colective care sunt structurate cam pe aceeasi
medie de varstd si care se completeaza foarte bine si colective care nu functioneaza.
Adicd e sectorul tdu si nu mi intereseazd, nu mad bag, nu ma duc, nu te ajut”.

MDG : Diferenta de varstd sau apartenenta la generatii diferite joacd un rol ?

IULIAN COZIANU: Am sesizat-o. Acolo unde sunt colective relativ apropiate [ca
varstd], lucrurile se completeaza. Adica, daca sunt toti tineri, sunt mai apropiati, poate
si datorita relatiilor care se creeaza extra-serviciu. Asta nu inseamna ca lucrurile nu
functioneaza intre generatii si, dupa parerea mea, e bine sd ai intr-un colectiv oameni
de toate generatiile, pentru cd dacd ai numai tineri si iti pleaca toti in crestere copil
ai o problemd, ce faci, cum {i inlocuiesti? Sau dacd pleacad toti la pensie, la fel, ai o
problema. Daci iti vin toti tineri, novice, si nu ai unul experimentat, doi, trei printre
ei care sd-i invete, iar ai o problemd. Deci, e bine sa ai colective cu oameni de toate
varstele, dar, asa cum am spus, am constatat cd bucata de colectiv care e cam de
aceeasi generatie functioneaza altfel si, la fel, cei care sunt de generatia mea, eu am
45 de ani, cel mai bine ma inteleg cu cei din generatia mea. Bine, probabil cd nu e
chiar bine, dar probabil cad gasim afinitdti sau, ma rog, lucruri comune care sa ne lege.

MDG : Aici ar mai fi fost ceva privind ambianta la locul de muncd, sociabilitatea, iesim
la ceva in afard, la iarbd verde...

IULIAN COZIANU : Cu siguranta se creeaza relatii. Se si inrudesc. Eu, sotia mea, mi-am
cunoscut-o aici. Cunosc foarte multe persoane care si-au botezat copiii, $i au cununat.
Cel mai bun grup de prieteni, deci am niste prieteni din copildrie, din timpul liceului,
dar mi-am creat un colectiv de prieteni, un grup de prieteni, prieteni foarte apropiati,
aici. Si avem si niste relatii extraordinare si afara, in afara spatiilor de la serviciu si
unde, de multe ori, stdm si discutdm chestiuni legate de serviciu, dar de multe ori ne
sdturdm si spunem ,hai, mai bine bem un gprit, mergem la un gritar, facem alte
lucruri”. Dar, cu sigurantd, in toate colectivele se creeaza relatii care merg pana la
inrudire, deci asta am vazut-o peste tot, peste tot. Va spun, nu exista spital in care sa
nu auzi de relatii de genul acesta, e aproape peste tot.

MDG: Si acum atasamentul fatd de muncd §i recunoasterea profesionald - am vorbit
mai mult despre recunoasterea salariald, care-i o parte a recunoasterii profesionale.

IULIAN COZIANU : Atasamentul fatd de locul de muncad ? Eu lucrez din 1992 in acest
spital, in general, am fost stabil asa, ca sd zic. Am mai invatat incid un lucru de la
parintii mei, am urmatoarea teorie : important la locul de munca este sa bati macar
un cui, ca aceastd sandrama, numita Spitalul de Neurochirurgie, sa nu se dardme. De
ce? Sa am si maine unde sd ma duc. Am intalnit de-a lungul vremurilor fel si fel de
generatii, oamenii, cel putin tinerii din ziua de azi, sunt extrem de destepti, extrem
de inteligenti, dar de multe ori trebuie sa-i impingi de la spate, au o stare de deldsare.
Am vazut un studiu cum sunt tinerii de 20-25 de ani: pot sd lucreze la 5 calculatoare
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odata, ceea ce noi nu putem face neapdrat sau, ma rog, nu toti dintre noi, dar multi
dintre ei sunt foarte inteligenti si cumva trebuie sa-i impingi de la spate. Chestia asta
am constatat-o mai ales la generatiile cele mai tinere, asa cd nu au un asa mare
atasament fata de locul de munca, schimba cu foarte multd usurinta locul de munca.
Merg in general dupa lucruri care le sunt mai convenabile, bani mai multi, conditii
de muncd mai bune. Mie mi-a fost greu sa fac pasul acesta si cred cd multora care
sunt de generatie mai veche au asa o anumita stabilitate, am fost invatati asa, sa avem
noi casa noastrd, proprietate privata, locul nostru de munca stabil, masina noastra pe
care o tinem 100 de ani si tot asa. Tinerii nu sunt asa, sunt mai detasati si asta o vad
efectiv.

MDG : Este un efect al societdtii consumeriste, totul e ca la piatd, la supermarket ?
IULIAN COZIANU: O vad efectiv in cadrul spitalului. ,,Unde e sporul mai mare ?

Acolo. Pii, vreau sa ma duc acolo.” Eu m-am obisnuit in colectivul acesta. Eu am
avut o gramada de oportunitdti, unde era sporul mai mare, unde se dormea mai bine,
nu stiu. Am ramas in acelasi loc de munca, in aceeasi sectie din 1992. Si, ca mine,
mai toti din generatia mea, sd zic. Oamenii care vin astazi in sistem sunt mai putin
legati de un loc de munci, se mai practicd migrarea spre locuri in care sunt mai bine
platiti, dar ceea ce ati spus, e efectul culturii societitii de astdzi.

Pe plan profesional, recunoasterea profesionald, inca mai avem multe batilii de dus.
Am ajuns, sa zic asa, ca profesia asta de asistent medical sd aiba un loc important in
sistemul sanitar, mai ales in echipa medicald, dar sunt suficienti cei care incd nu ne
recunosc locul si meritele in ceea ce facem noi si mai ales in ingrijirea pacientului.
Cel care sta cel mai mult la capul bolnavului este asistentul medical. Nu doctorul, nu
biologul, nu farmacistul. Ba, poate ca infirmiera sta si ea la fel de mult cat sta asistentul
medical. Si atunci e important ca cineva si inteleaga care e rolul asistentului medical
in echipa asta. Dar n-am reusit incd sd facem pe toatd lumea sd inteleagd. Nu vorbesc
neaparat de medici, vorbesc de marea masa a oamenilor, sa inteleaga cd noi nu mai
suntem acea sora medicald despre care stia toatd lumea ca deservea...

MDG : La dumneavoastrd ar fi cam greu. Trebuie sd fifi frate...

IULIAN COZIANU : Frate medical.

MDG : Aveti copii ?

IULIAN COZIANU: Am un copil, da, e in Anglia, studiaza politica, economie si

filosofie.

MDG : Inchei cu intrebdri pe care eu le numesc sociologice. Am aflat de studiile fiicei,

am aflat de profesia sotiei, vreau sa vd intreb de profesiile pdrintilor.

IULIAN COZIANU : Mama mea a fost invatatoare, tatdl meu a lucrat in agriculturd, la

o sectie de mecanizare agricold. Pdrintii sotiei, mama sotiei a lucrat la Moldova,
lucrator comercial, si tata a lucrat in armata.

MDG : Multumesc foarte mult.



