DECIZIAnr. N1
Senatului ASEKf

din 26 noiembrie 2025

Luind act de raportul ,,Medicina reproductive asistata: potential in cre8terea natalitalii”’, inscris in
Registrul de stat al proiectelor din sfera 8tiin|ei 8i inovSrii cu cifrul: 24.80012.0807.16SE, prezentat de
directorul de proiect dna Inga Chistruga-Sinchevici, dr., cercetStor §tiin|ific coordona:or, Senatul
ASEM constate ¢S pe parcursul anului 2025 au fost realizate cu succes obiectivele planificate. La
realizarea proiectului au participat 2 persoane, doctori in 8tiinja. VValoarea finan|arii a constituit 178,7
mii lei.

Activitalile si rezultatelc oblinute in anul 2025 corespund planului anual:

1. A fost efectuatS analiza cadrului de politici de susfinere a accesului populajiei la serviciile de
medicina reproductive asistate, atat la nivel national, cat 8i international. Analiza a vizat
identificarea cadrului normativ, a mecanismelor de finanjare 8i acces, precum ?i a bunelor
practici care pot fi adaptate la contextul Republicii Moldova. Accentul a fost pus pe: criteriile
de eligibilitate pentru accesul la procedurile medicale de reproducere asistate; reglementSrile
privind donarea de gamel|i, crioprezervarea. La nivel international, analiza s-a concentrat pe
cadrul legislativ din state membre UE 8§i alte {Sri cu politici dezvoltate in domeniul medicinei
reproductive asistate, identificand modele variate de reglementare.

2. A fost realizat studiul cantitativ "Percepfii privind accesarea tehnologiihr medicale
reproductive asistate”, prin aplicarea unui chestionar auto-administrat online, adresat
persoanelor cu varste cuprinse intre 20 8i 50 de ani. E”antionului studiului constituie 375 de
respondenti. Analiza acestor perceptii a permis intelegerea mecanismelor prin care procedurile

medicale de reproducere asistatS sunt integrate — sau respinse — in campul social,
dezvSluind gradul de pregStire al societatii pentru schimbSrile pe care aceste practici le
implies,

3. A fost elaborat raportul de cercetare “Implementarea medicinei reproductive asistate in
Republica Moldova: provocSri 8i oportunitSti de cre”ere a natalitSJii” ?i publicat in calitate de
carte de specialitate: studiu 8tiintific.

4. Au fost pregatite 5 comunic&ri 8i prezentate in cadrul a 5 conferinte intemationale peste hotare,

5. S-a participat la 3 expozitii intemalionale: ,,INFOINVENT-2025", edijia a XIX-a,_Excellent
IDEA 2025 (medalie de argint), Euroinvent 2025, lasi, Romania, (medalie de bronz).

6. S-a organizat Masa Rotunda "Implementarea medicinei reproductive asistate: provocSri 8i
potential de cre8tere a natalitafii” pe data de 15.10.2025. Evenimentul a reunit 48 de
participant! - reprezentanji ai Ministerului SanStStii, Ministerului Muncii 8i Protectiei
Sociale, Agentiei de Transplant, Companiei Nationale de AsigurSri in MedicinS, institutiilor
medicale specializate in reproducerea asistatS, Institutului Mamei 8i Copilului, directiilor
municipale de asistentS medicals 8i socials, UNFPA, UniversitStii de Stat de MedicinS ?i
Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”, UniversitStii de Stat din Moldova, precum 8i membri ai
mediului academic 8i ai societStii civile.

7. Au fost elaborate 3 articole 8tiintifice 8i transmise spre publicare in culegerile conferintelor
8tiintifice organizate peste hotare.

8. Se definitiveazS lucrul asupra unui articolul care va ft transmis spre publicare in Revista
Calitatea Vietii (SCOPUS) 8i a altuia in Revista de AsistenJS Socials, Bucure§ti, E+.



in urma celor consemnate Senatul ASEM,
DECIDE:

1. A aproba Raportul anual pentru anul 2025 8i rezultatele activitatii de cercetare S§tiin|ifica
realizate in cadrul proiectului de cercetare 8i inovare "Medicina reproductive asistatS: potential
in creSterea natalitifii”, inscris in Registrul de stat al proiectelor din sfera §tiinei  inovarii cu
cifrul: 24.80012.0807.16SE, director de proiect: Inga Chistruga-Sinchevici, dr.

2. A aproba Raportul final al proiectului de cercetare ?i inovare "Medicina reproductive asistata:
potential in cre8terea natalit5|ii”, inscris in Registrul de stat al proiectelor din sfera 8tiinei 8i
inovarii cu cifrul: 24.80012.0807.16SE, director de proiect: Inga Chistruga-Sinchevici, dr.

3. A transmite Raportul anual al proiectului insolit de decizia Senatului ASEM citre ANCD pane
la 5 decembrie 2025 pe suport de hartie (3 exemplare) 8i electronic (versiini identice).
(responsabil: directorul de proiect).

4. A publica in Acces Deschis raportul anual al proiectului pe pagina oficialS a INCE ASEM in
termen de 3 zile, in conformitate cu reglementarile nationale (responsabili: directorul de
proiect, direcfia tehnologii informationale).

Alexandru Stratan

Diana Bragoi
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1. Scopul proiectului depus la concurs.
Cercetarea aspectelor sociale, economice, juridice, culturale si etice privind medicina reproductiva
asistata si elaborarea de recomandari din perspectiva cresterii natalitatii.

2. Obiectivele.

Analiza datelor statistice nationale si intemationale cu privire la accesarea tehnologiilor de
asistare medicala a reproducerii umane.

Evaluarea accesului la serviciile de medicina reproductiva asistate, inclusiv analiza disparitatilor
socio-economice si evidentierea factorilor determinanti in utilizarea acestora.

Identificarea dificultatilor (economice, juridice, morale, etice) care limiteaza potentialul medicinei
reproductive asistate asupra dezvoltarii demografice.

Determinarea strategiilor utilizate de beneficiari in accesarea tehnologiilor medicinei reproductive
asistate.

Conturarea portretului socio-demografic al pacientelor medicinei reproductive (varsta, mediu de
resedinta, nivel de instruire, situatia conjugala etc.).

Evaluarea aportului medicinei reproductive la cresterea natalitatii.

Caracterizarea perceptiilor populatiei generale cu referire la utilizarea tehnologiilor medicinei
reproductive asistate.

Analiza comparativa a cadrului de politici national si international privind reglementarea
medicinei reproductive asistate si sustinerea populatiei in accesarea acestor servicii.

Elaborarea de recomandari pentru a eficientiza si imbunatati politicile din domeniul sanatatii
reproductive si dezvoltarii demografice.

3. Actiunile planificate pentru realizarea scopului si obiectivelor
1. Realizarea studiului sociologic cu beneficiari ai medicinei reproductive asistate si experti
(medici, experti in politici de sanatate, autoritati publice centrale, preoti).

2. Elaborarea comunicarii pentru conferinta RELIK (Cehia). Pregatirea articolului pentru
Culegerea de Materialele a Conferintei.

3. Acumularea datelor statistice pentru Republica Moldova cu privire la accesarea medicinei
reproductive asistate de la Ministerul Sanatatii si analiza acestora.

4. Analiza de politici nationale si internationale privind reglementarea medicinei reproductive
asistate si sustinerea populatiei in accesarea acestor servicii.

5. Realizarea studiului cantitativ "Perceptii privind accesarea tehnologiilor medicinei reproductive
asistate”.

6. Pregatirea comunicarii si articolului pentru conferinta stiintifica intemationala ’Problematica
feminists”, lasi, Romania.

7. Integrarea datelor studiilor calitative si cantitative, prelucrarea si interpretarea datelor.

8. Elaborarea Policy Paper "Tehnologiile medicinei de reproducere asistata: dificultSti si
oportunitSti de crestere a natalitatii”.

9. Elaborarea comunicarii pentru masa rotunda. Organizarea mesei rotunde.

10. Elaborarea articolului pentru revista Calitatea Vietii. Traducerea articolului in englezS. Lucrul

cu recenzorii revistei. Redactarea articolului si publicarea lui.

4. Actiunile realizate pentru atingerea scopului si obiectivelor
1. Elaborarea metodologiei de cercetare si instrumentelor de investigare sociologies (ghidurile de
interviu pentru experti si beneficiari ai medicinei reproductive asistate).

2. Realizarea studiului sociologic pe teren. Realizarea interviurilor cu beneficiari ai medicinei
reproductive asistate si experti (medici, experti in politici de sanatate, autoritati publice centrale,
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preoti). Stenografierea si prelucrarea interviurilor. Elaborarea matricei interviurilor.

3. Pregatirea comunicarii stiintifice si prezentarii PPT pentru conferinta RELIK Reproduction of
Human Capital - Mutual Links and Connections - 2024, Praga, Cehia. Participarea la conferinta.
4. Realizarea articolului stiintific The challenges of infertility and the role of assisted reproductive
technologies: A perspective from the Republic of Moldova pentru Culegerea de articole RELIK -
2024 Reproduction of Human Capital - Mutual Links and Connections. Pefectarea articolului in
urma recenziilor oferite.

5. Elaborarea posterului "Challenges and experiences in accessing assisted reproductive medicine
in the Republic of Moldova”. Inregistrarea si participarea cu acest poster la European Exhibition
of Creativity and Innovation - EUROINVENT 2025, lasi, Romania (Diploma si medalie de
bronz).

6. Realizarea analizei de politici nationale si internationale privind reglementarea medicinei
reproductive asistate si sustinerea populatiei in accesarea acestor serviciilor medicale de
reproducere asistata.

7. Pregatirea comunicarii stiintifice si prezentarii PPT pentru conferinta Problematica Feminista si
provocarile lumii contemporane, lasi, Romania, 2025. Participarea la conferinta.

8. Realizarea articolului stiintific "Politici privind reproducerea medicala umana asistata in
context national si international” pentru Culegerea de articole PROBLEMATICA FEMINISTA si
provocarile lumii contemporane.

9. Analiza datelor privind accesarea tehnologiilor medicale de reproducere asistata in Republica
Moldova solicitate de la Agentia de Transplant.

10. Elaborarea metodologiei de cercetare a studiului cantitativ "Perceptii privind accesarea
tehnologiilor medicinei reproductive asistate” si a instrumentului de cercetare.

11. Realizarea studiului cantitativ pe un esantion de 375 de persoane cu varsta de 20-50 de ani.
Prelucrarea si analiza datelor.

12. Elaborarea posterului ”Accesul la medicina reproductiva asistata in Republica Moldova:
opinii, viziuni si experience din perspectiva femeilor beneficiare si expertilor”. Inregistrarea si
participarea cu acest poster la International Exhibition of Innovation and Technology Transfer
»Excellent IDEA 20257, editia a IV-a, Chisinau, 2025. (Diploma si medalie de argint).

13. Organizarea si deslasurarea mesei rotunde ”Implementarea medicinei reproductive asistate in
Republica Moldova: provocari si  potential de crestere a natalitatii” (15.10.25).
https://www.ince.md/masa-rotunda-implementarea-medicinei-reproductive-asistate-in-republica-
moldova-provocari-si-potential-de-crestere-a-natalitatii/

14. Pregatirea comunicarii stiintifice si prezentarii PPT pentru conferinta Sustainable Economic
and Social Development of Euroregions and Cross-Border Areas: international scientific
conference, lasi, Romania, 2025. Participarea la conferinta.

15. Realizarea articolului stiintific "Tendinte in implementarea tehnologiilor medicale de
reproducere asistata in Republica Moldova™.

16. Pregatirea comunicarii stiintifice si prezentarii PPT "Norms, values, and perceptions regarding
the acceptance of reproductive medicine” pentru conferinta The Social Work International
Conference Social Work in a shifting world: Responding to transforming realities and their ripple,
Bucuresti, Romania. Participarea la conferinta.

17. Pregatirea comunicarii stiintifice si prezentarii PPT “Convergence si divergence in
reglementarea medicinei reproductive asistate la nivel national si international” pentru conferinCa
"International Conference "Curent challenges in social work and opportunities for development”,
Oradea, Romania. Participarea la conferinCa.

18. Pregatirea comunicarii stiintifice si prezentarii PPT “Social Representations of Assisted

Reproductive Medicine Among the Population of the Republic of Moldova” pentru conferinCa
RELIK 2025 - Reproduction of Human Capital - Mutual Links and Connections. Participarea la
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conferinta.

19. Realizarea articolului stiintific "Social Representations of Assisted Reproductive Medicine
Among the Population of the Republic of Moldova” pentru Culegerea de articole REL1K - 2025
Reproduction of Human Capital - Mutual Links and Connections. Pefectarea articolului in urma
recenziilor oferite.

20. Elaborarea lucrarii (carte de specialitate: studiu stiintific) Implementarea medicinei
reproductive asistate in Republica Moldova: provocari si oportunitati de crestere a natalitatii. (179
p). Aprobarea la Consiliul Stiintific INCE. Redactarea lucrarii.

21. Inregistrarea si participarea la Expozitia INFOINVENT 2025 cu lucrarea “Implementarea
medicinei reproductive asistate in Republica Moldova: provocari si oportunitati de crestere a
natalitatii” (Medalie de argint). https://infoinvent.md/assets/files/Proces-verbal Juriu_2025.pdf
22. Elaborarea articolului ’Support Policies for Access to Assisted Reproductive Medical
Technologies in the Republic of Moldova: Realities, Specific Features and Expectations” pentru
revista Calitatea Vietii (SCOPUS), Bucuresti, Romania. Traducerea si transmiterea la redactia
revistei.

23. Elaborarea articolului "Values and perceptions regarding the acceptance of assisted
reproductive medicine in Republic of Moldova” pentru Revista de Asistenta Sociala B+.
Bucuresti, Romania. Traducerea si transmiterea la redactia revistei.

5. Rezultatele obtinute (descriere narativa 3-5 pagini)

Cercetarea datelor privind accesarea tehnologiilor medicale de reproducere asistate in
Republica Moldova oferite de Agenda de Transplant denote ca numarul total de cupluri din
Republica Moldova care au beneficiat de interventii (1Ul, FIV/ICSI) are un trend ascendent, de la
1622 in 2019 la 1798 in 2024, marcand o crestere de aproximativ 11% in aceasta perioada.
Utilizarea tehnologiilor de reproducere medicala asistata, definite ca numarul de cicluri raportate
la un milion de locuitori, reflecta ,,accesul realizat” pentru cei care au nevoie de tratamente
medicale de reproducere asistata pentru a concepe si serveste ca indicator al accesului la serviciile
de infertilitate. Numarul de cupluri tratate in Republica Moldova la un milion de persoane a
oscilat intre 452 in 2020 si 742 in 2024, cu o crestere semnificativa in ultimii doi ani, ceea ce
indice o sporire relative a accesului la tratamente in raport cu populatia totala. Potrivit datelor
ESHRE, tarile cu cea mai mare disponibilitate a medicinei reproductive asistate in termeni de
cicluri per milion de locuitori sunt Grecia, Republica Ceha si Estonia, cu numere care depasesc
2.900 de cicluri per milion de locuitori, iar rata globala de utilizare a tehnologiilor medicale de
reproducere asistata este de 535 de cicluri per milion de locuitori. In ansamblu, analiza
comparative indica faptul ca, desi accesarea tehnologiilor medicale de reproducere asistata in
Republica Moldova se afla pe un trend ascendent in ultimii ani, nivelul de utilizare ramane
semnificativ inferior celui inregistrat in mai multe tari europene cu sisteme de medicine
reproductive bine dezvoltate. Totodata, comparativ cu rata medie globala de utilizare a
tehnologiilor de reproducere asistata, Republica Moldova inregistreaza valori superioare, depasind
pragul international estimat. Aceasta pozitionare intermediary sugereaza ca Republica Moldova se
afla intr-o etape de tranzitie a sistemului de medicina reproductive asistate, caracterizate prin
extinderea progresive a accesului, inse fare atingerea nivelurilor de disponibilitate si utilizare
specifice statelor europene cu politici publice consolidate si mecanisme de finantare extinse in
domeniul reproducerii asistate.

Analiza evolutiei procedurilor de crioconservare si a sistemului de donare in domeniul
reproducerii asistate in Republica Moldova in perioada 2019-2024 evidentiazd, de asemenea, un
proces gradual de extindere. Cresterea semnificative a numdrului de proceduri de crioconservare a
ovocitelor si spermei dupe FIV/ICSI reflecte o integrare tot mai pronuntate a tehnologiilor de
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prezervare a fertilitStii in practica clinicS curentS. TotodatS, dinamica donSrii de celule
reproductive releva o evolutie pozitiva, insS, numarul limitat de donatori, absenta unui registru
national functional si lipsa mecanismelor de monitorizare a numarului de donSri per donator
constituie vulnerabilitati majore. Aceste deficiente sunt confirmate si de perceptiile practicienilor
din domeniu, care semnaleaza dificultati in aplicarea efectivS a prevederilor legale existente, in
special in ceea ce priveste anonimatul donarii si respectarea limitelor recomandate de donare.

Datele privind prezervarea capacitatii de reproducere din motive sociale si medicale in
Republica Moldova in perioada 2019-2024 au aratat o dinamica ascendents clarS, in special in
cazul crioconservarii ovocitelor. In 2019 si 2020 nu au fost inregistrate proceduri de
crioconservare a ovocitelor, in 2021 a fost inregistratS o procedure, in 2022 au crescut la 3, iar in
2023 si 2024 s-au inregistrat 14, respectiv 26 de proceduri. Tendinta in ceea ce priveste
crioconservarea spermei indicS o crestere treptata din 2019 panS in 2024 - de la 1 la 9-12
proceduri anual. In acelasi timp nu a fost inregistrata nici o persoana cu tesut ovarian recoltat sau
tesut testicular in scopul prezervarii capacitatii de reproducere. Lipsa colaborSrii interdisciplinare
intre specialistii in medicina reproductivS si alti profesionisti din domeniul sSnStStii, in special
oncologi si alti medici care trateazS afectiuni cu impact asupra functiei reproductive, limiteazS
identificarea timpurie a pacientilor eligibili pentru astfel de interventii. Acest deficit este
amplificat de constrangerile financiare, costul ridicat al procedurilor constituind un obstacol major
pentru utilizarea lor pe scara largS, in pofida existentei unui cadru legal permisiv.

Rezultatele studiului cantitativ "Perceptii privind accesarea tehnologiilor medicinei
reproductive asistate” au aratat ca medicina reproductiva asistatS in Republica Moldova este deja
o realitate sociala recognoscibilS, chiar dacS experienta directa este incS redusS. S-a evidentiat un
profil atitudinal echilibrat si in tranzitie: populatia tinde sa accepte medicina reproductiva asistata
ca parte legitima a progresului medical, dar manifesto in continuare o prudentS alimentatS de
incertitudini medicale si influente religioase sau culturale. Zonele de neutralitate si ezitare, care in
unele cazuri depSsesc un sfert din raspunsuri, reprezintS segmente-cheie pentru interventii de
informare si educatie medicala, menite sa transforme perceptiile pasive in cunostinte bazate pe
evidente. Aceasta ambivalentS controlata - intre incredere si precautie - este tipicS pentru
societatile aflate in proces de modernizare a valorilor si de integrare a stiintei medicale in sfera
deciziilor personale si familiale.

Perceptiile populatiei cu privire la utilizarea tehnologiilor medicale de reproducere asistata
variazS semnificativ in functie de contextul in care acestea sunt aplicate, reflectand atat valori
sociale, cat si nivelul de intelegere a aspectelor medicale si etice. Rezultatele indica un nivel
ridicat de acceptare atunci cand infertilitatea are cauze medicale, dar si o atitudine mai rezervata
in situatiile percepute ca fiind mai putin traditionale, cum ar fi parentalitatea individuals sau
maternitatea la varste inaintate. Cu alte cuvinte, societatea moldoveneascS accepts tehnologia ca
instrument de corectare a limitSrilor biologice, dar devine mai rezervata atunci cand aceasta
intervine asupra modelelor traditionale de viata familialS.

Rezultatele studiului aratS o acceptare relativ inalta a utilizSrii tehnologiilor medicale de
reproducere asistata: 76,8% pentru situatia personala, 75,3% pentru situatia partenerului/sotiei si
80,5% pentru incurajarea unei persoane/cuplu din proximitate. Restul se situeaza in zona
incertitudinii sau indeciziei, indicand fie ambivalenta valoricS, fie lipsa de informare suficientS.
Ponderile inalte in situatia de infertilitate a partenerului/ei reflects o solidaritate conjugalS
puternicS. In linii mari, oamenii sunt mai dispusi sS incurajeze pe altii decat sS aplice aceeasi
solutie pentru ei insisi — fenomen comun legat de perceptia riscului, stigmatului sau costurilor
personale. TotodatS, usoara acceptare cand e vorba de recomandare pentru altii poate fi explicatS
si prin empatie, perceptia cS ceilalti pot face fatS costurilor/implicatiilor sau distantare emotionalS
care reduce rezervele.



Datele studiului arata ca profilul probabil al celor care ar accepta sa apeleze la tehnologiile
medicale de reproducere asistate in cazul unei cauze medicale personale este: femeie sau barbat
aflat In intervalul 30-39 de ani; rezident/a in mediul urban - in special Chisinau; cu studii
superioare; care isi propune explicit extinderea familiei; iar, in situatiile cu diagnostic ori
suspiciune de infertilitate, cu o decizie mai transanta si mai putina ezitare. Pentru politici publice
si practice medicala, aceste rezultate sugereaza doua directii: consolidarea informarii si consilierii
in mediul rural si la niveluri educationale inferioare (unde incertitudinea si opozitia sunt mai mari)
si dezvoltarea de trasee rapide de diagnostic/trimiteri pentru persoanele cu posibile probleme
reproductive, pentru a transforma predispozitia favorabila in decizii informate si acces efectiv.

Analiza perceptiilor publice asupra diferitelor practici asociate tehnologiilor medicale de
reproducere asistata, precum donarea de ovule, sperma sau embrioni, evidentiaza o atitudine
general favorabila, dar diferentiata in functie de natura actului de donare si de implicarea
personala a respondentilor. Cea mai mare sustinere publice se inregistreaza pentru donarea de
ovule si sperma destinate cuplurilor infertile, considerate o practica pozitiva si solidara. Peste
jumatate dintre respondent (55,8%) declare ca sustin sau sustin foarte mult aceasta procedure, iar
doar 12,3% se opun. Atunci cand intrebarea devine personale, ,Dace as avea probleme de
infertilitate, as accepta se primesc ovule/sperme de la altcineva”, sprijinul scade considerabil: doar
39% ar accepta, iar 26,7% declare ca s-ar opune. Acest decalaj intre sustinerea generale si
acceptarea personale ilustreaze o disonante intre normele morale colective si confortul individual.
O atitudine similara se observe si in cazul disponibilitetii de a deveni donator de material genetic.
Doar 33,9% ar fl dispusi se doneze ovule sau spermd pentru alte cupluri, in timp ce 34,7% se
opun. Aceaste reticente indice o bariere valorice si psihologice mai puternice, asociate cu
perceptia donerii ca act care implied o dimensiune morale profundd, legate de transmiterea
materialului genetic.

Factorii care ar putea influenta decizia de a apela la tehnologiile medicale de reproducere
asistate relevd o ierarhie clard a motivatiilor si obstacolelor percepute, care reflectd atat
dimensiuni rationale si medicale, cat si elemente emotionale, morale si culturale. In timp ce
decizia potential de utilizare a tehnologiilor medicale de reproducere asistate este sustinute de
legitimizarea medicaid si de experientele sociale pozitive, utilizarea concrete este sever limitate de
bariere economice, emotionale, informationale si institutionale (Figura 1, 2).

Datele studiului calitativ realizat de echipa de cercetare a relevat ca in contextul
dificultetilor care intervin, pacientele/cuplurile adopte o serie de strategii si practici care de cele
mai multe ori nu sunt cele mai oportune: tergiversarea apeldrii la serviciile de medicine
reproductive asistate; schimbarea centrelor de tratament care ofera servicii de reproducere
medicale asistate de cetre femei/cupluri din cauza esecului perceput al tratamentului; obtinerea
tratamentelor In afara tdrii datorite tehnicilor si tratamentelor diferite; indatorarea financiara
pentru accesarea procedurilor de reproducere asistate.

Analiza de politici la nivel national si international privind reproducerea medicale umane
asistate a evidentiat ce acestea variaze semnificativ, reflectand diferente legislative, etice,
culturale si religioase. In general, politicile privind reproducerea medicale umane asistate sunt in
continue evolutie, cu diferente notabile intre state, dar cu o tendinte clara de armonizare la
standarde internationale, accent pe drepturile omului si pe solutionarea dilemelor etice si sociale
asociate acestor tehnologii moderne. Majoritatea terilor ofera fie finantare partiale, fie totaie
pentru tehnologiile reproductive asistate stabilesc anumite criterii pentru acordarea acestei
finanteri grupate in doue mari categorii: clinice si sociale. Cele mai freevent utilizate criterii
pentru accesul la tehnologiile reproductive asistate finantate public sunt limita de varste si
indicatia medicale. Totusi, unele teri, analizand dovezile referitoare la cresterea ratei de succes a
acestor tehnici, au inclus si alte criterii, precum IMC, fumatul si promovarea transferului de un
singur embrion pentru femeile aflate in primele decenii ale vietii de adult.
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Figura 1. Repartizarea raspunsurilor la intrebarea daca ar fi in  Figura 2. Repartizarea raspunsurilor la intrebarea
situatia sa aiba nevoie sa apeleze la TRA pentru a concepe un  privind aspectele care pot fi obstacole in utilizarea
copil, care dintre urmatoarele motive i-ar putea influenta TRA de catre cuplurile/persoanele care se confrunta
decizia de a utiliza aceste tehnologii cu infertilitate

Majoritatea tarilor analizate impun limite privind numarul de embrioni implantati: 1-2.
Cadrul legal din Republica Moldova prevede ca numarul maxim de embrioni transferati este de
pana la 3 embrioni la femeile sub 35 de ani si pana la 5 embrioni dupa 35 de ani. La femeile de
varsta sub 35 de ani, cu esecuri ale FIV precedente, pot fi transferati intrauterin pana la 5
embrioni. Astfel, medicii reproductologi in mai multe situati implanteaza mai mult de un singur



embrion pentru a raspunde dorintelor pacientilor, ceea ce duce la aparitia unei sarcini multiple,
care poate afecta sanatatea mamei, dar si a copiilor. Un alt aspect care tine de medicina
reproductiva asistata reglementat in cadrul legal se refera la destinul oocitelor si al embrionilor
ramasi neutilizati, mai ales aspectul ce tine de crioconservare. Analiza realizata evidentiaza ca nu
exista un model legislativ unic privind gestionarea oocitelor si embrionilor neutilizati, ci mai
degrabatrei paradigme distincte - modelul permisiv/liberal; modelul intermediar/precaut; modelul
restrictiv. Desi cadrul legal din Republica Moldova a fost actualizat recent, aspectele ce tin de
perioada minima 8i cea maxima pentru care se admite congelarea embrionilor, soarta embrionilor
inghetali atunci cand cuplul a decedat, a divortat nu sunt reflectate. Astfel, dupa programul de
fertilizare in vitro, pacientii au dreptul sa decida: crioconservarea acestora pentru utilizarea
ulterioara in proiectele proprii de reproducere asistata medical; refuzul utilizarii ulterioare a
acestora si, respectiv, distrugerea acestora; donarea acestora catre un alt cuplu in vederea obtinerii
sarcinii.

In Atlasul Politicilor de Tratament al Fertilitatii din Europa 2024 dezvoltat de Fertility
Europe in colaborare cu Forumul Parlamentar European pentru Drepturile Sexuale si
Reproductive, care reflecta accesul egal la tratamente de fertilitate sigure si eficiente, din cele 49
de tari Republica Moldova s-a clasat pe pozitia 36. Astfel, desi Republica Moldova a intreprins o
serie de progrese in ceea ce priveste implementarea medicinei reproductive asistate, oricum o
mare parte din criteriile incluse in acest instrument nu se regasesc sau nu sunt respectate - vid
legislativ privind reglementarea detaliata a tehnologiilor de reproducere asistata medicala, lipsa
protocoalelor nationale; lipsa registrelor nationale pentru procedurile medicale de reproducere
asistata si pentru donatori, transparent® privind donarea non-anonima, finantarea publica
insuficienta, lipsa serviciilor de suport psihologic, lipsa programelor de educatie reproductiva
organizate si finantate de stat etc.

Rezultatele studiului cantitativ au indicat un sprijin social substantial pentru implicarea
statului in finantarea medicinei reproductive asistate, reflectand perceptia acesteia ca pe o
components legitima a politicilor publice de sanatate. In total, 66,1% dintre respondent considera
ca statul ar trebui sa suporte costurile tratamentelor de fertilitate pentru cuplurile care nu pot avea
copii. Aceasta majoritate absoluta demonstreaza o inalta acceptare a ideii ca infertilitatea trebuie
tratata nu doar ca o problema individuals, ci ca una de interes public, care afecteaza direct
indicatorii demografici si bunastarea sociala.

Datele demonstreaza ca sustinerea publica este mai puternica in cazurile in care
infertilitatea este de natura medicala sau reprezinta o limitare obiectiva si scade semnificativ
atunci cand infertilitatea este asociata cu decizii personale sau cu circumstante considerate mai
putin constrangatoare. Astfel, 55,2% dintre respondent considera ca tratamentele FIV ar trebui
finantate exclusiv de stat atunci cand fertilitatea a fost afectata de o boala sau de tratamente
medicale, precum cele oncologice. Un sprijin substantial exista si pentru cazurile in care se
doreste conceperea primului copii, dar acest lucru nu este posibil natural: 46,4% dintre
respondent considera ca finantarea trebuie asigurata integral de stat, iar 33,3% sustin o abordare
de partajare a costurilor. In schimb, atunci cand procedura vizeaza obtinerea unui alt copii (pentru
cuplurile care au deja copii), proportia celor care considera ca finantarea ar trebui sa revina
exclusiv statului scade puternic la 18,7%. Un profil similar se contureaza si pentru cazurile in care
decizia de a avea un copii este amanata pana la o varsta mai inaintata, unde doar 20,3% sprijina
finantarea exclusiv publica, iar 40% cred ca aceasta trebuie asigurata de cuplu.

Nivelul scazut (0,5%) al ponderii nasterilor obtinute prin tehnologii medicale de
reproducere asistata in Republica Moldova - de cinci ori inferior mediei europene (2,6%) -
reflecta 0 combinatie de factori structurali: acces financiar limitat, capacitate institutionala redusa,
lipsa unor politici de subventionare sistematica, informare insuficienta a populatiei si persistenta



barierelor culturale privind reproducerea asistata. Prin urmare, medicina reproductive asistata
poate fi interpretata ca o resursa strategic” cu potential pronatalist, dar inca insuficient utilizata.

Exista un potential semnificativ pentru ca medicina reproductive asistate se influenteze
pozitiv ratele de fertilitate, dar acest lucru depinde de un sistem bine structurat de informare si
suport, de sporirea nivelului de informare a populatiei cu referire la suportul oferit de autoritati
cuplurilor care au dificultati de concepere pentru a beneficia de o procedure FIV gratuite. De
asemenea, este esential ca aceste informatii se fie accesibile si usor de inteles, astfel incat toate
persoanele se fie incurajate se solicite ajutor. Cresterea constientizarii privind aceste resurse poate
duce la o utilizare crescute a acestei proceduri.

6. Diseminarea rezultatelor obtinute in proiect in forme de publicatii (obligatoriu) si in
forme de prezentari la foruri stiintifice (comunicari, postere — pentru cazurile cand nu au fost
publicate in materialele conferintelor)

Comunicari prezentate la conferinte internationale
1. CHISTRUGA-SINCHEVICI, |.; CRISMARU, M. Comunicarea "The challenges of infertility
and the role of assisted reproductive technologies: A perspective from the Republic of Moldova”.
Proceedings ofInternational Scientific Conference RELIK 2024 - Reproduction ofHuman Capital
- Mutual Links and Connections organizata de Universitatea de Economie si Afaceri din Praga,
14-15 noiembrie, Praga, Cehia.
2. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I.; CRISMARU, M. Comunicarea "Politici privind reproducerea
medicaid umana asistata in context national si international”. Conferinta Internationala
PROBLEMATICA FEMINISTA si provocarile lumii contemporane, organizata de Institutul de
cercetari economice si sociale "Gheorghe Zane” al Academiei Romane, 23 mai 2025, lasi,
Romania.
3. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I.; CRISMARU, M. Comunicarea "Tendinte in implementarea
tehnologiilor medicale de reproducere asistata in Republica Moldova”. Sustainable Economic and
Social Development of Euroregions and Cross-Border Areas: international scientific conference,
organizata de Institutul de cercetari economice si sociale "Gheorghe Zane” al Academiei
Romane, 24 octombrie 2025, lasi, Romania.
4. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I. Comunicarea "Norms, values, and perceptions regarding the
acceptance of reproductive medicine”. The Social Work International Conference Social Work in
a shifting world: Responding to transforming realities and their ripple effects, organizata de
Universitatea Bucuresti, Facultatea de Sociologie si Asistenta Sociala, 29-31 octombrie 2025.
5. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I. Comunicarea "Convergence si divergence in reglementarea
medicinei reproductive asistate la nivel national si international”. International Conference
"Curent challenges in social work and opportunities for development” organizata Universitatea
din Orada, Facultatea de Stiinte Socio-Umane, 6-7 noiembrie 2025. Oradea, Romania.
6. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I; CRiISMARU, M. "Social Representations of Assisted
Reproductive Medicine Among the Population of the Republic of Moldova”. Proceedings of
International Scientific Conference RELIK 2025 - Reproduction ofHuman Capital - Mutual Links
and Connections, organizata de Universitatea de Economie si Afaceri din Praga, 13-14 noiembrie
2025, Praga, Cehia.

Participarea la expozitii stiintifice internationale
1. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I.; CRISMARU, M. Accesul la medicina reproductive! asistata in
Republica Moldova: opinii, viziuni si experience din perspectivafemeilor beneficiare si expertilor.
Poster prezentat la International Exhibition of Innovation and Technology Transfer ,,Excellent
IDEA 20257, editia a IVV-a, Chisinau, 2025. (Diploma si medalie de argint)
2. CHISTRUGA-SINCHEVICI, 1.; CRISMARU, M. Perspectiva cuplurilor din Republica
Moldova asupra provocarilor si experientelor legate de infertilitate si accesul la reproducerea



medicala asistata. Poster prezentat la European Exhibition of Creativity and Innovation -
EUROINVENT 2025, lasi, Romania, 2025.
https://www.euroinvent.org/cat/EUROINVENT 2025.pdf (Diploma si medalie de bronz).
3. CHISTRUGA-SINCHEVICI, 1.; CRfSMARU, M. Implementarea medicinei reproductive
asistate in Republica Moldova: provocari si oportunitati de crestere a natalitatii. Lucrare
prezentata la INFOINVENT 2025, Chisinau. (Diploma si medalie de argint)
https://infoinvent.md/assets/files/Proces-verbal Juriu 2025.pdf

Mese rotunde

Echipa de proiect a organizat si desfasurat masa rotunda “Implementarea medicinei
reproductive asistate in Republica Moldova: provocari si potential de crestere a natalitatii”
(15.10.25). Evenimentul, desfasurat in format hibrid, a reunit 48 de participant! - reprezentanti
ai Ministerului Sanatatii, Ministerului Muncii ~ si  Protectiei Sociale, Agentiei  de
Transplant, Companiei Nationale de Asigurari in Medicina, institutiilor medicale specializate in
reproducerea asistata, Institutului Mamei si Copilului, directiilor municipale de asistenta medicala
si  sociala, UNFPA, Universitatii de Stat de Medicina  si Farmacie ,,Nicolae
Testemitanu”, Universitatii de Stat din Moldova, precum si membri ai mediului academic si ai
societatii civile.

In cadrul discutiilor, Inga Chistruga-Sinchevici a analizat principalele provocari in
procesul de implementare a medicinei reproductive asistate in contextul demografic actual al
Republicii Moldova. Mariana Crismaru a prezentat rezultatele studiului cantitativ privind
perceptiile si atitudinile populatiei fata de tehnologiile medicale de reproducere asistata.

Evenimentul a fost inregistrat video si mediatizat pe paginile de socializare a Institulului
National de Cercetari Economice al ASEM.
https://conferinte.stiu.md/proiect-events/24.80012.0807.16SE
https://www.ince.md/masa-rotunda-implementarea-medicinei-reproductive-asistate-in-republica-
moldova-provocari-si-potential-de-crestere-a-natalitatii/

Lista publicatiilor se regaseste in Anexa 2

7. Impactul stiintific, social si/sau economic al rezultatelor stiintifice obtinute in
cadrul proiectului
Impactul stiintific.
- Elaborarea unei Metodologii mixte aplicata si adaptata contextului naional: combinarea studiilor
cantitative, analizelor statistice cu investigatii calitative (interviuri) pentru o intelegere
comprehensive a fenomenului.
- Extinderea cunoasterii empirice: furnizarea estimarilor privind contributia actuala a medicinei
reproductive asistate la evolutia natalitatii in Republica Moldova si compararea acesteia cu
standardele europene.
- Avansarea cunostintelor privind impactul medicinei reproductive asistate asupra cresterii
natalitatii, studiul contribuind la intelegerea profunda a dificultatilor si provocarilor cu referire la
accesarea acestor tehnologii in contextul demografic, cultural si social al Republicii Moldova.
Impactul social. Extinderea bazei de cunostinte in domeniul accesarii medicinei
reproductive asistate, reprezinta un suport important in dezvoltarea unor interventii si politici mai
eficiente adaptate la realitatile locale si nevoile cuplurilor infertile.
Aceste contributii stiintifice fac proiectul relevant pentru comunitatea stiintifica, practicieni
si decidenti, oferind un suport empiric solid pentru politici si interventii menite sa optimizeze
rolul medicinei reproductive asistate in cresterea natalitatii.
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8. Colaborare la nivel national in cadrul implementarii proiectului

In realizarea studiului empiric s-a colaborat cu reprezentanti ai Agentiei de Transplant,
Centrului National de Sanatate a Reproducerii si Genetica Medicala, Ministerului Sanatatii si
reprezentanti ai centrelor medicale in care se presteaza servicii de reproducere medicala asistata
fiind intervievati in calitate de experti. Specialist care au participat in calitate de respondent
intervievati au furnizat evaluari calitative privind barierele, practicile clinice si nevoile sistemului.
Aceasta abordare a facilitat triangularea datelor cantitative si calitative, asigurand validitatea
contextual”™ a concluziilor si generand recomandari aplicabile pentru politici publice.

Colaborarea la nivel national a inclus activitati de solicitarea a datelor privind
implementarea medicinei reproductive asistate de la Agenda de Transplant. Institutia a furnizat
date operationale si statistice privind implementarea tehnologiilor de reproducere asistata, utilizate
in analizele cantitative ale studiului.

In cadrul evenimentului stiintific Masa Rotunda "Implementarea medicinei reproductive
asistate in Republica Moldova: provocari si potential de crestere a natalitatii” (15.10.25) organizat
de echipa de proiect au participat reprezentanti ai Ministerului Sanatatii, Ministerului Muncii si
Protectiei Sociale, Agentiei de Transplant, Companiei Nationale de Asigurari in Medicina,
institutiilor medicale specializate in reproducerea asistata, Institutului Mamei si Copilului,
directiilor municipale de asistenta medicala si sociala, UNFPA, Universitatii de Stat de Medicina
si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”, Universitatii de Stat din Moldova, precum si membri ai
mediului academic si ai societatii civile. Reprezentantii prezenti au formulat opinii si propuneri
concrete — inclusiv recomandari privind mecanismele de subventionare, standardizarea
protocoalelor clinice, extinderea serviciilor de consiliere psihologica si imbunatatirea campaniilor
de informare publica — si au apreciat calitatea si utilitatea informatiilor prezentate.

Lucrarea Implementarea medicinei reproductive asistate in Republica Moldova: provocari si
oportunitati de crestere a natalitatii (carte de specialitate: studiu stiintific) a fost recenzata de
Catalin Caus, dr. in medicina la USMF "Nicolae Testemiteanu” si medic-practician in domeniul
medicinei reproductive asistate. Recenzentul a sugerat o serie de recomandari care au permis
imbunatatirea continutului lucrarii.

9. Colaborare la nivel international in cadrul implementarii proiectului.

In cadrul implementarii proiectului echipa de proiect a participat cu comunicari stiintifice la
6 conferinte internationale organizate in strainatate care au suscitat interes in randul
participantlor. Prezentarile au facilitat schimbul de experienta cu specialist si cercetatori din
domeniu, au generat feed-back tehnic si metodologic, precum si invitatii la colaborari ulterioare
(participare la conferinte/seminare viitoare). De asemenea aceste participari au contribuit la
validarea externa a metodologiei si a rezultatelor prin discutii si comentarii primite in sesiunile
stiintifice.

La conferinta din Praga (2024 si 2025), lucrarile prezentate au fost supuse recenziei de catre
experti international!, care au furnizat comentarii metodologice si sugestii practice pentru
imbunatatirea analizei si interpretarii datelor. Feedback-ul primit a condus la revizuiri ale
manuscriselor si clarificarea unor concluzii. Articolele transmise catre revistele Calitatea Vietii
(SCOPUD) si Asistenta Sociala (B+) din Romania sunt in prezent supuse recenziei de asemenea
de catre recenzori international!. Evaluarile exteme ofera comentarii metodologice si empirice
care sunt integrate in versiunile revizuite ale manuscriselor, sporind rigoarea stiintifica, claritatea
argumentarii si relevanta rezultatelor. Colaborarea cu recenzori din afara tarii faciliteaza alinierea
lucrarilor la standardele internationale de publicare.
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10. Dificultatile In realizarea proiectului de natura fmanciara, organizatorica, legate de
resursele umane etc.

Lipsa datelor detaliate in rapoartele statistice ale institutiilor responsabile de monitorizarea
implementarii medicinei reproductive asistate, in special informatii privind numarul si tipologia
interventiilor efectuate. In consecinta, studiul subliniaza necesitatea armonizarii si completarii
registrelor nationale in domeniul implementarii medicinei reproductive asistate pentru a
imbunatati monitorizarea, cercetarea si fundamentarea politicilor publice.

Durata prelungita a procesului de recenzare la anumite conferinte si reviste stiintifice, ceea
ce a condus la amanarea publicarii rezultatelor.

11. Recomandari, propuneri (optional).

Conducatorul de proiect
Data: 29.01.26
LS
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Anexa |
Rezumatul activitatilor si rezultatelor obtinute
Cifrulproiectului 2480012.0807.16SE
Denumirea Proiectului Medicina reproductive asistata: potential in cresterea natalitatii”

Investigarea impactului medicinei reproductive asistate asupra natalitatii este deosebit de
importanta in societStile caracterizate prin fertilitate scSzutS, imbStranire demograficS si
depopulare accentuatS, precum este si Republica Moldova. Investigatiile realizate in cadrul
proiectului au relevat cS actualmente, contributia medicinei reproductive asistate la sporirea
natalitatii rSmane incS modestS, constituind circa 0,5% din totalul nasterilor. Prin urmare,
medicina reproductive asistata poate fl interpretatS ca o resursS strategics cu potential pronatalist,
avand in vedere ca prevalenta infertilitStii este de 11%, dar inca insuficient utilizatS. Nivelul
scSzut al ponderii nasterilor obtinute prin tehnologii medicale de reproducere asistata - de cinci
ori inferior mediei europene - reflects o combinatie de factori structurali: acces financiar limitat,
capacitate institutionala redusS, lipsa unor politici de subventionare sistematicS, informare
insuficientS a populatiei si persistenta barierelor culturale privind reproducerea asistata.

Studiile calitative si cantitative realizate in cadrul proiectului au arStat ca costurile ridicate
limiteazS preponderent accesul populatiei cu venituri medii si mici. Tergiversarea accesSrii
tehnologiilor de reproducere medicala asistata din cauza factorilor economici si socio-psihologici,
este o0 practicS frecvent intalnitS in randul persoanelor cu probleme de concepere, ceea ce duce la
reducerea sanselor de succes, a ferestrei de oportunitate pentru interventii pe mSsurS ce varsta
femeilor creste. Cunostintele limitate despre posibilitatea de a beneficia de fertilizare in vitro prin
asigurarea obligatorie de sSnState, precum si lipsa mediatizSrii acestei optiuni, contribuie la
subutilizarea resurselor disponibile oferite. Absenta unor standarde nationale si a ghidurilor clare
pentru medicina reproductivS asistata duce la inconsistente in practicile medicale. Insuficienta
serviciilor de consiliere si consultants, absenta serviciilor de suport psihologic genereazS o
intelegere limitatS a procedurilor si riscurilor asociate si o lipsS a instrumentelor necesare pentru
pacienti de a gestiona stresul in fata esecurilor repetate.

Opiniile populatiei au arStat ¢S medicina reproductiva asistatS in Republica Moldova este
deja o realitate socials recognoscibilS. S-a evidentiat un profll atitudinal echilibrat: populatia tinde
sS accepte medicina reproductivS asistatS ca parte legitimS a progresului medical, dar manifests o
prudentS alimentatS de incertitudini medicale si influence religioase sau culturale. Rezultatele
indicS un nivel ridicat de acceptare atunci cand infertilitatea are cauze medicale, dar o atitudine
mai rezervatS in situatiile cum ar fi parentalitatea individuals sau maternitatea la varste inaintate.
Profilul probabil al celor care ar accepta sS apeleze la tehnologiile medicale de reproducere
asistatS in cazul unei cauze medicale personale este: femeie sau bSrbat aflat in intervalul 30-39 de
ani; rezident/S in mediul urban - in special ChisinSu; cu studii superioare; care isi propune explicit
extinderea familiei; diagnostic ori suspiciune de infertilitate.

In concluzie, desi se atestS o consolidare a sistemului de sSnState reproductivS asistati in
Republica Moldova, exists provocSri semnificative legate de costuri, echitatea accesului,
disponibilitatea donatorilor si informarea populatiei, care trebuie abordate pentru a asigura o
implementare sustenabilS si eficientS a medicinei reproductive asistate.

ConducStorul de proiect
Data: 29.01.26
L8

14



Summary of activities and results obtained
Project code 2480012.0807.16SE
Project title ""Assisted Reproductive Medicine: Potential for Increasing Birth Rates"

The investigation of the impact of assisted reproductive medicine on birth rates is
particularly important in societies characterized by low fertility, demographic aging and
pronounced depopulation, such as the Republic of Moldova. The investigations carried out within
the project revealed that currently the contribution of assisted reproductive medicine to increasing
birth rates remains modest, accounting for approximately 0.5% of total births. Therefore, assisted
reproductive medicine can be interpreted as a strategic pronatalist resource, given that the
prevalence of infertility is 11%, yet it remains insufficiently utilized. The low share of births
achieved through assisted reproductive medical technologies—five times lower than the European
average—reflects a combination of structural factors: limited financial access, reduced
institutional capacity, lack of systematic subsidization policies, insufficient public information,
and the persistence of cultural barriers regarding assisted reproduction.

The qualitative and quantitative studies conducted within the project showed that high
costs predominantly limit access for middle- and low-income populations. Postponement of
access to assisted reproductive medical technologies due to economic and socio-psychological
factors is a common practice among persons with conception problems, which leads to reduced
chances of success and a narrowing of the opportunity window for interventions as women's age
increases. Limited knowledge about the possibility of benefiting from in vitro fertilization through
mandatory health insurance, as well as the lack of publicity of this option, contribute to
underutilization ofthe available resources. The absence of national standards and clear guidelines
for assisted reproductive medicine leads to inconsistencies in medical practices. Insufficient
counseling and advisory services, and the absence of psychological support services generate a
limited understanding of procedures and associated risks and a lack of instruments for patients to
manage stress in the face of repeated failures.

Public opinions have shown that assisted reproductive medicine in the Republic of
Moldova is already a recognizable social reality. A balanced attitudinal profile emerged: the
population tends to accept assisted reproductive medicine as a legitimate part of medical progress,
but remains cautious, driven by medical uncertainties and religious or cultural influences. The
results indicate a high level of acceptance when infertility has medical causes, but a more reserved
attitude in situations such as single parenthood or advanced maternal age. The likely profile of
those who would accept using assisted reproductive medical technologies in case of a personal
medical cause is: a woman or man aged 30-39 vyears; resident in an urban area—especially
Chisinau; with higher education; explicitly intending to expand the family; with a diagnosis or
suspicion of infertility.

In conclusion, although consolidation of the assisted reproductive health system in the
Republic of Moldova is observed, there are significant challenges related to costs, equity of
access, availability of donors, and public information that must be addressed to ensure sustainable
and effective implementation of assisted reproductive medicine.
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Anexa 2

Lista lucrarilor stiintifice, stiintifico-metodice si didactice
publicate in cadrul proiectului

Medicina reproductive asistata: potential in cresterea natalitatii

1. Monografii (recomandate spre editare de consiliul 8tiintific/senatul organizatiei din domeniile
cercetarii si inovarii)

1.1. monografii internationale

1.2. monografii nationale
2. Capitole in monografii nationale/internationale
3. Editor culegere de articole, materiale ale conferintelor nationale/internationale
4. Articole in reviste stiintifice

4.1. in reviste din bazele de date Web of Science si SCOPUS (cu indicarea factorului de
impact IF)

1. CHISTRUGA-SINCHEVICI, 1.; CRISMARU, M. Support Policies for Access to Assisted
Reproductive Medical Technologies in the Republic of Moldova: Realities, Specific Features and
Expectations. In: Calitatea Vietii, Bucuresti, Romania, (transmis la revista, in proces de editare).

4.2. in alte reviste din strainatate recunoscute

2. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I. Values and perceptions regarding the acceptance of assisted
reproductive medicine in Republic of Moldova, tn: Revista de Asistenta Sociala B+. (transmis la

revista, in proces de editare).
4.3. in reviste din Registrul National al revistelor de profil, cu indicarea categoriei
4.4. in alte reviste nationale

5. Articole in culegeri stiintifice nationale/internationale
5.1. culegeri de lucrari stiintifice editate peste hotare

3. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I.; CRISMARU, M. Politici privind reproducerea medicala
umana asistata in context national si international. In. PROBLEMATICA FEMINISTA si
provocarile lumii contemporane. Coordonator Marinela Rusu. ISBN 978-606-37-2370-4. Presa
Universitara Clujeana, 2025. p.257-281.
https://editura.ubbclui.ro/index.php/puc/catalog/view/3998/24813/6558

5.2 culegeri de lucrari 8tiintifice editate in Republica Moldova
6. Articole in materiale ale conferintelor stiintifice
6.1. in lucrarile conferintelor stiintifice intemationale (peste hotare)

4. CHISTRUGA-SINCHEVICI, I.; CRISMARU, M. The challenges of infertility and the role of
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https://editura.ubbclui.ro/index.php/puc/catalog/view/3998/24813/6558

assisted reproductive technologies: A perspective from the Republic of Moldova, in: Proceedings
of International Scientific Conference RELIK 2024 - Reproduction of Human Capital - Mutual
Links and Connections (Langhamrova, J., & Vrabcova. J.. Eds.). Prague: Vysoka skola
ekonomicka v Praze. pp. 124-134.

https://relik.vse.cz/2024/sbornik/en/toc.htm;

https://relik.vse.cz/2024/download/pdf/800-Chistruga-Sinchevici-Inga-paper.pdf
5. CHISTRUGA-SINCHEVICI, L; CRiISMARU, M. Tendinte in implementarea tehnologiilor

medicale de reproducere asistata in Republica Moldova. In: Sustainable Economic and Social
Development of Euroregions and Cross-Border Areas: international scientific conference, 24
October 2025, 21th Edition, lasi, Romania. Romanian Academy. lasi Branch ,,Gheorghe Zane”
Institute for Economic and Social Research. lasi, (transmis la editare, in proces de editare).

6. CHISTRUGA-SINCHEVICI, 1.; CRISMARU, M. Social Representations of Assisted
Reproductive Medicine Among the Population of the Republic of Moldova. In: Proceedings of
International Scientific Conference RELIK 2025 - Reproduction ofHuman Capital - Mutual Links
and Connections. Prague: Vysoka skola ekonomicka v Praze. (transmis la editare, in proces de
editare).

6.2. in lucrarile conferintelor §tiin(ifice internationale (Republica Moldova)
6.3. in lucrarile conferintelor §tiin(ifice nationale cu participare international!!
6.4. in lucrarile conferintelor jtiintifice nationale
7. Teze ale conferintelor S8tiintifice
7.1. in lucrarile conferintelor gtiintifice internationale (peste hotare)
7.2. in lucrarile conferintelor §tiintifice internationale (Republica Moldova)
7.3. in lucrarile conferintelor &tiintifice nationale cu participare internationala
7.4. in lucrarile conferintelor 8tiintifice nationale
Nota: vorfi considerate teze fi nu articole materialele care au un volum de pana la 0,25 c.a.

8. Alte lucrari 8tiinfifice (recomandate spre editare de o institute acreditata in domeniu)

Carte de specialitate: studiu stiintific.

7. CHISTRUGA-SINCHEVICI, 1.; CRISMARU, M. Implementarea medicinei reproductive
asistate in Republica Moldova: provocari si oportunitati de crestere a natalitatii. Chisinau,
ASEM, 2025. 179 p. ISBN 978-9975-168-50-2. https://doi.Org/10.36004/nier.2025.188

https://rses.ince.md/handle/123456789/2904
9. Brevete de inventii  alte obiecte de proprietate intelectuala, materiale la saloanele de
inventii

8. CHISTRUGA-SINCHEVICI, |.; CRISMARU, M. Accesul la medicina reproductive! asistata in

Republica Moldova: opinii, viziuni si experience din perspectivafemeilor beneficiare si expertilor.
Poster prezentat la International Exhibition of Innovation and Technology Transfer ,,Excellent

IDEA 20257, editia a IV-a, Chisinau, 2025. (Diploma si medalie de argint)
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https://_rel_ik.vse.cz/2024/sbornik/en/toc.htm_1
https://relik.vse.cz/2024/download/pdf/800-Chistruga-Sinchevici-Inga-paper.pdf
https://doi.Org/l0.36004/nier.2025.188
https://rses.ince.md/handle/123456789/2904

9. CHISTRUGA-SINCHEVICI, 1.; CRISMARU. M. Perspective! cuplurilor din Republica
Moldova asupra provocarilor si experientelor legate de infertilitate si accesul la reproducerea
medicala asistata. Poster prezentat la European Exhibition of Creativity and Innovation -

EUROINVENT 2025, lasi, Romania, 2025.
https://www.euroinvent.org/cat/ EUROINVENT 2025.pdf (Diploma si medalie de bronz).

10. Lucrari stiintifico-metodice si didactice

10.1. manuale pentru invatamantul preuniversitar (aprobate de ministerul de resort)

10.2. manuale pentru invatamantul universitar (aprobate de consiliul 8tiintific /senatul
institu(iei)

10.3. alte lucrari stiintifico-metodice si didactice
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Anexa 3
Executarea devizului de cheltuieli,
conform anexei nr. 2.3 din contractul de finantare pentru anul 2025

Cifrul proiectului: 24.80012.0807.16 SE

Cheltuieli, mii lei

Denumirea Cod Anul de gestiune
Eco (k6) Aprobat Modificat +/- Precizat

Deplasari in interes de serviciu peste hotare 222720 16,10 1,96 14,14
Servicii de cercetari stiintifice 222930 162,60 162,60
Cheltuieli curente neatribuite la alte categorii 281900 1,96 1.96
Total 178,70 178,70
Conducatorul organizatiei m.c. al ASM, dr.hab.. prof.univ. Stratan Alexandru
Contabil sef Gutu Nadejda
Conducatorul de proiect Chistruga-Sinchevici Inga
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Anexa 4
Componenta echipei conform contractului de finantare 2025

Cifrul proiectului 24.80012.0807.16 SE

Echipa proiectului conform contractului de finantare (la semnarea contractului) pentru

2025
Nume, prenume Norma de
Nr (conform contractului Anul Titlul munca sau nr. Data Data
de finantare) nasterii  stiintific  de ore conform  angajarii  eliberarii
contractului
1. Chistruga- Sinchevici 1982 Doctor in 0,5 01.01.25 31.12.25
Inga sociologie
2. Crismaru Mariana 1975 Doctor in 0,5 01.01.25 31.12.25
sociologie
3.
4,
5.
6.
Modificari in componenta echipei pe parcursul anului 2025
Norma de
. munca sau
Nr Nume, prenume Anul nasterii '_I"ltlgl' nr. de ore Da_ta ..
stiintific angajarii
conform
contractului
L
2.
3.
4,
5.
6.
Conducatorul organizatiei m.c. al ASM, dr.hab., prof.univ. Stratan Alexandru
Contabil sef Gutu Nadejda
Conducatorul de proiect Chistruga-Sinchevici Inga
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