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INTRODUCERE

Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale (MSMPS) recunoaste faptul ca
dezvoltarea acestei strategii de comunicare are rolul de a imbunatati starea de
sanatate si bunastarea sociala a cetatenilor prin reducerea decalajului dintre
furnizare si cerere de servicii. Acest lucru are ca obiectiv final reducerea cazurilor
de boala prin cresterea cunostintelor populatiei cu privire la masurile profilactice de
sanatate si sociale si asigurarea serviciilor de calitate mai aproape de cetateni si
mai accesibile beneficiarilor. MSMPS recunoaste c& o comunicare comunitara
axata pe schimbarea comportamentului, prevenirea bolilor si accesul la principalele
servicii de sanatate si sociale este modalitatea care determina imbunatatirea
calitatji ingrijirilor medicale

Aceasta strategie de comunicare este unul dintre pilonii ce construieste viziunea
sectorului sanatatii asupra revitalizarii sistemului si serviciilor de ingrijire a sanatatii
in promovare de asistenta medicala preventiva, spre deosebire de interventia
curativa, inclusiv, prin promovarea diverselor stiluri sanatoase de viata.

Oferind un cadru de actiune, strategia de comunicare conecteaza si mobilizeaza
oamenii in jurul cauzei comune de promovare a sanatatii si de prevenire a bolilor la
nivel comunitar si individual. Acesta isi propune sa aduca sinergie si colaborare
intre indivizi, comunitati, retele sociale si factorii de decizie care vor fi conectati prin
activitati participative si dialog pentru a dezvolta o abordare integrata si consolidata
a comunicarii in sectorul sanatatii.

MSMPS este increzator ca aceasta strategie de comunicare va spori furnizarea de
servicii la nivel comunitar, care este fundamentul furnizarii de servicii in sectorul
sanatatii. Toti partenerii din sectorul sanatatii si cei care lucreaza cu comunitatile
sunt incurajati sa utilizeze aceasta strategie, care reprezinta un ghid al activitatilor
de comunicare pentru furnizarea de servicii de sanatate si sociale de inalta
calitate, eficiente si productive.



REZUMAT

O buna comunicare este fundamentald pentru functionarea eficienta a oricarei
organizatii. in cadrul MSMPS, o bund comunicare trebuie s& fie in centrul
activitatilor. Reprezentantii MSMPS au aceeasi responsabilitate pentru a se asigura
ca se comunica eficient atat pe plan extern, céat si intern. Misiunea de baza a
MSMPS este de a oferi acces echitabil la servicii de sanatate si sociale eficiente din
punct de vedere al costurilor, cat mai aproape de familie, inclusiv informarea si
influentarea comportamentelor de sanatate publica, alegerea stilului de viata. Ca
urmare, se solicité ca solutiile de comunicare sa fie dinamice si de Tnalta calitate in
toate situatiile.

Un proces de comunicare eficient va asigura ca viziunea MSMPS, scopul si
obiectivele cheie sa fie clare si intelese de partile interesate, precum si de
personalul institutiei. O buna intelegere poate crea si spori reputatia
organizationala. De asemenea, promovarea unei imagini corporative pozitive a
MSMPS este vitala pentru consolidarea credibilitatii institutionale si increderii si
sprijinului public din partea partenerilor. Aceasta strategie stabileste o viziune de
comunicare de catre MSMPS si este indreptata spre:

o furnizarea unei foi clare si documentate de parcurs, prin care are loc o
planificare a comunicarii, implementarea si monitorizarea programarii
coerente si coordonate;

e prezentarea unui cadru dovedit pentru coordonarea interventiilor de
comunicare;

e cresterea gradului de constientizare privind abordarea strategica a sistemului
de sanatate si social de toate nivelurile;

e asumarea angajamentului de catre guvern si de parteneri in furnizarea
resurselor pentru sistemul de sanatate si social;

e furnizarea unei comunicari deschise, transparente, eficiente si adecvate;
e acordarea sprijinului la indeplinirea obiectivelor organizationale ale MSMPS;

e de a fi un mijloc eficient care demonstreazd succesul obtinut in cadrul
activitatilor demarate de catre MSMPS;

e schimbarea comportamentului si perceptiilor dupa caz;

e prezentarea abordarilor si canalelor de comunicare care vor fi utilizate intru
sprijinirea activitatilor demarate de catre MSMPS in vederea realizarii
scopurilor propuse;

o stabilirea actiunilor care urmeaza a fi intreprinse pentru a contribui la
realizarea viziunii MSMPS.

Analiza situatiei, realizata inainte de elaborarea acestei strategii de comunicare, a
aratat discrepante in intelegerea abordarii la toate nivelurile. Exista, de asemenea,
provocari legate de planificare, implementare, monitorizare si evaluare a activitatilor
de Advocacy (promovare), Comunicare si Mobilizare Socialda (ACSMS), destinate
diferitor grupe de public.

Aceasta Strategie de Comunicare a fost elaborata pentru a inlatura discrepantele si
provocarile existente. Strategia de comunicare va oferi o foaie de parcurs clara si
documentatd pentru planificare, implementare si monitorizare a programului
adoptat de catre MSMPS, si totodata, va oferi sprijin si va dirija abordarea
Ministerului cu referire la sistemul si serviciile de sanatate si sociale.
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INFORMATIA DE FOND
Ipoteza

Comunicarea strategica eficientd se bazeazad pe un ansamblu de ,furnizori” si
,receptori” in care diferentele dintre cele doua componente incep sa dispara. De
asemenea, aceasta se bazeaza pe recunoasterea faptului ca , pentru a fi
eficientd,comunicarea nu trebuie tratatd ca o roatd ,de rezerva”, utilizatd doar Tn
situatii de instabilitate, ci ca un ,volan” care serveste drept baza pentru adoptarea
deciziilor asumate si informate. Comunicarea strategica are un caracter cooperativ -
participativ, si este urmarea a unui proces decizional solid bazat pe dovezi stiintifice
si produce demersuri durabile care imbunatatesc rezultate pentru domeniul
sanatatii.

Comunicarea eficienta este proactiva, precauta, inventiva, inovatoare, creativa,
constructiva, profesionalda, progresiva, dinamica, autorizata, transparenta si
prietenoasa cu tehnologiile informationale. Cu toate acestea, exista mai multi factori
care joaca un rol cheie in acceptarea informatiilor, cum ar fi caracteristicile sociale si
culturale. Aspecte legate de gen, generatie, limba, convingeri, credinta si educatie
ce influenteazd comportamentul multimilor. Problemele si atitudinile fatd de
initiativele de comunicare in domeniul sanatatii sunt cruciale pentru imbunatatirea
gradului de constientizare si, in cele din urma, a acceptabilitati sau a
inacceptabilitatii recomandarilor guvernamentale.

O strategie sonora si eficientd de comunicare pentru domeniul sanatatii trebuie sa
se bazeze pe o viziune generala a celor planificate pentru a aborda o anumita
problema din sectorul sanatatii. Strategia trebuie sa fie integrata, durabila, sa
raspunda nevoilor individuale de schimbare a comportamentului si s& amplifice
potentialul de schimbare a societatii pe o scald mai larga. O combinatie de stiinta,
fapte, viziuni,in care participarea partilor interesate si a publicului este cruciala intru
realizarea cu succes a celor propuse.

Premize ce au determinat elaborarea Strategiei de Comunicare
2021 -2023 si a Planului de Actiuni

Prioritatea cheie a Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale (MSMPS)
consta in implementarea reformelor pentru a asigura protectia drepturilor populatiei
atunci cand beneficiaza de serviciile de sanatate si de protectie sociala.

Avand in vedere domeniile largi de activitate ale MSMPS, acesta se confrunta
adesea cu o criza de imagine, generata de declaratii speculative multiple sau de
neintelegeri comunicate populatiei. Astfel, comunicarea si informarea corecta a
societatii joaca un rol crucial pentru consolidarea reputatiei si capatarea increderii in
randul populatiei.

Existenta unui dialog deschis si autentic este importanta pentru orice organizatie de
succes, in special pentru o organizatie mare, cum este MSMPS, responsabila
pentru mii de factori interni implicati si pentru publicul larg. O comunicare eficienta
construieste relatii puternice. increderea si loialitatea sunt factorii-cheie in orice
relatie si acesti factori stimuleazd comunicarea care se focuseaza pe satisfacerea
nevoilor individuale, transmiterea informatiilor importante si furnizarea aprecierilor -
pozitive si constructive. Relatiile stranse cu publicul extern construiesc, de
asemenea, o comunicare solida cu privire la servicii si cultura si valori
organizationale.

Intr-un mediu dinamic si schimbator, strategia si tacticile planificate de comunicare
se vor schimba pe parcursul mai multor ani. Planurile de comunicare sunt, prin
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natura lor, documente dinamice. Pe masura ce situatiile evolueaza si comunicarea
este partajata, actiunile si initiativele se ajusteaza. Cu toate acestea, principiile
fundamentale ce tin de partajare, disponibilitate si transparenta vor continua sa fie
conduse de un stil proactiv in comunicarea viziunii, valorilor si obiectivelor MSMPS
pentru viitorul sistemului de ocrotire sociala si a sanatatii din Republica Moldova.

Importanta elaborarii Strateqgiei de Comunicare si a Planului de
Actiuni

Comunicarea dintre o organizatie si oamenii pe care ii deserveste este extrem de
importanta, deoarece incurajeaza schimbul si impartasirea de idei, informatii si
cunostinte care imbunatateste in cele din urma furnizarea de servicii din partea
organizatiei catre publicul tintd vizat. Pentru promovarea eficienta a activitatilor
ministerului si pentru informarea calitativd a beneficiarilor sistemelor sociale si de
sanatate, cu referire la reformele incepute si in curs, Strategia de comunicare si un
plan de actiune pentru implementarea acesteia vizeaza imbunatatirea comunicarii
in cadrul ministerului, cu publicul larg si alte parti interesate, cum ar fi ONG-urile,
partenerii si mass-media. Se preconizeaza ca punerea in aplicare a Strategiei de
comunicare va oferi un cadru strategic pentru comunicare dintre minister si
partenerii sai, care va spori accesul la informatii din partea ministerului. De
asemenea, va imbunatati fluxul de informatii in cadrul Ministerului cu privire la
problemele aparute.

Cu aceasta strategie de comunicare, vor exista informatii si actualizari continue
adresate publicului larg si partenerilor de dezvoltare cu privire la problemele sociale,
de munca si de sanatate existente in tara si interventiile Ministerului in vederea
abordarii lor. Acest lucru va permite MSMPS sa-si realizeze viziunea ce tine de
oferirea asistentei sociale si medicale de calitate si accesibile din punct de vedere
al costurilor pentru populatia din Republica Moldova.

Este bine cunoscut faptul ca fluxul slab de informatii duce la ostilitate, perceptii
gresite si resentimente in randul populatiei. Pentru a evita astfel de perceptii, se
preconizeaza ca Strategia de comunicare sa sprijine MSMPS in solutionarea
nevoilor de informatii din domeniul sanatatii ale urmatoarelor grupuri: (1) publicul
larg, (2) clientii externi, ONG-uri, parteneri de cooperare, ministere de resort si alte
parti interesate si (3) clienti interni de la toate nivelurile a sistemului de sanatate si
social.

Strategia de comunicare vizeaza furnizarea unui cadru care va continua sa sprijine,
autorizeze si sa promoveze o comunicare eficientd, bine directionata tuturor partilor
interesate din cadrul sistemului. Partile interesate includ clienti potentiali si existenti,
sunt identificate familiile, ingrijitorii, liderii, alt personal, guvernul, sindicatele,
fundatiile, ONG-urile si altele. Planul de actiune va identifica mecanismele de
comunicare concepute pentru a impartasi informatii intr-un mod semnificativ, care
ajuta in cele din urma la o mai buna asistenta.

Aceasta Strategie de Comunicare nu numai ca va imbunatati accesul la informatii
din domeniul sanatatii pentru toti cei interesati, dar totodata, va spori dezvoltarea
unor conexiuni valoroase intre MSMPS si mass-media, si va asigura diseminarea
informatiei pozitive si corecte in randurile populatiei.



ANALIZA SITUATIEI: CONSTATARI PRINCIPALE

in prezent, publicul nu este suficient de informat cu privire la activitatile si serviciile
oferite de catre MSMPS. Aceasta situatie este afectatd si de utilizarea unor surse
media limitate si necoordonate, de exemplu, utilizarea posturilor TV si radio in
diseminarea activitatilor din domeniul sanatatii, neglijand canalele existente si
populare, cum ar retelele de socializare (de exemplu, Facebook, Twitter — care nu
sunt utilizate in Republica Moldova).

Analiza situatiei consta din:
e analiza comunicarii interne si externe a MSMPS;
¢ intelegerea rolului si responsabilitatiior MSMPS de catre diferiti actori;

e revizuirea capacitatilor, a resurselor umane existente pentru a dezvolta si
implementa activitati de comunicare;

e revizuirea programelor existente de sanatate publica si sociale pentru a
satisface nevoile specifice ale diferitelor auditorii tintd in vederea planificarii
strategice;

e adoptarea noilor tehnologii in furnizarea noutatilor MSMPS, cum ar fi
utilizarea YouTube, SMS, emisiuni video si, de asemenea, mijloace vechi,
cum ar fi spectacole teatrale si publicitate stradala;

e disponibilitatea din partea agentilor de presa existente de a publica si
disemina informatii din domeniul sanatatii;

e analiza perceptiilor negative si a prejudecatilor.

Analiza comunicarii MSMPS

Perceptii de imagine de catre public prin: analiza materialelor media si a postarilor
din retelele de socializare, realizarea de interviuri individuale cu membrii echipei
ministerului si desfasurarea discutiilor in cadrul grupurilor tintad cu diferite categorii
de beneficiari, inclusiv beneficiarii finali ai institutiei.

Analiza comunicarii interne

Criza sanitara cauzata de pandemie a consolidat echipa MSMPS. Exista o
colaborare mai stransa la nivelul personalului institutiei, necesitand decizii si actiuni
urgente pentru combaterea raspandirii virusului si pentru tratarea pacientilor cu
COVID-19.

n urma desfasurarii interviurilor individuale cu membrii echipei ministeriale, a
reiesit, de asemenea, ca la nivelul celor trei directii principale ale MSMPS exista o
comunicare eficienta, facilitatda de numarul redus de personal din fiecare
departament. Odata cu izbucnirea pandemiei, a fost infiintatd Comisia Extraordinara
de Sanatate Publica a MSMPS, care stabileste masuri de prevenire si control
asupra raspandirii virusului SARS-CoV-2, totodata, servicile medicale si
medicamentele necesare, se stabilesc zilnic, dupa sedintele cu directorii institutiilor
medicale, prin intermediul platformei punctului focal. Exista, de asemenea, o buna
colaborare cu Agentia Nationala pentru Sanatate Publica, o institutie subordonata
ministerului, careia i-au revenit responsabilitati esentiale in timpul pandemiei.

Exista circuite clare si eficiente ale documentelor in cadrul institutiei, astfel incat
comunicarea interna, atat pe verticala, cat si pe orizontalda, functioneaza fara
intrerupere.



Personalul simte lipsa interactiunii si dialogului clasic - fata in fata - acum, cand sunt
organizate intalniri online, cu toti cei implicati in dezbateri, discutii sau decizii cu
privire la masurile care vor fi reglementate de institutie.

Analiza comunicarii externe
Urmatoarele concluzii rezulta din analiza comunicarii externe a MSMPS:

e personal insuficient Tn raport cu volumul de activitati necesare pentru a
asigura un nivel optim de comunicare externg;

e putine materiale informative (pliante, afise etc.) privind principalele domenii
de interes pentru beneficiarii directi si indirecti; aceste materiale nu sunt
personalizate in functie de problema abordatd si/sau de serviciile oferite
(pacienti, pensionari sau beneficiari de prestatii sociale);

e cunoasterea slaba de catre publicul extern a responsabilitatiior MSMPS,
ceea ce determina o scadere a increderii publicului in aceasta institutie;

e agenda media construitda in conformitate cu politicile editoriale, uneori
incompatibile cu agenda ministerului, ceea ce poate duce la publicarea unor
informatii eronate sau eliminarea lor din context;

e complexitatea problemelor existente in cadrul MSMPS, ceea ce mareste
timpul de raspuns, si uneori provoaca o reactie medie disproportionata fata
de stirile / informatiile transmise;

e acces diferentiat al publicului tinta la informatii ( de exemplu: infrastructura
slaba de acces la internet, in special in zonele rurale);

e acoperire insuficienta de catre mass-media a continutului si modificarilor
legislatiei realizate de MSMPS;

e existenta unor probleme de nivel interinstitutional privind obtinerea
informatiilor in caz de urgenta;

e lipsa unei baze de date comune la nivelul institutilor care genereaza
informatii de interes comun / complementar;

e armonizarea slaba a procedurilor de lucru la nivelul diferitelor institutii cu
care se coopereaza.

Capacitatile resurselor umane in elaborarea si implementarea
Strategiei de Comunicare

Conform analizei realizate, se constata o alocare insuficienta de resurse din partea
Guvernului pentru interventii de comunicare si programare. In majoritatea cazurilor,
finantarea este oferitd de catre parteneri in vederea implementarii activitatilor de
comunicare atat la nivel national, raional, cat si comunitar.

Insuficienta resurselor umane din domeniul sanatatii devine o problema obisnuita
pentru tarile Europei de Est. In prezent, se discutd intens despre multitudinea
factorilor care provoaca exodul sau reprofilarea cadrelor din domeniul sanatatii. In
cadrul MSMPS, ca si in intregul sistem de sanatate si social, intédlnim o lipsa de
cunostinte profunde despre importanta comunicarii profesioniste a politicilor si
procedurilor din domeniul sanatatii. Sprijinul populatiei si al personalului din
domeniul sanatatii ar fi pretios in sustinerea deciziilor adoptate de guvern, in
momentul in care ele sunt cunoscute si comunicate pe intelesul tuturor.



Pe de alta parte, MSMPS are un numar limitat de specialisti care se confrunta cu un
volum mare de lucru. Unor angajati nu le sunt clare politicile de comunicare ale
MSMPS. Totodata, din lipsa de timp, este dificil sa organizezi instruiri de personal
pentru a dezvolta abilitati eficiente de comunicare, insa totusi, unii specialisti cheie
pot fi selectati pentru a fi portavoce in afara ministerului, de exemplu, in relatiile cu
mass media. Totusi, toti angajatii, trebuie instruiti cu privire la metode elementare
de comunicare, si in acest sens, ar fi binevenita elaborarea si utilizarea a unui
manual de comunicare de catre tot personalul ministerului.

Lipsa de personal se constata si in Directia de comunicare. Unde, una sau doua
persoane sunt implicate cu toate comunicarile interne si externe, astfel ca este
aproape imposibil sa fie furnizat un flux continuu de informatie, coerenta, clara,
concisa si valoroasa, in special, Tn perioada pandemica.

Directia de comunicare ar trebui, cel putin, sa supravegheze toate comunicarile
externe ale MSMPS (cercetéri publice din partea altor institutii, reclamatii publice
care ar putea avea consecinte juridice, relatii cu mass-media, comunicare cu alte
parti interesate din cadrul sistemului de sanatate si social, precum si cu specialistii
din domeniul sanatatii si sociali). Un personal de comunicare subdimensionat
transforma Directia de comunicare Tn una reactiva, neavand timp pentru a crea si
implementa un plan si activitati de comunicare, menite sa informeze, sa educe si sa
previna evenimentele adverse din domeniul de ocrotire a sanatatii.

Trebuie inteleasa misiunea si semnificatia resurselor umane implicate in procesul
de comunicare interna si externa, pentru a-si da seama cét de importanta acestora
atat si de scopul serviciului de comunicare.

in teorie, la proiectarea unei noi activitati (a unui nou concept, serviciu, sau
structuri etc.), fondurile sunt alocate pentru comunicare si promovare in marime de
la o cincime (1/5) la un sfert (1/4) din bugetul proiectului. Din aceasta abordare
reiese si marimea personalului angajat in domeniul comunicarii. in prezent, este clar
ca personalul angajat in cadrul MSMPS nu este suficient pentru a acoperi toate
nevoile de comunicare, datorita volumului mare de lucru si specificului activitatilor
desfasurate. Este foarte dificil pentru o singura persoana sa fie responsabila, atat
pentru redactarea unui comunicat de presa, céat si pentru plasarea acestuia pe
retelele de socializare si, in acelasi timp, pentru monitorizarea fluxurilor de informatii
referitoare la activitatea MSMPS.

Celulele/directiile de comunicare au, in general, patru niveluri de responsabilitate:

1. Informarea, dupa o monitorizare profesionala prealabila, a conducerii MSMPS
privind reactia publicului tintd si perceptiile publicului larg cu privire la problemele
existente din cadrul sistemului.

2. Comunicarea externa, prin toate mijloacele disponibile, cum ar fi prin materiale

informative utile publicului si necesare pentru mentinerea unei imagini pozitive a
ministerului.

3. Stimularea si mentinerea in cadrul sistemului, a comunicarii intre directiile si
structurile sale.

4. Coordonarea campaniilor media care trebuie sa insoteasca politicile Ministerului
pentru domeniul sanatatii.

Acestea trebuie sa contina o componentd media, pentru a fi aduse in atentia
pacientilor si tuturor categoriilor de beneficiari.

Toate aceste activitati implica resurse umane in functie de importanta lor.
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Coordonarea si implementarea activitatilor curente de comunicare

A fost determinat ca directile si sectile MSMPS au un rol principal in
implementarea activitatilor de comunicare. Diferite persoane cheie, de nivel national
si raional, sunt insarcinate cu atributii ce tin de implementarea activitatiior MSMPS,
sunt responsabile inclusiv de comunicare. Pe de alta parte, partenerii ofera MSMPS
asistenta tehnica la implementarea activitatilor de comunicare. S-a observat, totusi,
o coordonare si o colaborare limitatd in cazul diferitor interventii de comunicare
implementate la nivelul unu. Diferiti parteneri, precum si partile interesate
implementeaza activ diferite componente ale serviciului de nivelul unu. Unele
departamente, sectii si parteneri au dezvoltat strategii de comunicare care vizeaza
diferite publicuri tintd, si domenii de sanatate si sociale de diferite niveluri. Toate
strategiile analizate au aratat consistenta in segmentarea publicului cu comunitatile
ca publicul principal.

La nivelul MSMPS, sunt organizate sedinte saptdmanale cu secretarii de stat si sefii
directiilor specializate, unde sunt discutate prioritatile si problemele care trebuie
solutionate. Din pacate, multi oficiali din cadrul MSMPS nu considera comunicarea
o prioritate. Desi s-a demonstrat in cazul masurilor menite se sprijine populatia ca,
daca acestea nu sunt comunicate corect, atat implementatorilor, cat si publicului
tinta, nu se obtin acele rezultate care sunt scontate de catre factorii de decizie.

Analiza paginii web

Avand in vedere ideea ca pagina web a MSMPS serveste drept mijloc de informare
a pacientilor, jurnalistilor si a altor grupuri interesate, in formula propriu-zisa,
denumirea paginii web este o abreviere: https://msmps.gov.md, cunoscuta doar
persoanelor care fac parte din sistem.

Mai tarziu, in strategie, vom oferi recomandari pentru optimizarea impactului paginii
web si cresterea importantei acesteia ca instrument important de comunicare.

Pagina nu are un meniu clar structurat, mai mult, acesta nu este vizibila chiar de la
prima pagina — pana la pagina de destinatie, informatiile de caracter administrativ
fiind cele mai vizibile.

Pagina nu se concentreaza pe informatii - interesele cetatenilor, ingrijorari legate
de boli, calatorii (nu face referire la sanatate si pandemie, de exemplu), stil de viata
sanatos, reguli publice impuse de autoritati in timpul starii de urgentd etc. Nu
contine nici o harta a serviciilor medicale.

Contine campuri care nu sunt completate cu continut, iar continutul nu este foarte
bine organizat, avand in vedere ca MSMPS este despre sanatate si protectie
sociala. Separarea domeniilor nu este foarte clara si este ,ascunsa” in sectiunea
,Informatii de interes public”.

intelegerea rolului si responsabilititilor MSMPS de diferiti actori
implicati
Cetatenii, companiile, partenerii de cooperare, organizatile de pacienti Ssi

consumatori, precum si politicienii si autoritatile au dreptul sa se astepte la o
comunicare si dialog prompt si clar.

in general, rezultatele analizei situatiei indica faptul c& intelegerea si implementarea
rolurilor si responsabilitatilor MSMPS nu sunt uniforme. A fost identificat ca cei
implicati direct in implementarea rolurilor si responsabilitatior MSMPS la toate
nivelurile au inteles mai bine functiile, structura, dispozitiile, activitatile si cadrul
politic al acestuia. A fost stabilit, de asemenea, ca intelegerea rolurilor si
11



responsabilitatior MSMPS a fost limitatd din cauza sensibilizarii neadecvate si a
sistemului slab de diseminare.

Durabilitatea suportului financiar acordat de parteneri

Pentru a sprijini implementarea strategiei de comunicare a MSMPS, diferiti actori
intervievati au considerat ca este nevoie de o evaluare continua a tuturor abordarilor
strategice pentru a stabili ce functioneaza bine si a determina cele mai bune practici
de comunicare pentru toate nivelurile si, in special, pentru nivelul unu. Partenerii si-
au exprimat dorinta de a sprijini activitatile de comunicare, odata cu punerea in
aplicare a unei strategii de comunicare.

Existd un numar mare de partenerii straini dispusi sa sprijine MSMPS (OMS, ONU,
PNUD, Consiliul Europei, delegatia UE etc.) si care sunt foarte receptivi la
solicitarile de a contribui la Tmbunatatirea comunicarii cu privire la problemele de
sanatate publica si sociale.

Cu toate acestea, contributia lor trebuie sa fie bine coordonata de catre MSMPS,
astfel incat resursele financiare, tehnice si umane pe care le pun la dispozitia
ministerului sa fie utilizate cat mai eficient. S-a intamplat in trecut ca partenerii
straini sa desfasoare campanii paralele si similare pe acelasi subiect. Este firesc, in
aceste conditii, ca mai multe slogane pe acelasi subiect sa transmita un mesaj
confuz pentru societate.

Partenerii straini ar prefera, in cooperare cu MSMPS, in caz de necesitate, sa se
implice si alte structuri guvernamentale in activitatile convenite (Ministerul Afacerilor
Interne, de exemplu) si chiar conducerea Guvernului, astfel incat sa asigure o
comunicare omogena pe probleme de interes national, cum ar fi pandemia de
Coronavirus (COVID-19), decéat sa comunice separat si diferit pe acelasi subiect.

O observatie a partenerilor straini, exprimata in procesul de analiza a situatiei, era
ca uneori factorii de decizie guvernamentali ignora recomandarile specialistilor din
domeniul comunicarii, ca de exemplu din cauza intereselor politice, in detrimentul
transparentei, limitand informatiile furnizate publicului.

Contributia partenerilor straini trebuie vazuta pe termen lung, in sensul dezvoltarii
cu sprijinul lor, a unor capacitati proprii ale MSMPS. Un consultant strain, angajat de
parteneri, nu ar trebui sa inlocuiasca angajatii din directia comunicare a MSMPS, ci
sa-i ajute sa Tsi dezvolte abilitatile analitice, de proiectare etc. in acest sens, dupa
incheiere serviciului de consultanta, MSMPS ar trebui sa poata continua sa aplice,
prin intermediul angajatilor instruiti, mecanismele de comunicare stabilite de comun
acord.

intelegerea rolului si responsabilititiior MSMPS de citre
profesionistii din sanatate si domeniul social

A fost remarcat faptul ca lucratorii din domeniul sanatatii, muncii si protectiei sociale
de la toate nivelurile au intdmpinat greutati in pronuntarea strategiei, functiilor si
activitatilor MS, inclusiv pe problemele ce tin de politici. Rolul MSMPS in
implementarea politicilor si strategiilor , precum si functile sale nu au fost clare
pentru majoritatea lucratorilor din domeniul medical.

Eficienta lucratorilor medicali, precum si atmosfera generala din cadrul sistemului de
sanatate si social, depinde de calitatea si frecventa comunicarii interne realizata de
catre MSMPS si cea externa, cu profesionistii din domeniul sanatatii si publicul larg.

Ordinele, directivele si politicile noi, transmise pe verticala, de la nivelul superior al
MSMPS, trebuie comunicate in mod regulat la toate nivelurile, pentru o mai buna
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intelegere, absorbtie si acceptare de catre lucratorii din domeniul sanatatii.
Documentele trebuie motivate, fapt ce le va face mai clare si neechivoce pentru
angajatii din sistem,mai ales ca acestia, aflandu-se in prima linie a sistemului de
sanatate si social, sunt capabili nu numai sa aplice noile reglementari, ci si sa le
explice persoanelor cu care intra in contact direct.

Interviurile realizate cu profesionistii din domeniul sanatatii, din interiorul si din afara
sistemului, care reprezinta organizatiile internationale din domenii, au dezvaluit
nivelul slab de informare al populatiei cu privire la reglementarile obisnuite facute
periodic de MSMPS cu referire la decizii si ordine adoptate. in special, unele
structuri, aflate sub autoritatea publica locala, au intarziat sa comunice
recomandarile autoritatilor centrale, in primele luni de pandemie cu COVID-19, ceea
ce a dus la o stare confuza de spirit, si chiar panica.

La inceputul pandemiei COVID-19, nu existau protocoale recomandate de MSMPS,
astfel Tncat, specialistii din domeniul sanatati au fost nevoiti sa foloseasca
protocoale straine, utilizate in alte tari.

Este recomandabil ca, atunci cand apar schimbari semnificative la nivel de
reglementarii sau cand apar schimbari relevante in functionarea institutiilor din
subordinea MSMPS , implementarea acestora sa fie insotitd de campanii de
comunicare profesionale si coerente, cu utilizarea diverselor canale media, care sa
atinga toti potentialii beneficiari.

In randul institutilor din subordinea MSMPS exista, de asemenea, discrepante
semnificative in cunoasterea noilor reguli, precum si in aplicarea acestora.

Unele institutii medicale, in special cele private, furnizeaza doar partial serviciile
incluse in volumul de asistenta acordat persoanelor asigurate de catre institutiile
medicale contractate de Compania Nationala de Asigurari in Medicina (CNAM) si
agentiile teritoriale ale acesteia, in conformitate cu prevederile legale.

Acest lucru se datoreazd managementului ineficient sau facilitatilor inadecvate.
Pentru a mentine si a spori increderea publicului in sistemul medical, care se
transpune prin achizitionarea de polite medicale, trebuie eliminate astfel de
vulnerabilitati care complica comunicarea cu cetatenii.

intelegerea rolului si responsabilitatilor MSMPS de citre publicul
larg

Analiza rapoartelor de monitorizare a mass-media, a retelelor sociale si a
interviurilor privind perceptia MSMPS de catre publicul larg a aratat ca, in opinia
respondentilor, exista un deficit de putere in sistemul de sanatate, munca si
protectie sociala, sau cel putin aceasta este perceptia. in acest caz, sunt necesare
masuri active pentru a corecta aceasta imagine, care afecteaza increderea
populatiei in sistem. Aceasta perceptie se datoreaza probabil interferentei factorului
politic Tn sectoarele coordonate de MSMPS si incertitudinii politice (guvern
interimar) in general.

Publicul larg are asteptari concrete si precise de la MSMPS. Pe langa impresiile pe
care oamenii le exprima la unitatile medicale pe care le viziteaza ca pacienti,
acestea sunt profilate ca urmare a solicitarilor inregistrate prin diverse mijloace de
comunicare: linie telefonica, e-mail, articole de presa etc.

Acestea reprezinta o oportunitate pentru Directia de Comunicare de a-si ajusta
politicile pentru a indeplini aceste asteptari intr-un mod ce ar ajuta la imbunatatirea
perceptiilor existente despre activitatea MSMPS.
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Cele mai frecvente probleme ridicate de publicul larg sunt:
o refuzul de a prescrie medicamente rambursate;
e erori in acordare de ingrijiri medicale;
¢ conflicte de grup si nerespectarea eticii si deontologiei medicale;
e conditiile de tratament in institutiile medicale;
e comunicare slaba cu pacientii;
e informatii despre tratamentul in strainatate;
e vaccinarea populatiei.

In contextul pandemiei COVID -19, majoritatea intrebdrilor se refers la furnizarea de
medicamente, testarea gratuita, internarile in spitale etc.

O altad problema identificatd este cea legata de lipsa de coerenta a reformelor
demarate si de mesajele contradictorii care sunt transmise de conducerea MSMPS.
Nu exista o abordare unitara, pe termen lung, a reformelor care fie se intersecteaza,
fie se exclud reciproc (exemplu - spitale regionale).

Populatia nu isi cunoaste suficient drepturile sale, in special oameni din mediul
rural, persoane cu dezabilitati, mame, romi si detinuti din inchisori etc. Acest lucru
rezulta din tipul de intrebari care sunt inregistrate pe linia verde a Agentiei Nationale
pentru sanatate publica si materiale de presa. Populatia duce lipsa de servicii
medicale. Oamenii nu stiu care sunt drepturile si servicile medicale de care pot
beneficia, in conformitate cu Pachet unic de servicii medicale garantate pentru
asigurati. Pe perioada de pandemie, unii medici de familie, fiind suprasolicitati, s-au
retras si nu au mai raspuns la telefon. Comunicarea directd cu categoriile de
persoane enumerate mai sus, precum si cooperarea cu institutile publice care
vizeaza aceste categorii trebuie sa devina o preocupare a Ministerului. Problema nu
este ca privatul nu este bun, ci reprezinta o problema de acces echitabil la
asistenta medicala.

in absenta unei comunicari proactive, care sd determine cunoasterea precara a
drepturilor, populatia solicita in mod insistent accesul la serviciile de sanatate si
sociale, iar comunicarea la nivelul MSMPS este adesea doar reactiva si incearca
sa combata stirile false care apar in spatiul mediatic.

Analiza SWOT

PUNCTELE FORTE PUNCTELE SLABE

- Capacitatile sau resursele existente in
sectorul de sanatate si comunitati pe care
se pot ridica activitatile de comunicare:

e Existenta infrastructurii (  pentru
servicile de sanatate, munca si
protectie sociala)

e Programele specifice de sanatate
comunitara si de asistenta sociala
sunt tratate in mod corespunzator -
programe specifice tratate proactiv

e MSMPS este foarte consultativ in
etapa de planificare

e MSMPS se bucura de cordialitate din
partea partenerilor de cooperare

- Factorii negativi constatati pe intern care
impiedica implementarea cu succes a
activitatilor de comunicare
e Birocratia
e Mod reactiv de furnizare a informatiilor
e Utilizarea inadecvata a canalelor de
comunicare disponibile
e Flux slab de informatii: Poate duce la
ostilitate, perceptii gresite, revolte
e Flux slab de informatii n interiorul
MSMPS
e Personalului nu sunt clare politicile de
comunicare a MSMPS
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MSMPS dispune de personal calificat
Disponibilitatea politicilor si strategiilor
Purtatorul de cuvant desemnat ca
voce a institutiei

Pagina web a MSMPS, unde periodic
sunt postate informatii

Pagina Facebook a MSMPS — pe care
este plasata informatia recreativa
pentru auditoriul internetului

Relatiile cu mass-media, in special cu
cele specializate

Capacitatea de a raspunde solicitarilor
parvenite din partea mass-media
Existenta bazelor de date cu diferite
categorii de colaboratori, inclusiv
reprezentanti ai mass-media

Program zilnic de relatii publice, care
permite o interactiune buna cu
diferitele categorii de beneficiari ai
serviciilor

Pagina web - nu este actualizat in mod
regulat

Coordonarea slaba cu partenerii de
cooperare cu referire la interventiile si
activitatile desfasurate de MSMPS in
domeniul sanatatii, muncii si protectiei
sociale

Schimbari frecvente in cadrul legislativ
din domeniul sanatati, muncii si
protectiei sociale

influenteaza

OPORTUNITATI
externi  pozitivi  care
favorabil succesul

Factorii

activitatilor de comunicare demarate de
catre MSMPS

o intelegerea din partea politicului
privind abordarea problemelor de
catre minister — rezultdnd in
cresterea finantarii

e Cresterea increderii in MSMPS din
partea partenerilor de cooperare

e Sporirea increderii in MSMPS din
partea publicului larg, care rezulta in
aprecierea activitatii ministerului

e Modificari legislative care pot i
valorificate Tn interesul institutiei

e Domeniul de activitate al MSMPS
prezinta interes pentru mass-media

o Popularitatea  instrumentelor de
comunicare online (Internetul este
mijlocul preferat de comunicare
pentru tineri, adulti, mass-media,
ONG-uri, mediul de afaceri)

e Posibilitatea de a lua exemplu din
bunele practici de comunicare de la
institutiile de profil al UE (transfer de
cunostinte si know-how).

RISCURI

- Factorii externi care afecteaza negativ
implementarea cu succes ale activitatilor
de comunicare demarate de catre MSMPS

Fluxul sarac de informatii va duce la
ostilitate, perceptii gresite, revolta
Perceptia publica privind risipa de
resurse la minister

Lipsa procedurilor de comunicare
Niveluri slabe de specializare a
personalului media cu privire la
probleme legate de sanatate si sociale
Perceperea a unui exod al
intelectualilor

Schimbarea tendintelor/intereselor
globale cu privire la boli (cu impact
asupra oportunitatilor de finantare)
Finantare limitata pentru
implementarea politicilor promovate de
catre MSMPS

Instabilitatea cadrului legal determinata
de schimbarile frecvente parvenite in
domeniul de sanatate, economic si
social, provocate de pandemie

Analiza Actorilor Implicati

Nr

Actori
Implicati

Domeniul de interes

Activitati atribuite MSMPS
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14

Alte ministre de
resort si
organizatii
nationale

1 Parteneri de Finantarea, coordonarea | Eficienta serviciilor de sanatate, calitate,
Cooperare activitatilor comune drepturile pacientilor, consiliere,
(Donatori) prevenire, constientizare, educatie

pentru sanatate si sanatate reproductiva
etc.

2 Media Stirile si informatiile Oportunitati de instruire de la MSMPS,
amplifica perceptia note informative pentru media
consumatorilor cu (saptaméanale sau lunare), comunicate
referire la servicii de presa,
medicale Furnizarea de verificari si bilanturi la
Diseminarea informatiilor | MSMPS din partea publicului
din domeniul sanatatii

3 Public larg Beneficiarii serviciilor Tratament si accesibilitatea

medicale

Diverse activitati
realizate pentru
atingerea scopului
propus

medicamentelor. Denuntatorii calitatii
serviciilor.

Studiu
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SCOPURI SI OBIECTIVE A STRATEGIEI DE COMUNICARE

Scopul strategiei de comunicare consta in identificarea directiilor principale de
actiune pentru a stabili o comunicare eficienta si efectiva cat in cadrul ministerului
atat si cu toate partile interesate.

Strategia de comunicare interna si externa isi propune sa contribuie la informarea
eficientd a publicului tinta extern si intern al MSMPS, prin mesaje corect formulate si
diseminate eficient.

Avand in vedere gama foarte larga de activitati desfasurate de catre MSMPS, care
implica o mare varietate de probleme si interese a multitudinilor de grupuri tinta,
comunicarea este un instrument foarte important in atingerea obiectivelor propuse
de catre Minister.

Obiectivul general al comunicarii constd in imbunatatirea relatiilor de colaborare,
atat in cadrul institutiei, cat si interinstitutionale, prin marirea transparentei
proceselor de diseminare a informatiilor si de luare a deciziilor, astfel incat publicul
tinta intern (personalul MSMPS si a institutiilor subordonate, personalul altor institutii
ale statului cu care colaboreaza MSMPS) sa inteleagéd mai bine actiunile MSMPS,
creand astfel posibilitatea de a contribui la Tmbunatatirea si implementarea
acestora. Optimizarea comunicarii externe este cruciala, care poate fi obtinuta prin
crearea unui flux de comunicare intern in care sunt implicati toti angajatii MSMPS,
in functie de nivelul ierarhic si responsabilitatile asumate.

Obiectivele strategiei sunt:

+ oferirea unui cadru strategic de comunicarea in cadrul MSMPS, precum si cu
partenerii cooperare si partile interesate;

+ Tmbunatatirea protocoalelor si procedurilor existente de comunicare pentru
domeniul sanatatii, muncii si protectiei sociale;

+ consolidarea functiilor privind relatii publice si comunicare ale MSMPS;

+ Tmbunatatirea accesului partenerilor si al partilor interesate la informatiile
MSMPS;

* informarea continua a publicul cu privire la problemele predominante din
domeniul sanatatii, muncii si protectiei sociale existente la nivel in tara si cu
privire la interventii in abordarea acestora;

+ crearea si consolidarea aliantelor strategice, inclusiv, intre sectorul sanatatii,
muncii $i protectiei sociale si mass-media la diferite niveluri si facilitarea
diseminarii prompte a informatiilor catre public;

+ informarea corectd, transparenta si promptd a publicului tinta extern cu
privire la activitdtile si responsabilitatle MSMPS (vizibilitate neutra sau
pozitivda a MSPSL, inclusiv institutiile subordonate si Tn mass-media)

Obiective specifice ale MSMPS sunt urmatoarele:

+ informarea tuturor grupurilor de public tintd despre activitatile desfasurate de
catre MSMPS prin mesaje clare, concise, formulate corect si diseminate
eficient, adaptate la publicul tinta;

+ crearea unei atitudini favorabile, de intelegere, in randul tuturor grupurilor de
public tinta cu privire la activitatile si initiativele desfasurate si promovate de
catre MSMPS care conduc la o mai mare receptivitate pentru schimbare
promovate de acesta;
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» schimbarea comportamentului publicului tinta in raport cu activitatile,
initiativele si politicile promovate de catre MSMPS, prin depasirea etapei de
informare si obtinerea, Tn anumite contexte, a unor comportamente de
sustinere fata de minister din partea unor grupuri tinta;

+ imbunatatirea capacitatilor specialistilor Ministerului privind analiza,
dezbateri, recomandari, actualizare si redarea reglementarilor pentru
programe de gestionare a bolilor, in deplina conformitate cu legislatia si
standardele nationale si europene in vigoare;

+ dezvoltarea activitatilor de comunicare prin imbunatatirea si dezvoltarea
infrastructurii sale;

» consolidarea procedurilor si proceselor pentru a clarifica rolurile si
responsabilitatile in contextul misiunii MSMPS;

» consolidarea impactului comunicarii asupra partenerilor MSMPS, asigurand
disponibilitatea ampla si imediata a informatiilor;

+ asigurarea comunicarii bilaterale si de calitate cu diferitele parti interesate
(prin schimburi de mesaje, intrebari si radspunsuri); evaluarea de catre partile
interesate constituie un element important in stabilirea obiectivelor specifice
ale strategiei de comunicare.

Strategia de Comunicare vizeaza crearea unei abordari comune de intelegere intre
toate partile interesate si parteneri. Aceasta abordeaza lacunele de comunicare
necesare pentru schimbarea eficientd a comportamentului de catre tot publicul tinta.
Strategia de comunicare ofera o foaie de parcurs clara si informativa pentru
activitatile desfasurate de catre MSMPS legate de planificare, implementare si
monitorizare a unei programari coerente si coordonate care va sprijini si conduce
sistemul si serviciile de sanatate si sociale.

Dezvoltarea si implementarea Strategiei de Comunicare a MSMPS este o conditie
esentiala pentru consolidarea statutului de institutie strategica, concentrandu-si
deciziile pe promovare a inovatiei si garantarea accesului pacientilor la asistenta
medicala de calitate, in timp real si intr-un mod sigur, precum si accesul populatiei
la masuri de protectie socialda. MSMPS are datoria de a asigura informatii bune si
transparente tuturor partilor interesate (profesionisti din domeniul sanatatii, muncii si
protectiei sociale, cercetarii, institutii din domeniu, pacienti, angajati, beneficiari ai
protectiei sociale, publicul larg, mass-media), cu privire la aspectele relevante care
intra sub incidenta sa.

Abordarea unei strategii de comunicare adecvate, prin formularea si distribuirea de
informatii clare, exacte si prompte, in adresa tuturor parti interesate, permite
MSMPS sa Tsi consolideze credibilitatea fatd de publicul sau, dovedind pe deplin
capacitatea sa de a-si indeplini rolul de tutore si promotor al sanatatii publice in
Republica Moldova.

Pregatirea regulata si adecvata, precum si actualizarea strategii de comunicare
reprezintd fundamentul abordarii profesioniste a interactiunilor cu partile interesate
atat pe plan intern, cat si pe plan extern. Strategia va sprijini realizarea obiectivelor
MSMPS ca institutie strategicid de s&natate si protectie sociald. Tmbunatatirea
dialogului si a mijloacelor de comunicare va contribui la consolidarea increderii
partilor interesate, carora li se cere sa se pozitioneze ca partenerii de colaborare
fideli si activi.

Strategia de Comunicare contureaza cadru de comunicare intern si extern al
MSMPS, prin stabilirea unor actiuni cheie necesare pentru dezvoltarea comunicarii
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ministerului ca principala autoritate competenta in domeniile sale de competents,
precum: prevenirea si controlul bolilor, gestionarea tratamentului bolilor, programe
nationale pentru tratamentul bolilor, etc.

Strategia de comunicare a MSMPS bazata pe transparenta si un plan de actiune
profesionist si valabil sunt destinate:

pentru uz intern, schimbul de cunostinte si validarea activitatilor;

pentru uz extern, informatii si comunicare directionate catre diferitele parti
interesate;

mijloc de interactiune cu organizatiile de specialitate si asociatiile pacientilor
care sunt utilizatorii sistemului de sanatate si social,

adaptarea mesajelor la nevoi si perceptii ale publicului tinta extern (in special
profesionisti din domeniul sanatatii si pacientii).

Avand in vedere ca perioada actuala de timp este marcata de provocari
pandemice, strategia de comunicare trebuie sa se axeze primordial pe o
comunicarea de criza pe timp de pandemie. Prin urmare, este necesar ca:

MSMPS sa-si dezvolte continuu strategia de comunicare in conformitate cu
si in raport cu obiectivele strategiei nationale de sanatate, pentru a asigura o
abordare cuprinzatoare cu referire la scop si continut, cat si in legatura cu
mijloacele de implementare;

strategia de comunicare a MSMPS sa contureze domeniile de politici
comune intre diferitele parti interesate, recunoscadnd in acelasi timp si
potentialele diferente;

MSMPS sa fie constient de impactul negativ provocat de lipsa unei politici de
comunicare comune Tmpartasite de autoritati pe timpul de criza pandemica.

Exista, de asemenea, o necesitate fundamentala de a alinia obiectivele si planurile
MSMPS la strategiile Europene de sanatate si social, ale OMS si ale altor
organisme importante, in vederea promovarii unei intelegeri comune:
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sincronizarea, comunicarea prompta a informatiilor, constituie elementul
cheie in comunicare;

schimbarile din viata sociala si tehnologica au sporit constiinta generala a
societatii cu privire la problemele de sanatate si sociale, si persoanele devin
tot mai active in promovarea tratamentului propriu. Cresterea tendintei de
autodiagnosticare si autotratament impune autoritatile sa furnizeze publicului
informatii de inalta calitate;

odata cu diseminarea rapida a stirilor prin e-mail, retelele sociale si internet,
autoritatile se confruntd cu o cerere ridicata de informatii corecte si rapide
atat in situatii de criza, cat si pentru situatiile zilnice de comunicare;

cresterea interesului general. Majoritatea partilor interesate, in randul
publicului larg, profesionistii din domeniul sanatatii, jurnalistii si politicienii au
devenit din ce in ce mai sensibili fatd de problemele din domeniul sanatatii,
cerand un acces sporit la informatii despre procesul de evaluare (eficacitate,
siguranta, calitate);

pacientii, jurnalistii si chiar specialistii din domeniul sanatatii sunt adesea
ferm convinsi fie ca rolul si influenta autoritatilor nationale este mai mare
decét in realitate, fie ca acestea sunt neputinciosi.



Existd probleme care solicitd de la autoritati din domeniu sa furnizeze informatii
corecte despre sistem si procesul de evaluare:

* recunoasterea deschisa de catre MSMPS a angajamentului de dialog cu
toate partile interesate;

« gestionarea proactiva a politicilor de comunicare;

« imbunatatirea comunicarii atat in situatii de criza, cat si in comunicarea de
Zi cu zi;
+ consolidarea ,principiului increderii”, menit sa ofere partilor interesate

increderea in autoritatile nationale competente de reglementare si control ca
cea mai buna sursa de informatii actualizate si de calitate;

+ consolidarea participari MSMPS la schimbul de informatii cu alte organisme
europene, ce reprezinta fundamentul procesului decizional,

+ optimizarea relatiilor cu partile interesate;

» elaborarea mecanismelor de gestionare a relatilor cu reprezentantii mass-
media.

in acelasi context, absenta unei strategii de comunicare coerente poate prezenta
urmatoarele riscuri precum:

 abordarea incoerenta a subiectului in cauza, rezultdnd Tn comunicarea
mesajelor diferite din surse multiple;

* comunicarea datelor neconcludente sau incomplete; calitatea inferioara a
informatiilor.

Strategia de comunicare este un document dinamic, care stabileste obiective
suficient de flexibile pentru a raspunde mediului extern care se afla in continua
schimbare. Acesta este motivul pentru care, odata dezvoltata si implementata,
strategia de comunicare este permanent supusa evaluarii si actualizarii din partea
conducerii MSMPS, in raport cu modificarile cadrului legislativ din domeniul
sanatatii, care se aflda in permanentd schimbare, pentru a asigura adaptarea
permanenta a acesteia la schimbarile aparute. Comunicarea este un instrument
strategic care vine sa sprijine viziunile MSMPS.

Pentru o comunicare eficienta si efectiva, MSMPS trebuie sa determine in mod clar
ce trebuie transmis, destinatarii relevanti si realizarile comunicarii. Este important,
ca MSMPS sa constientizeze existenta deferentilor dintre diferite parti interesate si
sa adapteze comunicarea sa destinatarului specific: - comunicare proactiva -
comunicare curentd, de rutin@ - comunicare de criza - acorduri de
confidentialitate/embargo - mentinerea perceptiei ca MSMPS reprezintd o sursa de
incredere prin realizarea continua si constanta a tuturor obiectivelor trasate,
indiferent de dificultatile intdmpinate in rezolvarea problemelor aparute.

Desi tehnicile, publicul si canalele pentru produsele si activitatile de comunicare ale
MSMPS difera, toate vin:

+ Sa ofere informatia, recomandari si indrumari factorilor de decizie (audiente
cheie) pentru a promova actiuni care sa protejeze sanatatea persoanelor,
familiilor, comunitatilor si a natiunii.

Personalul MSMPS trebuie sa se angajeze sa asigure ca informatia, recomandarile
si indrumarile ajung in mod eficient la publicul cheie vizat pentru a proteja sanatatea
persoanelor, familiilor, comunitatilor si a natiunii.
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Strateqii Principale

Advocacy
Mobilizarea Sociala
Ludo-Educativa
Sensibilizare

Colaborare cu media

Advocacy

Advocacy este orice actiune care vizeaza schimbarea politicilor, pozitiilor sau
programelor de orice tip sau institutionale; cresterea profilului public cu
referire la anumite probleme si consolidarea sprijinului pentru abordarea
problemei. Strategia de Advocacy utilizeaza informatia si date pentru a
informa si motiva factorii de decizie in materie de politici, legislatie si
alocarea resurselor pentru a crea un mediu favorabil pentru un
comportament pozitiv si de schimbare sociale.

Mobilizarea Sociala

Mobilizarea sociala este un proces care implica persoanele in atingerea unui
obiectiv specific. Aceasta implica toate segmentele relevante ale societatii;
decidenti si decizii politice, lideri de opinie, organizatii neguvernamentale
precum grupuri de specialisti, cele religioase, mass-media, sectorul privat,
comunitati si persoane. Este un proces de dialog, negociere si consens cu
referire la mobilizarea actiunilor care implica jucatorii in eforturi
interdependente si complementare, luand in considerare nevoile oamenilor.
Mobilizarea sociala este un proces de reunire a diferitor parteneri si aliati
pentru a sensibiliza si a solicita dezvoltarea unui anumit obiectiv prin diferite
abordari participative. Membrii institutiilor, retelele comunitare, grupuri civice,
religioase si altii, lucreaza intr-un mod coordonat pentru a ajunge la grupuri
specifice de persoane pentru lansarea a unui dialog cu mesaje planificate.

Schimbarea sociala

Schimbarea sociala este un proces de transformare in modul in care
societatea este organizata si in distributia puterii in cadrul diferitelor institutii
sociale si politice. Pentru ca si comportamentele sa se schimbe in mod
colectiv pentru a duce la schimbari sociale, ar trebui luate in considerare
anumite practici culturale daunatoare, norme sociale si inegalitati structurale.
Abordarile schimbarii sociale se concentreaza asupra comunitatii ca loc al
schimbarii. De exemplu, schimbarea perceptiei negative a comunitatii asupra
MSMPS ca o institutie lipsitd de Tncredere, intr-o perceptie pozitiva ca de fapt
aceasta este credibila si de incredere.

Ludo-Educativa

Strategia ludo-educativa este o strategie utila care presupune ,procesul de
proiectare si implementare intentionatéd a unui mesaj media atat pentru a
distra, cat si pentru a educa. Acest lucru se face pentru a spori cunostintele
publicului despre o problema, de a crea atitudini favorabile, schimba normele
sociale si comportamentul demonstrat ”.

Sensibilizare
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e Prima parte integranta a strategiei de comunicare este sensibilizarea diferitor
audiente cu privire la accesul si calitatea serviciilor medicale. Pentru a
imbunatati servicile si a creste utilizarea facilitatilor, oamenii trebuie sa
inteleaga mai intdi ce inseamna acces si calitate si modul in care pot
beneficia direct de servicii. Exista doua tipuri de publicuri principale care
trebuie luate in considerare si fiecare va necesita o linie separata de
sensibilizare.

Procesul de elaborare a Strategiei de Comunicare

In elaborarea acestei strategii de comunicare s-a tinut cont de procesul de
planificare C, care reprezinta o abordare bazatda pe dovezi. Atat pentru
planificarea, cat si pentru implementarea strategiei de comunicare a fost utilizat si
adaptat acest proces bazat pe dovezi, in cinci pasi. Se recomanda in continuare ca
procesul de planificare prezentat sa fie utilizat la contextualizarea strategiei de
comunicare la nivel de tara. Procesul adaptat in cinci pasi este dupa cum urmeaza:

¢ intelegerea situatiei din domeniul sanatatii si din sistemul social;

e concentrarea si elaborarea strategiei de comunicare pentru sistemele de
sanatate si cel social;

e crearea de mesaje si materiale pentru abordarea sistemului sanatatii si a
celui social;

e implementarea si monitorizarea strategiei de comunicare pentru sistemele de
sanatate si cel social;

e evaluarea si reproiectarea interventilor de comunicare pentru sistemele de
sanatate si cel social.

STEPS IN STRATECH
CLOVIMUNH ATION
q"’»,_
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8 E L.Analysis
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3. Development &
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4, Implementation &
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5. Evaluation &
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Suplimentar la aceasta tehnica de planificare, in cadrul procesului de elaborare a
strategiei s-a recurs la o procedura de consultari participative cu partile interesate
si la o metoda de documentare, prin care s-a facut o analiza a literaturii existente,
cum ar fi de documente politice, documente de cercetare si strategii de comunicare
existente.
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Au fost implicate partile interesate de diferite niveluri, de la comunitate la factorii de
decizie politica. In perioada februarie, aprilie si mai 2021, a fost analizata situatia in
cinci regiuni ale tarii. Au fost intervievate grupe de respondenti cheie, cum ar fi
factorii de decizie politica, organizate intalniri cu membrii comunitatii, furnizorii de
servicii medicale si implementatorii la nivel de comunitate. La nivel national, au fost
organizate interviuri cu respondentii cheie din randul factorilor de decizie politica,
organizate intalniri cu reprezentantii diferitor structuri guvernamentale, partenerii de
dezvoltare.

in procesul de analiza a situatiei a fost examinata intelegerea rolului MSMPS si a
rolului si responsabilitatilor sistemului de sanatate si social de catre partile
interesate, nevoia de informatie, publicul cheie, probleme si provocari ale strategiilor
actuale de comunicare (puncte forte si puncte slabe), oportunitatile existente, riscuri
si resurse. Acest lucru a fost necesar pentru fortificarea Strategiei de Comunicare,
in loc de crearea altor noi.

Constatarile obtinute in urma analizei situatiei au fost discutate cu partile interesate
formate din persoane din variate si diverse medii, inclusiv reprezentantii guvernului,
MSMPS, APL, organizatii internationale, donatori, ONG-uri si partenerii de
dezvoltare. Constatérile obtinute au fost utilizate la identificarea problemelor cheie
in cadrul Strategiei de comunicare a MSMPS, a segmentelor de public, a
strategiilor si activitatilor.

GRUPURLE TINTA

Strategia nu poate atrage in aceiasi masura pacientul sau familia din mediul rural, si
specialistii din domeniul sanatatii, muncii si protectiei sociale sau angajatii MSMPS.
Este cruciala divizarea acestor auditori pentru a avea garantia ca abordarile sunt
adecvate acestor grupuri.

Grupurile tinta pentru MSMPS per domeniu/subiect:

Este necesara divizarea publicului, deoarece astfel activitatile de comunicare ale
MSMPS vor fi mai eficiente. Este necesar de a segmenta publicul tinta si elabora
diferite mesaje personalizate, apeluri sau indemnuri la actiune.

e Persoanele care iau decizii cu privire la propria lor sanatate si familiile lor
(cum ar fi sa-si duca copiii la control la un prestator de servicii medicale, sa
practice igiena mainilor acasa sau sa calatoreasca intr-o tara in care sunt
raspandite bolile infectioase).

e Furnizorii de servicii medicale care iau decizii cu privire la control, diagnostic,
tratament si recomandari pentru pacienti (cum ar fi examinarea pacientilor cu
COVID sau tuberculoza, consilierea femeilor insarcinate sau recomandarea
vaccinarilor pentru copii).

e Factorii de decizie de nivel national si local responsabili de sanatatea si
protectia sociala a cetatenilor (cum ar fi investitii in formarea lucratorilor din
domeniul medical, construirea centrelor medicale de urgenta sau finantarea
programelor de vaccinare).

e Comunitatile care iau decizii cu privire la spatiul comun, activitatii si servicii
cu impact asupra sanatatii (cum ar fi curatarea apei statatoare in bazinele
acvatice publice, crearea de spatii pentru mobilitatea urbana/rurala si de
practicare a exercitiilor fizice in cartiere, amplasarea centrelor medicale in
imediata apropiere de locul de trai).
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¢ Organizatii internationale si alte parti interesate care adopta decizii cu privire
la finantarea si implementarea programelor de sanatate si sociale (cum ar fi
acordarea asistentei pentru tara in consolidarea sistemului de sanatate si
social, finantarea programelor de reducere a bolilor cronice, acordarea de
sprijin pentru cercetarea in domeniul sanatatii publice).

e Personalul MSMPS care adopta decizii cu privire la programe, coordonare,
resurse umane si financiare si modul in care vorbesc cu partenerii externi.

Competentele, limbajul si alte aspecte pot indica necesitatea de a se elabora
materiale adaptate pentru diferite grupuri din cadrul unui auditoriu, chiar daca
mesajul de baza si schimbarea dorita de comportament sunt similare.

Pentru a atinge obiectivele de mai sus ale strategiei, trebuie luate in considerare si
implicate urmatoarele auditorii:

e publicul larg;
e specialistii Tn mass-media;

o factorii de decizie politica, partenerii de cooperare si partile interesate,
precum ONG-ile;

¢ institutiile subordonate si profesionistii din domeniul sanatatii;
e Personalul MSMPS - Comunicare interna.

Elaborarea si promovarea mesajelor cheie pentru grupurile tinta

Identificarea influentei asupra grupului tinta

Pentru a se determina cine influenteazd cunostintele si atitudinile auditoriului,
trebuie abordate urmatoarele subiecte:

e Cine sugereaza modalitati prin care se poate preveni sau ftrata
problema/subiectul de sanatate?

e Cine influenteaza decizia de a se intreprinde o actiune/schimba
comportamentul?

¢ Cine influenteaza decizia de a se continua sau nu noile comportamente de
sanatate?

Pe masura ce sunt enumerati formatorii de opinie, se estimeaza gradul de influenta
al acestora. De ex. anumite rude, soti si parinti au o influenta puternica, mai ales
intr-o societate paternalistéd traditionald. Cand vine vorba de controlul asupra
nasterilor/abstinentd/sanatate sexuala, de exemplu, liderii religiosi sau parintii pot
juca un rol influent, in special in randul tinerilor. Vecinii pot avea mai putina
influenta. Stiind cine este mai influent, vom putea adopta decizii in cunostinta de
cauza cu privire la modul de alocare a resurselor de comunicare pentru a incuraja
activitatile de advocacy din partea acestor grupuri.

Atunci cand este comunicat orice mesaj catre orice public, trebuie luate in
considerare barierele care stau in calea schimbarii care afecteaza publicul vizat.

o Cat de dificil va fi sa fie atrasa atentia publicului?

e Au existat oare si persoane terte care au incercat in mod activ sa convinga
publicul vizat sa adopte comportamente diferite de cele pe care le
promoveaza aceasta strategie de comunicare?

e Exista cerinte concurente pentru timpul si actiunile publicului?
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e In general, adoptarea unui nou comportament este mai usoara decat
schimbarea comportament existent.

Trebuie analizata tema campaniei de comunicare. De exemplu, o campanie de
prevenire - campaniile educationale (de stopare a fumatului, a consumului de alcool
si de promovare a practicarii sportului) poate fi diferitd de o campanie de promovare
a vaccinului HPV sau a vaccinului COVID-19.

Mesaje cheie

,Increderea este cruciald in orice societate. increderea se bazeazi pe fapte si
dovezi ”’

In functie de scopul comunicérii, informatia poate fi comunicata in mod diferit, in
functie de:

¢ mijloacele de comunicare (comunicat de presa, declaratie de presa etc.)
o tipul de receptor (publicul tinta)

e factorii de mediu (crize de sanatate, evenimente sociale, economice, politice
etc.)

e scopul comunicarii
Mesajele trebuie, de asemenea, adaptate publicului tinta:

e in comunicarea cu personalul institutiei si cea interinstitutionala, in care cei
implicati au competente si cunostinte specializate, se accepta utilizarea
usoara a unui limbaj specific, precum si a termenilor derivati din legislatie si
metodologii;

e in comunicarea cu publicul extern, care nu este familiarizat cu problematica
MSMPS, este nevoie de mesaje simplificate, folosirea sinonimilor pentru
termenii specifici (cand este cazul).

Mesajele diseminate nu vor contine termeni foarte tehnici sau fraze complicate, ci
se vor concentra pe un limbaj corect, simplu si accesibil, astfel incat distanta dintre
mesajul trimis si mesajul primit sa fie cat mai mica.

Se recomanda ca mesajul principal care face obiectul unui comunicat de presa sa
fie repetat de cel putin trei ori (in introducere, in cuprins si in incheierea
comunicatului de presa scris sau in cadrul unei declaratii de presa).

Mesajul trebuie sa fie cat mai simplu, formulat cu fraze scurte si usor de urmat si
utilizat in toate enunturile. Pentru conexiunea cu auditoriul tinta, in comunicare pot fi
introduse elemente care transmit empatie si genereaza apropiere de public.

Credibilitatea sursei, a expeditorului mesajului este esentialda pentru modul in care
publicul se raporteaza la o problema si, in esenta, la o institutie. Credibilitatea
deriva din imaginea perceputa a sursei mesajelor. Aceasta imagine trebuie sa fie
profesionista, onesta si proactiva. Credibilitatea se castiga in timp si se poate pierde
foarte usor, uneori iremediabil.

In comunicarea interna, credibilitatea sursei este data de o serie de factori, precum:
competenta, experienta, nivel ierarhic, relatii interumane.

in comunicarea externd, pentru o buna gestionare a reputatiei institutiei, va fi
promovata o voce unica, cu atribute de performanta, integritate si experienta.
Prin ,pozitie unica” se intelege un continut unitar si o forma coerenta de
comunicare.
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La nivel institutional, ,,pozitia unica” este promovatéa de 2-3 raportori (in general,
liderul organizatiei si purtatorul de cuvant), astfel incat comunicarea sa fie dirijata
eficient si mai usor de controlat.

Pentru a comunica eficient cu publicul dorit, echipa de comunicare trebuie sa
elaboreze mesaje strategice, relevante, atragatoare, memorabile si motivationale.

La elaborarea mesajelor trebuie urmate cele sapte C-uri ale unei comunicari
eficiente:

Capata atentie

Cutreiera inima si capul
Clarifica mesajul

Comunica un beneficiu
Castiga incredere

Confera un mesaj consecvent
Cheama la actiune

Credibilitate - increderea destinatarului in competenta si prestigiul
expeditorului;

Context - corelatia dintre mesajele planului de comunicare si realitatile
mediului;

Continutul mesajului - capacitatea mesajelor de a fi semnificative, relevante
si in concordanta cu valorile publicului tinta;

Claritate - calitatea mesajelor pentru a prezenta intr-un mod simplu si
accesibil ideile, temele, obiectivele, avantajele a subiectului vizat;

Continuitate si consistenta - caracterul permanent, chiar repetitiv al
mesajelor, caracterul consecvent al programelor de comunicare;

Canalul - utilizarea canalelor de comunicare cunoscute publicului, canale de
incredere;

Capacitatea audientei - modul in care programele de comunicare iau in
considerare resursele, obiceiurile, nivelul cultural, disponibilitatea publicului
in raport cu intentiile si continutul mesajelor transmise.

Mesaje cheie formulate scurt:

Ministerul este o institutie sociala si de sanétate de incredere.
Ministerul are personal bine instruit si educat.

Ministerul protejeaza sanétatea si imbunéatateste bunéstarea populatiei.
Ministerul este o institutie transparenta si previzibila.

Ministerul este cea mai de incredere institutie, oferind informatii de calitate si
permanent

SAU prin alte cuvinte:
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e onestitate
e respectul fata de cetateni
e profesionalism
e responsabilitate
e dedicatie
Mesaj permanent “take away/luare la pachet”

MSMPS este o institutie publica sociala si de sanatate de incredere care lucreaza
pentru a servi oamenii. Actiunile MSMPS vizeaza imbunatatirea calitatii vietii tuturor
cetatenilor si accesul la servicile de sanatate si sociale intr-un mod
nediscriminatoriu. Profesionistii din MSMPS intervin cu masuri care contribuie la
consolidarea sanatatii si bunastarii populatiei. O institutie transparenta care ia
decizii in urma consultarilor cu profesionistii din domeniul sanatatii este cea mai
buna (sau de incredere) sursa de informatii pentru toate tipurile de public.

Elaborarea mesajelor traverseaza toate canalele de comunicare, cum ar fi
comunicarea intra-personala, activitatle comunitare si mass-media. Cu cat
mesajele se consolideaza reciproc intre canale, cu atat este mai mare probabilitatea
unui impact efectiv. Trebuie elaborate punctele cheie pentru mesaje care sunt
consistente si relevante pentru toate canalele si instrumentele. Aceasta consistenta
si relevantd contribuie la eficacitatea generald a strategiei de comunicare,
asigurandu-se ca, de exemplu, furnizorul de servicii, formatorul de opinie la nivel
comunitar si actorul care prezinta anuntul la radio sa intareasca aceleasi puncte
cheie ale mesajului. Aceasta abordare nu inseamna ca planificatorii creeaza un
singur mesaj pentru toate aceste spatii. Aceasta inseamna ca sunt identificate
punctele cheie care trebuie accentuate in fiecare mesaj comunicat publicului,
indiferent de canalul sau instrumentul utilizat.

MSMPS ar trebui sa identifice promisiunea sau beneficiile pentru reprezentantii
publicului vizat care ii vor motiva sa-si schimbe comportamentul. MSMPS ar trebui
sa aleaga cea mai convingatoare promisiune pentru publicul principal. Promisiunea
este un beneficiu clar pe care publicul il va intelege dupa primirea mesajului.
Promisiunea va diferentia mesajul de comunicarea despre alte produse, servicii sau
comportament. Ar trebui sa transmita un beneficiu precum ,adolescenti fericiti,
puternici” sau ,copii vor trdi mai mult, vor fi mai sanatogi si mai puternici” Si nu o
caracteristica a unui produs ca de exemplu ,0 metoda contraceptiva hormonala
modern&”. Caracteristicile trebuie utilizate doar atunci cdnd comunica si sprijina
beneficiul consumatorului.

Gasirea promisiunii care va rezona cu publicul este una dintre cele mai
provocatoare sarcini in dezvoltarea unei strategii de comunicare, deoarece se
bazeaza pe o intelegere clara a publicului vizat.

Chiar daca publicul intelege, se identifica si este motivat de mesaj, pot exista si alti
factori care limiteaza capacitatea audientei de a adopta comportamentul propus.

De exemplu, normele sociale care limiteaza posibilitatile unei femei de a folosi
metode de planificare familiala Ti pot inhiba dorinta de a merge la o clinica si de a
determina care metoda ar fi cea mai buna pentru ea. HIV/SIDA mai este inca
considerat un tabu social, de exemplu, si multe persoane care fac parte din grupul
risc au frica sa caute teste, consiliere sau tratament, deoarece se tem de urmarile
ce pot avea in comunitatile din care provin. Majoritatea oamenilor se comporta intr-
un anumit mod, deoarece obtin beneficii din aceste comportamente.
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Fapte: Prezervativele previn transmiterea bolii 99,9% din cazuri. Toti medicii
recomanda utilizarea lor.

Emotional: prin utilizarea prezervativelor, va veti teme mai putin de a contracta o
boala care va duce fie la sterilitate, fie va va reduce calitatea vietii sau chiar va va
ucide.

Ultima impresie si cea mai durabild asupra mesajului este ceea ce oamenii retin
dupa ce il vad sau il aud, adica intreaga gama de ganduri, sentimente si atitudini
despre un produs, serviciu sau comportament propus in mesaj. Cu alte cuvinte,
este ,,take awayl/iau la pachet” mesajul, inclusiv indemnul la actiune.

Impresia generala nu este un slogan, ci credinta si sentimentul pe care publicul ar
trebui sa le obtina din comunicare. Mesajul ,take awayl/iau la pachet” poate fi
explicit sau implicit si poate fi comunicat verbal sau nonverbal. MSMPS trebuie sa
se lupte pentru crearea unei impresii multidimensionale, dar simple, care va
contribui la crearea unui mesaj scurt dar puternic.

Un astfel de mesaj va comunica identitatea strategiei, va picta o imagine in mintea
publicului si va contribui la construirea unei identitati pe termen lung pentru un
serviciu sau comportament.

Strategiile de comunicare ale MSMPS trebuie sa gandeasca la fel ca publicul si sa
se intrebe:

e Care este profilul celuia care va folosi serviciul sau care va adopta
comportamentul?

e Vor dori si altii s& urmeze exemplul acestor utilizatori?

e Ce este cu acele persoane care ii determind pe ceilalfi s& le urmeze
exemplu?

e Aceste persoane ce ii determind pe alfii sunt perceputi ca fiind inteligenti,
preocupati de familiile lor, moderni si responsabili?

Mesajele cheie trebuie sa fie incluse in toate comunicarile furnizate de parteneri
care vor implementa strategia. Mesajele cheie trebuie transmise in moduri diferit, Tn
functie directiile de lucru ale expertilor comunicare. Toate mesajele, indiferent de
modul in care sunt livrate sau de catre cine, trebuie sa contind in mod constant
aceleasi informatii de baza. Personalul medical din clinici, consilierii, personalul din
farmacii, lucratorii din prima linie si orice alt partener, in contextul comunicarii
trebuie sa consolideze punctele cheie ale mesajului.

NECESITATI DE COMUNICARE INTERNA SI EXTERNA
Comunicare interna / personalul MSMPS

Comunicarea interna intr-o institutie publica se desfasoara la diferite niveluri (de sus
in jos si pe aceiasi treapta). Institutia este privitd ca un expeditor de informatii din
partea un factor de decizie central, investit cu sarcini de comunicare si diseminare
catre structurile inferioare.

Comunicarea interna care are loc la mai multe niveluri contribuie la realizarea
obiectivelor MSMPS. La fel ca multe alte organizatii, MSMPS foloseste intranetul si
posta electronica, pentru viteza si usurinta de utilizare. Acesta vizeaza completarea
si actualizarea informatiilor directionate de angajati pe Intranet, pentru a asigura
rapid si/sau sub aspect organizatoric adecvat informatii profesionale de calitate.
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Comunicarea interna vizeaza relatiile dintre toti angajatii ministerului si de modul in
care aceasta este organizata si planificatéd depinde modalitatea si eficienta activitatii
desfasurate in cadrul institutiei. Comunicarea internd ajutd personalul sa isi
organizeze activitatile pentru atingerea obiectivelor si este vitala in procesele de
socializare, luarea deciziilor, rezolvarea problemelor si schimbarile de conducere.

Rolul comunicarii interne:

e ofera personalului institutiei informatii importante despre importanta si
responsabilitatea functiei pe care o ocupa;

e contribuie la motivarea personalului, la consolidarea increderii, la crearea
unei identitati comune sau la cresterea implicarii personale;

o oferd persoanelor o modalitate de a-si exprima sentimentele, de a impartasi
sperantele si ambitiile si de a celebra si bucura de realizarile;

e modul in care angajatii inteleg importanta institutiei pentru care lucreaza.

Pentru a creste eficienta activitatii institutiei, este necesar ca publicul intern sa fie
informat cu privire la politicile, proiectele si serviciile pe care institutia le propune,
inclusiv modificarile care au avut loc.

Este util sa fie implementate activitatile care intaresc sentimentul de apartenenta al
publicului intern la institutie, prin proiectarea si trimiterea buletinelor informative
interne sau prin organizarea de ateliere tematice cu schimb de bune practici, care
determina un climat intern proactiv, orientat spre solutii si rezultate.

Si in comunicarea interna este necesar sa se asigure unitatea formei si continutului
mesajelor transmise, care constituie principiul de baza al comunicarii.

Directii de actiune in cadrul MSMPS privind comunicarea interna:

e monitorizarea continua privind dezvoltarea abilitatilor de comunicare mai
eficiente ale angajatilor cum ar fi comunicarea interpersonala sau fata in fata;

e imbunatatirea mecanismului de comunicare pe verticala (,de sus in jos” - in
conformitate cu organizarea ierarhica si ,de jos in sus” - de la nivelurile
ierarhice inferioare la cele superioare), in special in ceea ce priveste:

e asigurarea potentialului de reactie (feedback);
e sporirea promptitudinii de feedback;

e Tmbunatatirea mecanismului de comunicare la nivel de grup, manifestat in
departamente, servicii, birouri. Acest nivel se concentreaza pe schimbul de
informatii, discutarea problemelor, coordonarea sarcinilor, rezolvarea
problemelor si atingerea consensului.

e intélniri programate in cadrul ministrului pentru a monitoriza nivelul de
constientizare in randurile angajatilor cu privire la rolul functiei de
comunicare, importanta asigurarii unei bune comunicari interne care sa
prevada realizarea misiunii;

e colaborarea cu Directia resurse umane pentru a dezvolta un program de
instruire care vizeaza sporirea competentilor de comunicare ale angajatilor
MSMPS;

e reevaluarea canalelor existente de comunicare interna si concentrarea
eforturilor catre dezvoltarea comunicarii bilaterale scrise si verbale.

Realitate:
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¢ flux slab de informatii in cadrul MSMPS;

e unor angajati nu le sunt clare politicile de comunicare ale MSMPS;

e personal neinstruit in dezvoltarea competentilor de comunicare.
Solutii:

e dezvoltarea de intranet pentru MSMPS, cu partajare pe intern pentru tot
personalul angajat; cu instructiuni clare cu privire modul de incarcare cat mai
rapida a acestor informatii;

o utilizarea obligatorie a postei electronice oficiale ale MSMPS (ca parte a
strategiei de marca corporativa) in calitate de canal oficial de comunicare, cu
o semnatura standardizata, verificarea si utilizarea constantd a postei
electronice a institutiei;

e cooperare pentru a oferi un raspuns cat mai veridic la solicitarile mass-
media/avizate de catre Directia Juridica (daca este necesar), administrat de
catre Serviciul de Comunicare;

e asigurarea ca politicile de comunicare si manualul Relatii cu Publicul (PR)
sunt disponibile pe intranetul ale MSMPS si sunt difuzate pe scara larga;

e monitorizare si evaluare constanta a respectarii ghidului angajatului MSMPS.
Comunicare externa

In exercitarea rolului sdu de comunicator proactiv si reactiv, precum si prin
imbunatatirea continua a profilului sdu de comunicator, Ministrul isi propune sa
asigure echilibrul intre activitatea sa si problemele de rutinad cu care se confrunta.
Este un adevar bine cunoscut ca increderea si imaginea publica pozitiva se
cladeste mult timp si se poate distruge doar in céateva clipe.

Prin urmare, Ministrul este pe deplin constient de cat de important este sa-si
imbunatateasca abilitatile de comunicare si ca cel mai bun mod de a se pregati
pentru situatii de criza si de a gestiona comunicarea de urgenta sunt activitatile
actuale de comunicare eficiente, printre care se remarca urmatoarele:

e 0 strategie de comunicare in vigoare insotita de abilitati de comunicare atat
la nivelul conducerii, cat si al structurii de comunicare in sine;

e integrarea comunicarii in toate procesele principale, constand in mod specific
din practicile actuale de schimb de informatii privind riscurile si dialogul cu
partile interesate;

e comunicarea Si gestionarea crizelor trebuie efectuate in conformitate cu un
plan stabilit de Comisia de gestionare a crizelor care functioneaza in baza
Ordinului Ministrului SMPS si in conformitate cu regulile de organizare si
functionare.

MSMPS isi asuma pe deplin responsabilitatea pentru o comunicare corecta si
eficienta cu mass-media, intr-un context de cerere crescuta pentru interviuri tiparite
si televizate, continuand astfel sa promoveze o relatie echitabila si eficientd cu
presa, avand in vedere rolul social in crestere al mass-media in ultimii ani.
Informatiile exacte, rapide si de impact transmise in termeni corespunzatori si in
domeniul asistentei medicale publice sunt o sursa vitala pentru orice tip de decizie,
iar mass-media este principalul lor mijloc de diseminare a informatiei catre publicul
larg. Mass-media functioneaza non-stop in conditii de livrare rapida a fluxului de stiri
datorita retelelor electronice si a internetului. Prin urmare, MSMPS se confrunta cu
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cereri crescande de informatii actuale si veridice, precum si cu necesitatea unor
masuri prompte in situatii de criza, intrucat mass-media si cetatenii considera
aproape inacceptabile intarzierile in comunicarea informatiei.

Procesul de comunicare si informare cu privire la problemele de sanatate si sociale
devine din ce in ce mai solicitant si, in acelasi timp, necesita resurse umane
profesioniste. Avand in vedere ca, pe langa rolul sau informativ, mijloacele de
informare in masa pot fi folosite si pentru a se modela opinia si ideile si a dezvolta
atitudinile, relatia MSMSP cu presa trebuie sa fie construitd in asa fel incéat
domeniul sanatatii sa fie prezentat intr-o maniera obiectiva, clara si adecvata, printr-
un volum de informatii corespunzator, pentru a obtine o intelegere optima de catre
publicul larg. Intr-o masura mai mica sau mai mare, acest lucru se refera la controlul
MSMPS asupra informatiilor privind sanatatea publica si protectia sociala si de
relatia buna cu presa depinde in mare masura atingerea acestui obiectiv.
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ACTIUNI EFICIENTE DE iMBUNATATIRE A COMUNICARII INTERNE
S| EXTERNE

Cadrul comunicarii strategice ale MSMPS trebuie sa fie organizat in conformitate cu
cele sase principii pentru a asigura comunicarea este:

accesibilititate
realizabilitate
credibilitate
relevanta
oportunitate

explicitate.

MSMPS trebuie sa depuna tot timpul eforturi pentru a se asigura ca aceste principii
se afla in centrul activitatilor sale de comunicare si sunt reflectate in intreaga gama
de materiale si activitati:
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mesaje social media;

fise informative pe pagina web, articole, comentarii, infografice, intrebari si
raspunsuri;

continut intranet pentru personalul intern;
conferinte de presa, comunicate de presa si avize media;

videoclipuri; activitati de vizibilitate si sensibilizare etc.



Personalul MSMPS

Motivul principal care ar duce la imbunatatirea comunicarii interne poate fi dictat de
necesitatea:

restructurarii departamentului de comunicare;

realizarea studiilor de perceptie pentru a identifica lacunele si provocarile in
comunicarea ministerului;

actualizarea paginii electronice;

elaborarea unor planuri speciale de comunicare in jurul unor evenimente si
situatii importante (de exemplu: in perioada de pandemie, informatii zilnice,
in acelasi timp, sustinute de acelasi comunicator desemnat sa gestioneze
comunicarea in pandemie)

rapoarte lunare despre activitatile ministerului (rapoarte periodice despre
activitatile ministerului)

comunicate de presa dupa sedintele ministerului;
diseminarea activa a proiectelor de instructiuni;

stiri despre subiecte actuale.

Motivul cheie pentru imbunatatirea comunicarea pe intern poate reiesi din
necesitatea:

de a elimina o problema pe care audienta o are cu faptul sau cu ideea;

de a corecta o perceptie eronata sau incompleta pe care audienta o poate
avea;

de a intari sau extinde un beneficiu pe care il ofera un anumit program sau
politica.

MSMPS trebuie sa ia in considerare efectuarea actualizarilor saptamanale cu privire
la subiectele relevante din domeniul sanatatii/sau probleme care vin din raioane, in
acelasi mod in care procedeaza politia, care intocmeste rapoarte saptamanale
despre accidente etc., si este consecventa in furnizarea de informatii.

Implicarea efectiva a tuturor specialistiior MSMPS in:

pregatirea raspunsurilor pentru mass-media si/sau la orice alta solicitare de
informatii parvenitd din partea partilor interesate, pentru furnizarea de
informatii specializate tuturor partenerilor,

dezvoltarea paginii web ale MSMPS,
determinarea noilor nevoi ale partenerilor MSMPS,

organizarea si participarea efectiva la intalniri cu partenerii MSMPS.

Comunicarea trebuie sa fie proactiva cat mai mult posibil si s& sensibilizeze si sa
educe cu privire la diferite subiecte. Exista, desigur, o comunicare reactiva, cum ar
combaterea stirilor false sau reactii la subiecte actuale.

Stiri planificate:
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MSMPS trebuie sa caute motivul cheie sau cel mai important fapt intr-o problema
sau situatie din domeniul sanatatii care, daca este abordata activ, va duce cel mai
probabil la schimbarea dorita de comportament. Motivul cheie poate fi un obstacol
sau o oportunitate. Selectarea celui mai important motiv este esentiald, deoarece un
mesaj este eficient numai daca abordeaza o singura problema. Procesele de
selectare a motivului cheie ne obligd sa cautam relevanta si importanta care vor
face ca mesajul sa iasa in evidenta. Din informatiile colectate la analiza situatiei,
trebuie sa identificam motivul cheie. Aceasta concretizeaza informatia pe care o
cunoastem despre problema si oportunitatile de rezolvare a problemei. Pe masura
ce planificarea progreseaza, ne putem astepta la o serie de fapte care ar putea
modela munca creativa.

Publicul larg (persoane/comunitati)

Pentru o strategie de comunicare eficienta, sunt necesare dovezi cu privire la
populatia generald a Republicii Moldova (structura sociala, varsta, ocupatia, zona
urbana-rurald, copiii etc.), precum si stilul de viatda si accesul la audiovizual,
instrumente de informare cum ar fi radio, TV, reviste tiparite, mass-media online si
rolul de gen (de exemplu, ce membru al familiei influenteaza cele mai multe decizii
din domeniul sanatatii si cel mai dispus sa se schimbe). Trebuie luatd in
considerare structura sanatatii populatiei (de exemplu: registrele bolilor cronice
(daca exista), ratele de vaccinare etc.).

Datele cantitative pot fi preluate de la Ministerul de resort, plus datele privind
sanatatea reproductiva, sanatatea mamei si a copilului.

Pot fi organizate grupuri de discutii In dependenta de sex, varsta, ocupatie si locatie
pentru a avea o linie de baza calitativa despre caracteristicile publicului, probleme
comportamentale, barierele in calea schimbarii comportamentului etc., informatii
descriptive despre audienta. Acest lucru poate fi asociat cu interviuri individuale cu
partile cheie interesate pentru a obtine informatii suplimentare.

Interviurile se pot face telefonic sau online in baza unui chestionar elaborat anterior
(varsta, locatie, profesie, stil de viata, tip de consumator media, opinie asupra
sistemului de sanatate si social - disponibilitate, accesibilitate, caracterul rezonabil
al acestora, nevoi nesatisfacute, PLUS identificarea formatorilor principali de opinie
- ex. emisiuni TV arata jurnalisti, artisti, profesionisti din domeniul sanatatii, jurnalisti
cunoscuti, autoritati din domeniul sanatatii etc.)

in procesul de comunicare, relatia dintre functionarul public si cetateni este esenta
actului administratiei publice. Unitatile de comunicare, respectiv functionarul public
ca expeditor si cetateanul ca receptor de mesaje au obiective clare: expeditorul isi
propune sa informeze, sa convinga, sa ghideze, sa capteze atentia, sa fie eficient,
iar receptorul sa se strdduiasca sa fie atent , sa inteleagd, sa memorizeze.
Comunicarea cu cetatenii se realizeaza prin: mass-media, buletine oficiale de stiri,
pagini electronice,centre de informare, expozitii, activitati de informare, dezbateri,
sesiuni de comunicare, programe de anchetd (chestionare), activitati
culturale/educative, comitete de consultare cu cetatenii, participare la concursuri,
publicatii proprii, apartenenta, transmitere prin forme scrise sau orale a diverselor
informatii catre si de la conducerea si structurile specializate ale institutiilor
administratiei publice.

Liderii administratiei publice trebuie sa acorde o atentie deosebita implicarii
functionarilor publici in facilitarea comunicarii dintre acestia si cetateni.

In acest sens, putem identifica urmatoarele sarcini: diagnosticarea problemelor,
colectarea, verificarea si diseminarea informatiilor, transmiterea rezultatelor
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evaluarii informatiilor, rezolvarea conflictelor. Pentru indeplinirea acestor sarcini, pot
fi luate in considerare urmatoarele solutii: ascultare activa, stimularea autoanalizei
problemelor, controlul tonului vocii, cultivarea intelegerii si tolerantei, relaxarea
atmosferei. Parteneriatul interactiv intre functionarii publici si cetateni implica
circularea informatiei in ambele directi. Dincolo de aspectele oficiale si
institutionale, relatia functionar-cetatean trebuie sa contind o anumitd doza de
informatii. Cetatenii intra in contact cu institutiile publice locale si, ca urmare, trebuie
sa stie cum sa abordeze un interes legitim, ce documente trebuie sa completeze, ce
proceduri trebuie sa urmeze.

Un parteneriat deschis va facilita fluxul de informatii in ambele directii. Initiatorul
acestei relatii trebuie sa fie MSMPS, care are obligatia de a cauta cele mai eficiente
si specifice modele pentru furnizarea reactiei si cunoastere a resurselor locale.

In cadrul ministerului trebuie s& existe un centru de informare pentru cetateni prin
care sa ofere informatii publice despre: date si informatii despre structura si
activitatea institutiei, servicii de preluare si eliberare a documentelor, institutii
responsabile de rezolvarea diferitelor probleme ale cetatenilor, informatii despre
Interesul comunitatii.

Comunicarea MSMPS cu cetateanul se face de prin:

e comunicare orala sau verbalad - de exemplu, comunicare intre functionar si
cetatean la ghiseu sau la birou;

e comunicare scrisd - prin aceasta comunicare se obtin urmatoarele:
identificarea solutiei care raspunde nevoilor Ministerului Sanatatii pentru a-i
asigura notorietatea si pentru a-i face cunoscute competentele/informatiile -
care are ca scop sa informeze societatea despre actiunea
administrativé/realizarea unei educatii sociale - care este sub forma de
sfaturi, recomandari pentru cresterea importantei ministerului in viata sociala.

Prin comunicare MSMPS urmareste o relatie stransa cu cetateanul pe care 1l
apropie si cu care intra in dialog si astfel cunoaste cerintele, dorintele.

Mesajul principal pentru publicul larg ar trebui sa fie: MSMPS este transparent si
dedicat cetatenilor.

Efectele aplicarii strategiilor vor fi masurate prin indicatorii de performanta:
e numarul de aparitii in presa (clasificare favorabila, neutra, negativa);

e numarul de evenimente organizate pe an cu feedback favorabil, neutru sau
negativ;

e numarul de aprecieri pe pagina FB;
e numarul de petitii solutionate;
e timpul mediu de raspuns la petitii.

Rezultatul general estimat al implementarii strategiei consta in cresterea increderii
si satisfactiei beneficiarilor serviciilor oferite de catre MSMPS.

Strategia de comunicare trebuie sa includa si o componenta de educare a publicului
larg si in special a publicului tanar (18-30 de ani), care trebuie stimulat sa adopte un
comportament proactiv de informare si comunicare, faptul care poate fi obtinut prin
utilizarea noilor mijloace de comunicare de catre MSMPS (pagina web, retele
sociale).
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De asemenea, o categorie speciala a publicului tinta - publicul general este alcatuita
din persoane in etate, pentru care strategia va propune dezvoltarea de materiale
informative speciale pentru varstnici in care vor fi subliniate aspectele practice (pasi
de urmat, contacte etc.) si care vor fi distribuite prin institutii care interactioneazéa cu
aceasta categorie de persoane (pensionari, spitale, primarii, asociatii de locatari,
biserici, banci etc.), cu accent pe mediul rural. Mediatizarea informatiilor pentru
persoanele in varsta se va face prin radio si TV, la posturile pe care le urmaresc.

Mass Media

MSMPS trebuie sa-si adapteze politicile de comunicare potrivit realitatilor din
societate. Un purtator de cuvant care sa intretina comunicarea cu mass-media este
esential Tn acest sens. Pentru a avea un personal calificat in directia de Comunicare
si Relatii Externe, MSMPS trebuie s& angajeze o echipa de PR calificata, si nu doar
0 singura persoana, capabila sa gestioneze acest domeniu. Este nevoie de o mai
buna utilizare a TIC, adica a site-ului web, de actualizari zilnice a paginii electronice
si a informatiei de pe retelele de socializare.

Tendinte actuale din mass media

e capacitate generala redusa de intelegere specializata de catre reprezentantii
mass-media a serviciilor si activitatilor MSMPS;

e implicarea slaba a grupurilor de interes din domeniul sanatatii in activitatile si
serviciile MSMPS;

e un flux de informatii precar intre MSMPS si agentiile sale cu mijloacele de
informare in mas3;

e autoritate deficitara.
Recomandari / Sugestii

e Disponibilitatea instruirilor polivalente Tn domeniul comunicarii pentru
jurnalistii specializati in sanatate si domeniul social si intalniri informale.
Dezvoltarea unei relatii profesionale stranse cu jurnalistii, mentinerea cu ei a
unui dialog permanent, trimiterea catre ei a informatilor profesionale in ideea
ca ei sa aiba acces permanent la informatii fiabile si de calitate. Acesta este
un mod in care MSMPS poate utiliza pe deplin mass-media, pentru a-si
dezvolta capacitatea in departamentul de relatii publice.

e Cultivarea unui grup de reprezentanti ai MSMPS la nivel superior capabili sa
vorbeasca in mod competent pe teme de interes public, ceea ce va consolida
imaginea MSMPS de structura transparenta, accesibila si competenta.

e MSMPS poate fi un partener de incredere al institutilor media care pot
proiecta programe de formare adecvate pentru diferite specializari (in functie
de interesele sale - subiecte si informatii de trimis: finantare, programe de
control, gestionarea programelor nationale de sanatate, sociale etc.).

e Activitati media scurte: comunicate de presa, apelarea telefonica a
jurnalistilor, raspunsuri prin e-mail, interviuri, conferinte de presa,
actualizarea listei de distribuire din mass media, manual de presa, instruirea
media, interviuri audio.

Reguli generale de Ilucru cu jurnalistii, recomandate reprezentantului
MSMPS:

+ sa fie intotdeauna prietenos si politicos atunci cand reprezentantii mass-
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media solicita informatii,
+ sa furnizeze informatii cat mai urgent posibil,
» sa fie pregatit sa primeasca reporteri in orice moment,
+ sa furnizeze documentatia necesara,
* 83 nu vorbeasca despre lucruri confidentiale,
+ sa explice restrictia in virtutea intereselor organizatiei,
* sa nu evite sa vorbeasca cu reporterii,
* sa nu refuze cand se va solicita sa fie citat,

* sa nu ceara reporterului sa nu publice o anumita informatie, cu exceptia
discutiilor ,neoficiale”,

* sa nu se planga pe reporterul daca s-au strecurat greseli neintentionate
sau neesentiale in materialul difuzat.

Factorii de decizie din Sanatate, Protectie Sociala si Partenerii de
Cooperare si alte institutii

Acestia sunt exponentii care utilizeaza produsele de comunicare elaborate de catre
MSMPS pentru a adopta decizii pentru sectorul de sanatate si social.

Fapte: discutii privind situatile create care sunt bazate pe chestionare trebuie
facute cu managerii de programe din alte ministere, lucratorii din domeniul sanatatii
publice, personalul clinicilor si liderii comunitatii. in timpul intervievarii sau in cadrul
intalnirilor cu actorii mentionati, trebuie identificate principalele probleme de
comunicare din sectorul sanatatii si, totodata, de a se afla viziunea MSMPS asupra
acestora. Acest lucru va ajuta MSMPS sa identifice principalele probleme strategice
de comunicare.

Provocairile ce tin de accesul institutional.:

e 0 coordonare slaba a partenerilor de cooperare de catre MSMPS privind
interventiile si activitatile din sector,

¢ lipsa unei intelegeri clare privind strategia de comunicare a MSMPS.
Solutii:

e Urmarirea corecta a procedurilor de comunicare intre parteneri si MSMPS si
viceversa — prezentarea declaratiei cu privire la activitatea MSMPS.

e Formularea unor politici simple, clare si eficiente.

e Politici si proceduri explicite pentru schimbul de informatii dintre MSMPS si
partenerii de cooperare (protocol de intelegere).

e Dezvoltarea mecanismelor de colaborare intre MSMPS si partenerii de
cooperare privind domeniile de sprijin.

Institutii subordonate si specialistii din domeniul sanatatii si social

Specialistii din domeniul sanatatii trebuie informati prompt, cu informatii veridice si
de inaltad calitate, ca ei la randul lor s poata oferi pacientilor informatie privind
ofertele disponibile de asistentda medicala de calitate. De aceea, MSMPS s-a
concentrat pe furnizarea informatiei principale pentru specialistii din domeniul
sanatatii si va continua se faca acest lucru in acelasi ritm, pentru a sprijini Tn mod
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adecvat activitatea profesionistilor sau a altor persoane implicate in ingrijirea
pacientilor. In acest sens, MSMPS va urmari:

e Finalizarea si actualizarea site-ului web, optimizat pentru dispozitive mobile
(telefon si tabletd), pentru o accesibilitate sporita la informatii pentru toate
partile interesate; o asemenea versiune asigura o mai buna organizare a
informatiilor, mai ales daca dispune de un motor de cautare care faciliteaza,
accesul la informatii;

e Evaluarea canalelor de comunicare utilizate in prezent in legatura cu
specialistii din domeniul sanatatii: alertele rapide, problemele actuale din
domeniul medical/legislativ, probleme de farmacovigilentda (comunicari
directe ale profesionistilor din domeniul sanatatii, comunicate de presa ale
organismelor medicale internationale (OMS etc.), notificari catre practicieni,
reglementari privind farmacovigilenta, protocoale, campanii de screening
medical, pliante pentru pacienti etc.

e Utilizarea sporita a paginii de Facebook a MSMPS pentru a facilita
socializarea cu partile interesate, in special cu pacientii/asociatiile de pacienti
si mass-media.

UTILITATEA RELATIILOR PUBLICE iN iIMBUNATATIREA IMAGINII
S| PROMOVAREA REUSITELOR MSMPS

Recomandari in utilizarea instrumentelor de comunicare si a
tehnologiilor informationale

Avantajul comunicarii strategice este ca procesul de planificare permite vizualizarea
unei imagini complete despre modul de utilizare a mesajelor, canalelor si
instrumentelor intru sporirea eforturilor de comunicare.

Canalele de comunicare sunt un sistem de livrare a mesajelor pentru a se ajunge
la publicul destinat. Ele pot fi interpersonale, orientate catre comunitate si mass-
media. Ultimele doua canale sunt deosebit de eficiente atunci cand scopul consta in
schimbarea normelor comunitare sau culturale. Canalele interpersonale se
concentreaza fie pe comunicarea unu-la-unu, fie catre un grup.

Canalele unu-la-unu sunt canale de la egal la egal, de exemplu de la sot la sot
sau de la lucrator de clinica medicala la client (sau scoli).

Canalele catre comunitate se concentreaza pe raspandirea informatiilor prin
retelele sociale existente, cum ar fi familia sau grupul comunitar. Acest canal este
eficient atunci cand se ocupa de normele comunitétii si ofera posibilitatea membrilor
audientei de a consolida comportamentul altora (ONG-urile locale).

Canalele mass-media ajung la publicul larg. Acestea sunt deosebit de eficiente la
stabilirea agendei publice si contribuie la modificarea unor norme sociale. Formatele
variaza de la cadrul educational la divertisment si publicitate si includ posturile de
televiziune si radio, presa scrisa si mediul online..

Cum se identifica cele mai bune canale de comunicare pentru domeniul
sanatatii?
e Selectati canalele si instrumentele de comunicare care ar spori abordarea
strategica in cel mai eficient mod din punct de vedere al costurilor.

o Potrivirea profilurilor de audienta cu canalele de comunicare.
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e Tipuri de canale de comunicare:
o canale interpersonale, care includ comunicarea unu-la-unu.

o canale bazate pe comunitate, care ajung la o comunitate (un grup de
oameni dintr-o zona geografica distincta, cum ar fi un sat sau cartier,
sau un grup bazat pe interese sau caracteristici comune, precum etnia
sau statutul ocupational).

Forme de comunicare comunitara:

e Mass-media comunitara, cum ar fi ziarele locale, posturile de radio locale,
precum si panourile publicitare sau posterele.

e Activitati comunitare, cum ar fi targurile, spectacole publice, mitingurile si
paradele.

e Mobilizarea comunitatii, un proces participativ al comunitatilor care identifica
si iau masuri cu privire la problemele comune.

e Canalele mass-media, care ajung la un public larg intr-o perioada scurta de
timp, intre care: televizorul, radioul, ziarele, revistele, panourile publicitare,
posta, internetul.

Evaluarea celei mai bune abordari strategice pentru combinatia de canale de
comunicare

Combinatie de canale de comunicare se va baza pe acoperire. Aceasta abordare
inseamna ca canalele principale selectate sunt cele care pot ajunge la un numar cat
mai mare de oameni intr-o perioada scurta de timp. in unele tari, televiziunea este
consideratd un astfel de mediu. In alte tari este radioul. Evenimentele comunitare
pot ajunge la un numar mare de persoane din cadrul unei comunitati, dar frecventa
expunerii mesajului se reduce la intervalul de timp in care este desfasurat
evenimentul si la numarul de evenimente planificate pentru o comunitate.

Cercetarea privind abordarea de canale de comunicare multiple a demonstrat ca
sansele cresc semnificativ.  atunci cé&nd vorbim despre schimbarea
comportamentului in comparatie cu abordarea cand este utilizat doar un singur
canal de comunicare (Piotrow, Kincaid, Rimon si Rinehart, 1997). in plus, abordarea
privind o multitudine de canale de comunicare este una utilizata in special de catre
mass-media, care permite atingerea mai rapida a obiectivelor. Utilizarea mai multor
canale va permite atingerea unui numar mai mare de persoane, din medii diferite Si
cu o frecventa mai mare.

Combinatia de canale multiple ofera, de asemenea, o unitate in cadrul unei
campanii de comunicare si obtinerea unui impact mai mare. Este important atat
pentru publicul principal, cat si pentru celelalte audiente secundare si pentru
formatorii de opinie, care cel mai probabil vor fi expuse acelorasi mesaje. La randul
sau, aceasta expunere va contribui la consolidarea necesitati de a sustine
campania.
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RECOMANDARI PENTRU COMUNICARE EFICIENTA PRIVIND
REFORMELE MSMPS

Opt instrumente de comunicare strategica privind reformele MSMPS sunt:

1. Advocacy: un set de instrumente utilizate pentru a crea o schimbare a opiniei
publice si a mobiliza resursele si fortele necesare pentru a sprijini o problema,
politica sau circumscriptie electorala.

2.Reclama: un set de instrumente pentru a informa si convinge intr-un cadru
controlat prin intermediul mass-media platite, cum ar fi televiziunea, radioul,
panourile publicitare, ziarele si revistele.

3. Promovare: un set de instrumente pentru a oferi stimulente suplimentare pentru
a incuraja publicul sa se gandeasca favorabil la un comportament dorit sau sa
intreprinda unele actiuni intermediare care sa duca la practicarea comportamentului
dorit, cum ar fi cupoane, mostre gratuite, concursuri, loturi si merchandising.

4. I"mbunété;irea comunicarii interpersonale: un set de instrumente care pot
imbunatati interactiunea personala dintre clienti si furnizori, inclusiv discutii in cadrul
si in afara clinicii. Acesta include nu numai instruirea furnizorilor de informatii, ci si
imbunatatirea locului in care are loc comunicarea.

5. Crearea si sponsorizarea evenimentelor: dezvoltarea si/sau sponsorizarea
evenimentelor cu scopul de a atrage atentia si de a promova un comportament dorit,
cum ar fi o conferinta de presa, aparitia celebritatilor, eveniment grandios de
deschidere, parada, concert, oferirea premiilor, prezentarea cercetarii sau
eveniment sportiv.

6. Participarea comunitara: un set de instrumente pentru a ajuta o comunitate sa
sprijine si sa faciliteze in mod activ adoptarea unui comportament dorit.

7. Publicitate: utilizarea comunicarii media neplatite pentru sensibilizarea populatiei
si exercitarea unei influente pozitive asupra atitudinilor.

8. Divertisment: programe TV sau radio, spectacole, cantece sau jocuri, care ofera
divertisment combinat cu mesaje educative.
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RECOMA:NDARI PENTRU COMUNICARE EFICIENTA iN SITUATII
DE CRIZA

Criza. Definitie. Tipologii.

Orice organizatie se poate confrunta cu o situatie de criza care ar putea pune in
pericol functionarea sa normala si reputatia de care se bucura in societate.

Definitie a crizei:

Criza este un eveniment major, imprevizibil, care poate duce la efecte negative si
poate afecta organizatia in ansamblu sau sectorul, angajatii, produsele, serviciile,
starea financiara si reputatia.

Crizele pot fi:

e create de natura: cutremure, incendii declansate de fulgere, furtuni uriase,
invazii de insecte, seceta, inundatii etc.

e rezultate ale unei actiuni intentionate: acte teroriste,
e acte de violenta: scandaluri,
e rezultate ale unor actiuni neintentionate,

e accidente: cauzate de unele defectiuni tehnice sau erori umane, accidente de
avion,

o greseli, de exemplu: neglijenta intr-un spital care duce la moartea mai multor
pacienti.

Gestionarea crizelor se bazeaza pe un plan de criza care include un set semnificativ
de proceduri care trebuie aplicate in toate sectoarele afectate de criza. Gestionarea
eficienta a crizelor include in sine una din componentele principale, care ar fi,
comunicarea de criza.

Prevenirea in cadrul comunicarii de criza

Managerii de comunicare vor informa conducerea ori de cate ori se prevede o
situatie care poate afecta imaginea institutiei si vor propune metoda de comunicare
necesara pentru a evita sau reduce riscurile.

Atunci cand o situatie care afecteaza imaginea institutiei nu poate fi prevenita, este
necesar sa se reactioneze rapid si sa se comunice cat mai curand posibil motivele
care au declansat aceasta situatie, sa se prezinte intentiile si solutiile identificate de
autoritati pentru solutionarea problemei aparute. In acest scop, managerii de
comunicare vor propune un plan de comunicare pentru a atenua efectele situatiei
de criza.

Planificarea comunicarii in situatie de criza

Pentru gestionarea eficienta a crizei, este necesar sa se elaboreze un plan de
comunicare a crizei incepand cu perioada de liniste.

Planul este elaborat de specialisti in relatii publice care trebuie sa fie implicati in
toate etapele si evenimentele asociate crizei. Ministerul trebuie sa aiba mai multe
planuri de criza adaptate diferitelor tipuri de crize inregistrate.

Toate partile implicate care au anumite atributii in asemenea situatii vor fi informate
asupra modului de actiune si vor lua act de acest document aplicand semnatura.
Implementarea planului implica mijloace si resurse proprii sau arendate, ceea ce
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inseamna ca vor fi alocate fonduri speciale pentru situatii de criza. Situatiile de criza
provoaca probleme de comunicare la care se mai adauga dificultatile de gestionare
a fenomenelor neasteptate si nedorite.

Managementul crizelor si a situatiilor de criza reprezintd un test adevarat pentru
profesionistii din domeniul relatiilor cu publicul.

Implementarea Planului de Comunicare in Situatie de Criza

Planul de comunicare este doar un ghid, deoarece situatia poate evolua diferit de
cele stipulate in plan.

Prin urmare, succesul planului de comunicare in situatie de crizd depinde in mare
masura de viteza de reactie a echipei de gestionare a crizei, in cazul in care apar
situatii neprevazute.

Pentru subiectele sensibile, este necesar sa se includa in comunicare elementele
care ar permite abordarea publicului. in unele situatii, este necesar sa se renunte la
caracterul rigid al comunicarii si sa se introduca in prezentarea situatiei unele
elemente care transmit empatie.

in situatii de criza, scopul este de a castiga intelegerea si sprijinul publicului tinta.
Prin urmare, orice comunicat de presa publicat pe un subiect sensibil trebuie sa
contina si o declaratie a persoanei responsabile din cadrul Ministerului.

Pentru a depéasi mai usor o situatie de criza, conducerea Ministerului va face front
comun cu specialistii credibili publicului larg, care vor sprijini planul autoritatilor de a
rezolva situatia care a provocat criza.

Pentru a evita declaratiile contradictorii, se recomanda ca pe timp de criza sa fie
desemnata o singura persoana care se va afla in contact permanent cu echipa de
gestionare a crizei, pentru a exprima un singur punct de vedere.

Comunicarea in situatie de criza trebuie sa acopere toate auditoriile implicate, iar
metoda de comunicare trebuie sa fie adaptata fiecarui tip de auditoriu.

Purtatorul de cuvant desemnat trebuie sa aiba o serie de abilitati specifice pentru a
face fata situatiilor de criza, si anume:

e s3a prezinte intr-un mod accesibil informatia despre criza: sa poata vorbi
limba tuturor: jurnalisti, populatie, specialisti;

e saraspunda la intrebari convingator: sa cunoasca toate detaliile despre criza
pentru a raspunde prompt si fara echivoc;

e sa creeze o imagine pozitiva a Ministerului : sa transmita increderea ca
institutia controleaza situatia si incearca sa o rezolve intr-un mod cat mai
benefic pentru toate categoriile de public implicat;

e s3 abordeze intrebari dificile: sa identifice informatii periculoase, sa stie ce
detalii pot sau nu pot fi dezvaluite publicului, s& poata corecta greselile sau
dezinformarile aparute in presa si sa raspunda rapid si clar.

Evaluarea in situatii de criza

Aceasta este realizata de comisii mixte, interdepartamentale, compuse din
specialisti ai organizatiei care:

¢ identifica amenintarile,

e evalueaza impactul crizelor,
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evalueaza riscurile potentiale,

analizeaza situatiile de criza care s-au produs in trecut,
elaboreaza masurile care trebuie luate,

creeaza celula de gestionare a crizei,

pregateste planul de gestionare a crizelor

Cele mai bune practici curente de comunicare pentru situatii de

criza

Cele mai bune practici actuale de comunicare reprezinta o masura a succesului in
gestionarea crizelor, precum si cea mai buna pregatire pentru situatii de criza.
Gestionarea situatiilor de crizd si comunicarea riscurilor sunt importante pentru
increderea publicului in MSMPS si in alte institutii publice implicate in sistemul
national de sanatate si social.

Comunicarea in situatii de risc si criza se va concentra in continuare pe respectarea
urmatoarelor principii:

informarea rapida si deschisa este singurul mijloc de a mentine increderea in
circumstante de criza, deoarece lipsa transparentei, a predictibilitatii si a
coordonarii comunicarii la nivelul institutilor publice sunt motive de
ingrijorare, in special pentru public si mass-media;

cooperarea cu alte autoritati nationale relevante implicate este esentiala
pentru asigurarea increderii publicului si a mass-media.

abordarea proactiva este mijlocul optim pentru evitarea situatiilor in care
mass-media ar detine controlul asupra situatiei.

raportarea zilnica si de ultima ora catre partile interesate (absenta acestora
constituie o stire in sine!)

informatiile (fapte si mesaje) furnizate trebuie sa fie clare, concise, detaliate,
obiective si veridice;

in vederea evaluarii eficacitatii, comunicarea in situatii de risc si criza
necesita cooperare si coordonare intre toti partenerii implicati;

trebuie evaluat si masurat impactul prin prisma eficacitatii, intelegerii si
veridicitatii informatiei furnizate;

Mesajele in situatii de risc si criza trebuie sa raspunda la cinci intrebari importante:

ce se cunoaste,
ce nu se cunoaste si de ce nu se cunoaste,
masuri care trebuie intreprinse pentru minimizarea riscurilor si

cand se va reveni cu mai multe informatii.

In perioada urmatoare, strategia de comunicare a MSMPS va urméri:
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sprijinul continuu acordat de catre MSMPS institutiilor publice ale caror
misiunea consta in promovarea si protejarea sanatatii publice prin furnizarea
la timp a celor mai noi si veridice informatii;

asigurarea unui nivel ridicat de accesibilitate la informatii;



gasirea de modalitati de a asigura cel mai inalt grad de transparenta posibil
in luarea deciziilor;

dezvoltarea si actualizarea permanenta a paginii electronice ale MSMPS
pentru consolidarea statutului de sursa de incredere cu cele mai actuale
informatii;

asigurarea recunoasterii statutului MSMPS in calitate de  autoritate
competenta.

Limbajul si stilul de comunicare in situatie de criza

Incredere
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Diseminarea in timp real a informatiei de calitate, bine documentate, clare,
pe intelesul publicului.

Oamenii vor sa cunoasca ce stie, ce face si ce urmeaza sa intreprinda
MSMPS.

Prietenoasa publicului.
Fara terminologie dificila.
Cea mai importanta informatie se observa dintr-o data.

Sa se ajunga la tineri prin intermediul formatorilor de opinie.

Vizibilitate, activare pe retelele de socializare, o pagina web bine elaborata si
actualizata.

Depasirea barierelor lingvistice si a semnalelor slabe ale internetului, in unele
zone, momentul nepotrivit.

Presa scrisa poate intdmpina dificultati lingvistice.



REZUMATUL ACTIUNILOR DE iMBUNATATIREA INDICATORILOR DE COMUNICARE INTERNA SI EXTERNA
PENTRU MASURAREA IMPACTULUI ACTIVITATILOR DE COMUNICARE

1A. Comunicare cu Publicul Larg - analiza

Nr

Practici/probleme actuale

Solutii propuse

Factorii de influenta

Provocari potentiale

In prezent, publicul are
informatii nestructurate
despre activitatile si serviciile
MSMPS. Aceasta situatie
este agravata de utilizarea
necoordonata a actiunilor
media, adica TV si radio
utilizate in diseminarea
informatiei privind domeniul
sanatatii, canalele populare,
cum ar fi retelele sociale (de
ex. Facebook)

- Revizuirea programelor existente
de sanatate publica si social in
mass-media pentru a satisface
nevoile specifice ale diferitelor
categorii de public tinta pentru
realizarea planificarii strategice

- Ministerul trebuie sa elaboreze
rapoarte media/fise tehnice
(similare cu cele disponibile pe
pagina electronica a OMS de
exemplu), pe diferite subiecte
precum boli, probleme de
consolidare a sistemului de
sanatate, social, finantare etc.
Aceste produse trebuie aranjate in
asa fel incat sa fie accesate usor de
catre mass-media si publicul larg.
Totodata, trebuie prezentate intr-o
maniera non-tehnica, adica pe
probleme epidemiologice, cele mai
frecvente intrebari etc.

- Ministerul Sanatatii trebuie sa intre
in obisnuinta sa exercite actualizari
saptamanale privind
subiectele/problemele relevante din
sectorul sanatatii si social, sa

- Disponibilitatea radioului
public si comunitar, a
canalelor TV sia
materialelor scrise.

- Disponibilitatea existenta a
trusturilor media de a
publica si disemina
informatii despre sanatate si
social.

- Disponibilitatea noilor
tehnologii de comunicare

- Unii oameni care nu
doresc sa asculte radio
sau sa urmareasca
programe TV au
perceptii si prejudecati
negative

- Bariera lingvistica si
semnale slabe in unele
zone, momente
nepotrivite.




elaboreze rapoarte privind
accidente, etc. si sa fie consecvent
in prezentarea informatiei.

- Investitii in sensibilizarea
publicului tinta cu strategii de
comunicare adecvate.

- Investitii multidimensionale pentru
a ajunge la mai multe categorii de
public tinta.

2. | Pagina electronica a MSMPS
este functionala, insa
complicata in operare

- Crearea unei pagini electronice
dinamice care sa vina in
intdmpinarea nevoilor posibile ale
publicului online. Pagina trebuie sa
furnizeze informatii despre beneficii,
informatii generale cu referire la
sanatate si social.

- Pagina electronica a
MSMPS accesibila Si
disponibila

- Existenta vointei politice de
a efectua finantarea

- Disponibilitatea expertilor
din cadrul Retelei de jurnalisti
axati pe probleme de
sanatate si social in cadrul
grupului  de lucru tehnic

- Lipsa personalului pentru
elaborarea paginii
dedicate (structurii)

- Lipsa de creativitate si
conceptul slab sau prea
complicat al paginii, o vor
face muribunda.

- Actualizarile rare,
intarzierile si gestionarea
deficitara a continutului vor

pentru dezvoltarea strategiei | provoca neincrederea

de comunicare pentru | publicului  din mediul

MSMPS online
- Slaba cultura online si
acces limitat la internet (de
asemenea, internet lent) in
unele zone.

1B. Comunicarea cu Publicul Larg - actiuni
Obiective Activitate Public Tinta Indicator Tactici (canale)

Cresterea fluxului de
informatii adresate

- Efectuarea studiului
asupra canalelor

- Publicul tinta

- Raport de studiu cu
constatari si canale

- Emisiune
TV/Radio/Online




publicului despre
serviciile / activitatile
MSMPS.

preferate de comunicare
ale publicului +
explorarea subiectelor
preferate din domeniul
sanatatii publice si
social in mass-media
pentru a satisface
nevoile specifice ale
diferitelor categorii de
public tinta.

- Efectuarea
cartografierii canalelor
media pentru a creste
numarul de canalele de
comunicare care ajung
la public despre
serviciile si activitatile
MSMPS, cum ar fi:

e radio,

e televiziunea
e Presa

e SMS

e Facebook
- Elaborarea si
diseminarea rapoartelor
media / intrebari
frecvente, fise de
informatii despre
diverse subiecte cum ar
fi:serviciile MSMPS,
boli, probleme de
consolidare a sistemului

segmentat pentru a-I
racorda zonelor
rurale, urbane, de
gen, de varsta etc.
cu mesaje specifice
pentru tacticile
identificate.

- Rural, urban, de
gen, varsta

- zonele rurale
indepartate

- editori si manageri
de stiri

- Directia serviciilor
de asistenta tehnica
MSMPS, ONG-uri,
Mass-media,
redactori, sefi de
redactie si manageri
responsabil de Stiri
- Directia de
furnizare a serviciilor
de suport tehnic ale
MSMPS, ONG,
Media

recomandate de

comunicare si probleme de

sanatate publica / lipsuri /
nevoi.

- Numarul de programe din
presa electronica si
tiparita/ traditionale
dezvoltate si difuzate /
prezentate (adica
diagrame de monitorizare
media) prin fiecare canal
identificat.

- Numarul de comunicate
de presa - intrebari
frecvente / fise informative
despre serviciile acordate
de catre MSMPS, activitati
diseminate.

- Numarul de actualizari
saptaméanale dezvoltate si
diseminate din raioane.

Afise

Publicitate pentru
transportul public
Facebook/Social media
Emisiuni video si radio Tn
timpul intrunirii
comunitatii locale, cum ar
fi ceremonii traditionale,
intalniri.

Lucrul cu liderii
traditionali, de ex. sefi,
lideri de opinie din sat
pentru a transmite
mesajul

- Advocacy

sesiuni de orientare si
sedinte ca redactorii sa
se convinga de
importanta subiectelor
din domeniul sanatatii si
social.

- Intalniri

- Ateliere

- Articole pe site-ul
Ministerului

- Mesaje electronice

- Conferinta de presa

- Comunicate de presa
- Buletine informative




de sanatate, social,
finantare etc.

- Efectuarea actualizarii
saptamanale pe teme
relevante din domeniul
sanatatii / sau probleme
aparute in regiuni.

- Cresterea vizibilitatii
pentru a insoti canalele
de comunicare vizuale,
tiparite, sicele
electronice.

- Realizarea cercetarii
privind canalele de
comunicare preferate si
fiabile pentru zonele
indepartate, cu o retea
slaba TIC/radio/TV.

- Efectuarea activitatilor
de advocacy cu
reprezentantii agentiilor
media pentru a se
asigura ca subiectelor
din domeniul sanatatii si
social este acordata
suficienta importanta

- Revizuirea si
consolidarea sistemului
informational existent de
management in
sanatate si social

- Organizarea sedintelor




interne pentru a reduce
fenomenul de birocratie
in MSMPS

Examinarea si
actualizarea paginii
electronice a
MSMPS in vederea
operarii mai usoare Si
suplinirii lipsei de
informatii

- Efectuarea cercetarii
asupra platformelor
online rentabile pentru
gazduirea site-ului web.
- Examinarea si
actualizarea paginii
electronice a MSMPS
in vederea operarii mai
usoare si raspunderii la
diferite necesitati
ridicate de public in
mediul online, oferirea
informatiei privind
institutiile medicale si
sociale, informatii
generale cu privire la
sanatate si la social
(care pot fi consumate
de catre publicului larg).

- Cercetatori din
domeniul ISP si TIC

- Raport de cercetare cu
recomandari privind
actiunile care urmeaza a fi
intreprinse, pe pasi, privind
actualizarea site-ului
MSMPS.

- Verificarea daca pagina
web este usor de operat.

2A. Comunicarea cu mass media — analiza

[ Nr |

Practici/probleme existente

| Solutii propuse

Factorii ce influenteaza

Provocarile potentiale




Se atesta ca in cadrul MSMPS exista un flux
informational cu mass media excesiv de
incetinit si centralizat (timpul de raspuns
indelungat); aceasta este cauzata de
sistemele birocratice existente.

- Revizuirea
sistemelor de flux
informational intre
MSMPS si
agentiile de presa
- Delegarea
responsabilitatilor
regiunilor pentru a
permite reporterilor
sa obtina reactii mai
prompte.

- necesitatea de informatie
din partea partilor

interesate

- schimbarile din sistem
permit promovarea noilor idei
si schimbare de politici.

- Exista sanse de a obtine
articole negative, inclusiv
la adresa securitatii
statului.

Pagina web a MSMPS nu este una
prietenoasa: este dificila extragerea
informatiei

- Utilizarea mai buna
a paginii electronice si
actualizari zilnice ale
paginii.

- crearea bibliotecii
electronice si fizice

MSMPS dispune deja de o
pagina electronica care
poate fi imbunatatita pentru
a o face prietenoasa
utilizatorilor.

- Sistemul Informational de
Management in Sanatate —
este slab si neprietenos.

Lipsa/insuficienta de personal pentru domeniul
Comunicarii si Relatiilor Externe

- Angajarea unui
numar mai mare de
profesionisti,
responsabili de
comunicare cu
publicul si cu mass
media Relatiilor
Externe.

- Disponibilitatea instruirilor
continue si a politicilor de
recrutare.

- MSMPS poate utiliza la
maximum mass media,
consolida capacitatile

directiei responsabile de

relatii cu publicul si mass
media

- Constrangerile bugetare.




Competente de comunicare slabe de
mentinere a legaturilor cu presa privind
serviciile, activitatile si solicitarile MSMPS.

- Familiarizarea
specialistilor superiori
ai MSMPS cu politicile
de comunicare ale
ministerului,astfel incat
sa o poata accesa Si
sa devina competenti
pentru a comunica
presei informatia de
rigoare.

- Elaborarea unei politici
profesioniste de sprijin pentru
MSMPS.

- constrangerile bugetare




Specializarea/competente slabe ale
reprezentantilor presei in vederea prezentarii
subiectelor cu referire la sanatate si social,
care la randul sau cauzeaza o acoperire slaba
a unor subiecte din aceste domenii.

- Ministerul si
partenerii vor instrui
periodic
reprezentantii mass
media cu privire la
diverse subiecte din
domeniul sanatatii si
social.

- Ministerul poate
recomanda agentiilor
de presa sa
investeasca in
specializarea
personalului si
elabora programe
adecvate de instruire
pentru o astfel de
specializare.
-MSMPS poate

recomanda apelarea la

consultantii din
domeniul sanatatii

- Existenta personalului
specializat din ambele parti.
- Bugetarea pentru
consolidarea capacitatii
presei in special pentru
domeniul legat de diverse
maladii.

- dorinta personalului de a se
specializa.

- La momentul actual nu
sunt incluse surse
financiare pentru astfel de
instruiri.

- Lipsa eficacitatii
instruirilor indelungate.

- Antrenarea personalului

instruit (din  presa) in
relatarea altor subiecte.
- Capacitatea generala

slaba a intelegerii profunde
de catre presa a serviciilor
si activitatilor desfasurate
de catre MSMPS.




6. O implicare slaba a grupurilor de interes in
activitatile si serviciile desfasurate de catre
MSMPS.

- Presa poate exercita
o astfel de expertiza
pentru viitor si pentru

obtinerea de informatii.

-MSMPS va trebui sa
stabileasca legaturi

--CP a investit deja foarte mult
in diseminarea informatiei.

- Articole subiective, care
sunt privite, ca unicele surse
de incredere

- Risc de securitate in cazul
existentei unor politici
contradictorii Tn cazul in care

intre grupe de interes, paginile  electronice  ale
experti si trimiterea lor partenerilor sunt
la pagina web a interconectate.
MSMPS, etc.
2B. Comunicarea cu media - actiuni
Obiective Activitati Publicul Indicator Tactici (Canale)
_ Tinta
Imbunatatirea - Elaborarea + Reprezentatii - Politici elaborate si - Ateliere de lucru pe

procesului de
transmitere a
fluxului de
informatie de la
MSMPS catre
agentiile de presa.

implementarea de
politici de
descentralizare privind
raspunsuri la intrebari /
actualizari din domeniul
sanatatii si social

- Elaborarea politicii care
permite nivele mai joase
de prestare a serviciilor,

presei, personalul
MSMPS

distribuite

- Numarul de raspunsuri
prompte la solicitarile
presei.

problema
descentralizarii privind
solicitarile din partea
presei + reducerea
fluxului de informatie
catre agentiile de presa
- Instruiri privind
competente de
comunicare in PR

oferind informatie partilor - sedinte
interesate consultative
De a creste - de a crea un birou Reprezentantii - Biroul dotat este Advocacy
numarul de media si PR bine dotat presei, purtatorul creat si
personal angajat in - Instruirea personalului de cuvéant al functioneaza
comunicare Si in comunicare; - - MSMPS si

relatii externe Efectuarea actualizarilor

personalul




si rezumatelor pentru

serviciului de relatii

pagina web / presa. cu publicul si
publicul general
De a imbunatati - Elaborarea politicilor MSMPS - Au fost elaborate Politicile - Pachetul de advocacy

competentele
personalului
MSMPS care are
de afacere cu
presa, in legatura
cu serviciile si
activitatile MSMPS

care ar veni sa acorde
sprijin angajatilor
MSMPS in comunicarea
Cu presa

- Instruirea personalului
MSMPS privind
comunicarea cu presa

- Elaborarea unui pachet
de advocacy cu referire
la informarea presei

care vin in sprijinul
diseminarii si comunicarii
MSMPS cu agentiile de
presa.

- Numarul programelor de
instruire realizate

Numarul personalului
MSMPS instruit in domeniul
comunicarii

- Numarul de continuturi
pentru pachete de
advocacy elaborate si
distribuite

- Numarul agentiilor de
presa care citeaza
informatie din pachetele de
advocacy facand referinta
in cercetarile sale.

- Numarul apelurilor din
partea presei la care s-a
raspuns in termenul
prevazut de lege

- Numarul apelurilor din
partea presei la care nu s-a
raspuns prompt.

- Numarul foilor
informative

MSMPS va facilita
specializarea
reprezentantilor

- Instruirea
reprezentantilor presei
pe subiecte legate de

Organizatii media,
reprezentantii
presei

- Numarul reprezentantilor
presei instruiti in subiecte
legate de sanatate si social.

- Ministerul va trebui sa
creeze un director
consolidat al specialistilor




presei pe subiecte
legate de sanatate
si social

sanatate, de ex. boli
netransmisibile,
imunizare si social

- Implicarea
consultantilor din
sanatate si social in
revizuirea articolelor.

- Ministerul va discuta
cu cele mai importante
agentii de presa, pentru
ca acestea sa-si
dezvolte o retea de
angajati specializati pe
sanatate si social.

- Ministerul va trebui sa
pledeze in fata
agentiilor de presa
pentru dezvoltarea
programelor prin care
se vor putea angaja
medicii/ oamenii de
stiinta cu specializare in
comunicare.

- Realizarea
cartografierii media cu
identificarea
organizatiilor de presa si
a grupurilor /
specialistilor care ar
putea fi inclusi ca
referinta pentru presa.

- numarul consultantilor
din sanatate identificati si
recomandati ca persoane
focale pentru agentiile de
presa.

- numarul agentiilor de
presa care pledeaza
pentru importanta angajarii
specialistilor din domeniul
medical in cadrul statelor
sale de personal pentru
reflectarea subiectelor
legate de sanatate si
social.

- numarul agentiilor de
presa care angajeaza
personal medical

- numarul de sedinte cu
agentiile de presa care
promoveaza importanta
specializarii reporterilor

si consultantilor de
referintd din domeniul
sanatatii si social.

- Pachetul de advocacy
pentru specialisti va oferi
expertiza pentru presa

Implicarea partilor

- Realizarea cartografierii

Directorii Media

- Numarul sedintelor de

- ateliere de lucru




interesate de
domeniul sanatatii
si social pentru
sporirea expertizei
grupelor de experti
din cele doua
domenii

social

MSMPS.

partilor interesate din
domeniul sanatatii i

- Realizarea de advocacy
pentru partile interesate
din domeniul sanatatii si
social cu referire la
colaborarea acestora cu

advocacy realizate.

- Numarul sedintelor/
atelierelor de lucru cu sefii
/persoane focale din presa
privind necesitatea
mentinerii personalului la
rubrici de stiri medicale.

- Rapoarte privind
cartografierea partilor
interesate

- pachete de acvocacy
cu actiuni pe puncte
privind familiarizarea
sefilor agentiilor de
presa privind importanta
specializarii jurnalistilor

3A. Comunicarea intra-ministeriala — analiza

Nr. | Practici/probleme curente | Solutii propuse Factori declansatori Provocarile potentiale
1 Un flux de informatii slab - dezvoltarea de intranet pentru - Managementul superior - viteza slaba de
din cadrul Ministerului Minister cu un hard comun de va sprijini utilizarea subscriere a intregului
partajare pentru toti angajatii; cu postei oficiale a MSMPS personal al MSMPS la
instructiuni clare privind — calificand-o canalul posta electronica, de catre
modalitatea de stocare rapida a oficial de comunicare. Sectia TI.
informatiei Tn sistem. - Instruirea pentru - rezistenta la schimbare a
- utilizarea obligatorie a postei personal unor membri de personal
oficiale electronice ale MSMPS (ca - Organizarea facilitatilor - personal neinstruit care
parte a strategiei de marca pentru producerea nu cunoaste competentele
corporativa), verificarea si utilizarea buletinului de stiri Bi- necesare
constanta a postei electronice. saptamanal - date contradictorii pentru
- crearea buletinului online/ pe - consolidarea sistemului activitati din cadrul
suport de héartie editat odata la existent de evaluare a sedintelor
doua saptamani pentru tot performantelor.
personalul angajat.
- organizarea sedintelor
departamentale regulate, la toate
nivelele.
2 Unor angajati nu le sunt - Asigurarea faptului ca politicile de - manualul RU (resurse




clare politicile de
comunicare ale MSMPS

comunicare si manualul de RU
(resurse umane) sunt disponibile
pe sistemul intranet ale MS si sunt

umane) disponibil

promovate pe larg.

3B. Comunicare intra-ministeriala — Actiuni

Obiective Activitate Publicul Indicator Tactici (canale)
Tinta
De a imbunatati - Efectuarea evaluarii rapide a Personalul - Raport de Circulara
fluxul de informatii canalelor actuale de MSMPS evaluare Circulara - Memo
pentru personalul comunicare, cu accent pe - Raport cu privire
Ministerului utilizarea adreselor de e-mail ale la ghid
MSMPS. - Raport de

- Dezvoltarea / actualizarea
intranetului pentru a fi utilizat de
catre toti angajatii.

- Elaborarea ghidului de
comunicare.

- Diseminarea liniilor directoare
de comunicare.

- Monitorizarea si evaluarea
respectarii ghidului

- Recrutarea ofiterului de presa.
- Publicarea saptamanala a
comunicatelor de presa.

- Organizarea atelierelor
trimestriale de orientare in
presa.

- Realizarea actualizarilor
saptamanale pe online

- Expedierea actualizarilor prin
e-mail si printr-un link de

configurare Intranet
- Linii directoare de
comunicare.

- Raport trimestrial
de M&E

- Ofiter de PR
recrutat si angajat.
- Nr de sedinte
departamentale
organizate

- Rapoarte de la
sedinte




actualizare de pe site catre
intregul personal cu privire la
noile politici.

- Includerea modificarilor de
politici Tn agenda sedintelor
departamentale

politici in agenda sedintelor
departamentale

De a asigura - Expedierea actualizarilor prin Personalul - nr. de politici - Circulara
sensibilizarea e-mail si printr-un link de MSMPS actualizate expediate - Memo
prompta a actualizare de pe site catre la tot personalul

personalului despre intregul personal cu privire la angajat

politicile promovate noile politici. - nr. de politici plasat

de MSMPS - Includerea modificarilor de pe intranet

4A. Comunicarea intre MSMPS, Partenerii de Cooperare (inclusiv ONG-uri) — analize

Nr Practici/probleme curente Solutii Propuse

1 - Proceduri de comunicare adecvate care nu sunt urmate - Formularea unor ghiduri de politici simple, clare si eficiente,
intre parteneri si minister (PC-urile pot face declaratii adica distinctia intre nevoia de informatii in interes public (
privind cifrele - despre ceea ce face MSMPS, fara a poate fi usor formulata).
coordona cu MSMPS) .

2 - Accesul institutional (partenerul care intra intr-o institutie -A se asigura ca Memorandumul de intelegere dintre partenerii
care nu se afla in memorandumul de intelegere, adica fara de cooperare, ONG-uri si MSMPS, clarifica politica si
a informa ministerul); nepartajarea rapoartelor cu MSMPS procedurile de comunicare reciproca intre MSMPS si PC.

3 - Coordonarea slaba a partenerilor de cooperare de catre - Memorandumul de intelegere dintre PC, ONG-uri si MSMPS

MSMPS in cadrul interventiilor si activitatilor intreprinse in
sector si absenta unei intelegeri clare a strategiei de
comunicare a MSMPS.

trebuie sa clarifice asteptarile in ceea ce priveste comunicarea.

4B Comunicarea intre MSMPS, Partenerii de Comunicare (inclusiv ONG-uri) — actiuni

| Nr.

| Practici/probleme curente | Solutii propuse

| Factori declansatori | Provocirile potentiale




-Comunicare slaba intre MSMPS si
partenerii de cooperare (PC).

De exemplu, procedurile care nu sunt
urmate la nivel coordonat de catre
parteneri si Minister (un PC ar putea
face declaratii privind cifrele, cu privire la
activitatle MSMPS, fara a le coordona
cu MSMPS sau fara a impartasi la timp
rapoartele cu MSMPS.

- A asigura ca
Memorandumul de
intelegere intre Partenerii de
Cooperare si MSMPS
clarifica politicile si
procedurile privind
comunicarea mutuala.

- relatii existente de
colaborare , respect
si sustinere
reciproca intre
MSMPS si PC.

- Sistem de informatii
dificil si slab de gestionare
a sanatatii (nu este usor
de utilizat) pentru PC.

- Proceduri neclare in
desfasurarea activitatii si
accesarea informatiilor din
cadrul MSMPS.

- Sistemul Informational
de Management in
Sanatate si social Dificil si
Slab (nu este prietenos)
pentru PC (partenerii de
dezvoltare).

-Proceduri neclare de
lucru si de accesare a
informatiei de la MSMPS.

- Comunicarea necoordonata intre
MSMPS si PC in privinta principalelor
domenii de interes ale MSMPS sau
prioritati pentru sprijinirea guvernului.

- Coordonarea slaba a partenerilor de
comunicare de catre MSMPS in
interventii si activitati intreprinse de ei in
sectorul sanatatii si social, lipsa
intelegerii clare de catre PC privind
strategia de comunicare a MSMPS.

- Elaborarea mecanismelor
de colaborare intre MSMPS
si PC privind domeniile de

sprijin.
- Asigurarea coordonarii
efective a activitatilor

realizate de catre PC si alte
parti interesate — de clarificat
prin  Memorandumuri de
Intelegere.

- Bunavointa din
partea partenerilor
de cooperare.

- Donatori, PCs si ONG ar
putea sa-si retraga
sprijinul.

4C Comunicarea intre MSMPS, Partenerii de Cooperare (inclusiv ONG-uri) — solutii

Obiective Activitate

Public Tinta

Indicatorul de
rezultate

Tactici (canale)




De a imbunatati
comunicarea intre
MSMPS si Partenerii
de Cooperare.

- Realizarea cartografierii

- Superiorii MSMPS —

- elaborarea raportului cu

- Circulare

partenerilor de cooperare  Management, lista ierarhica a PC - Memo
existenti, cu determinarea [ Directori/ Echipe/ - Raportul de evaluare - Memorandum de
rolurilor acestora pentru |persoane focale a rapida cu constatari si int,elegere
sectorul de sanatate si |partenerilor de cooperare [recomandari.
social. - Memorandumul de
- Evaluarea rapida a intelegere semnat.
statutului de comunicare - Rapoarte/minute de la
existent intre MSMPS si sedinte dintre MS si PC.
PC.
- Folosirea constatarilor din
studii, revizuirea/elaborarea
memorandumului de
intelegere.
- Elaborarea si diseminarea - Personalul MSMPS - Ghiduri de comunicare. | Circulare
ghidurilor de comunicare Raport de conformitate
M & E
- Publicarea actualizarilor - nr. de sedinte - Circulare

odata la doua saptamani de
catre MSMPS, si, de
asemenea, a rapoartelor de
progres si subiectelor cu
referire la PC

- Organizarea trimestriala a
atelierelor de lucru de

orientare in domeniul mass

- Personalul MSMPS

departamentale
organizate
- rapoarte de la sedinte




Coordonarea
comunicarii intre
MSMPS si PC privind
domeniile principale de
activitate ale MSMPS
sau cu privire la
prioritati de sprijinire a
guvernului.

- Elaborarea mecanismelor
de colaborare intre MSMPS
si PC privind domeniile de
sprijin.

- Asigurarea coordonarii
efective a activitati PC/ altor
parti interesate — de
clarificat prin Memorandum
de intelegere.

- Personalul MSMPS
- Personalul MSMPS

- Numarul de politici
actualizate expediate
tuturor angajatilor

- Numarul de politici
plasate pe intranet.

- Numarul de politici
actualizate incluse Tn
sedinte departamentale

- Circulara
- Memo




PLAN DE ACTIUNE AL STRATEGIEI DE COMUNICARE PENTRU 2021-2023

1: COMUNICAREA CU PUBLICUL GENERAL

Analiza situatiei:

in prezent, publicul general are la dispozitie informatii inadecvate despre activitatile si serviciile Ministerului Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociale (MSMPS). Aceasta situatie este agravata de utilizarea activitatilor/canalelor media limitate si necoordonate, adica
TV si radio, in diseminarea activitatilor de sanatate si social, Idsénd in afara canalele actuale si populare, cum ar fi retelele sociale
(de exemplu, Facebook, SMS etc.).

Obiectiv:

Cresterea fluxului de informatii catre public despre serviciile/activitatile MSMPS, prin diferite canale.

TACTICI/ MIJLOACE DE REZULTATE
No ACTIVITATE ABORDARE VERIFICARE TERMEN
1. | Realizarea unui studiu/cercetare Cercetare - Protocol pentru - Protocol pentru Al doilea
despre canalele preferate de cercetare, cu cercetare, cu plan semestru din
comunicare ale publicului + explorarea plan de lucru de lucru elaborat 2021
subiectelor preferate de sanatate, - Raport de studiu cu | - Raport de studiu cu
munca si protectie sociala Th mass- constatari si canale constatari si canale
media pentru a satisface nevoile recomandate de recomandate de
specifice ale diferitelor publicuri tinta. comunicare Si comunicare si subiecte
probleme de de sanatate publica
sanatate, munca si lacune/nevoi identificate.
protectie sociala
lacune/nevoi.
2 Cartografierea canalelor media pentru Evaluare rapida pentru a - Raport de - Raport de cartografiere | Al doilea semestru
a creste canalele de comunicare si afla canale optime, de ex. cartografiere elaborat din 2021
fluxul de informatii care ajung la public, | SMS mobil - Numarul de - Numarul de programe

despre serviciile si activitatile MSMPS

Tntalniri individuale
Discutii in biserici,
Emisiune - Postere
- mijloace publice

programe media
electronice si tiparite/
traditionale dezvoltate
si difuzate /
prezentate (adica

electronice si tiparite/
media traditionale
dezvoltate




diagrame de
monitorizare media)
prin fiecare canal

identificat.
Efectuarea unei cercetari privind Evaluare rapida pentru a - Raport privind | - Elaborarea raportului Al doilea semestru
canalele de comunicare preferate si afla canalele de incredere canalele de | privind canalele de din 2021
fiabile pentru zone indepartate, cu o comunicare comunicare preferate si
retea slaba TIC/radio/TV. preferate si fiabile | fiabile pentru zonele
pentru zonele | indepartate
indepartate

Conceperea unor canale specifice de
diseminare a programelor, cu accent pe
utilizarea TIC (Tehnologiilor
Informationale de Comunicare) in
furnizarea de actualizari MSMPS, cum
ar fi utilizarea Viber, Whatsup,
Telegram, SMS.

- TIC ex. sms

- Teatru pentru -
Dezvoltare

- Raport de proiectare
al canalelor de
difuzare

- Raport de proiectare al
canalelor de difuzare

Al doilea semestru
din 2021

Analiza notificarilor si petitiilor primite la
minister si elaborarea rapoartelor cu
cele mai frecvente intrebari/cereri
/primite de la populatie, pentru a stabili
subiectele de interes pentru publicul
larg.

- Pregatirea unui raport
lunar rezultand un top al
celor mai frecvente
intrebari/notificari.

- Se vor furniza informatii
ample, utilizand toate
mijloacele de comunicare:
interviuri radio si TV,
declaratii, comunicate de
presa, postari pe retelele
sociale cu informatii utile si
simplificate, sub forma de

- Rata numarului
scazut de intrebari si
notificari pe
subiectele de top
existente pe luna
precedenta va arata
eficienta canalelor de
comunicare utilizate.

- Scaderea numarului de
intrebari si notificari cu
privire la subiectele
existente, din luna
anterioara.

Trimestrial

carti postale. i}
Elaborarea si diseminarea unor Fise cu Intrebari -Brief-uri media - Nr. brief-urilor media In mod regulat
rapoarte media/intrebari frecvente, fise | frecvente dezvoltate si dezvoltate si distribuite

de informatii despre diverse subiecte cu
referire la serviciile MSMSP, boli,
probleme de consolidare a sistemului

Pentru brief-urile media

distribuite




de sanatate, finantare, munca, protectie
sociala etc.

7 Actualizari saptéméanale cu privire la | Trimitere de newslettere, - Nr. - Nr. Newsletterelor Lunar
subiecte relevante de sanatate, | cu link la website & e-mail, Newsletterelor realizate si distribuite
social/sau probleme care provin din | catre parteneri realizate si
regiuni (nivel local). distribuite
8 Realizarea de vizualuri/cartoline care Grafica web si design - angajarea unor - Vizualuri realizate Pentru toate
sa insoteasca informarile, atat pe grafic designeri ocaziile, dupa
canalele de comunicare tiparite, cat nevoie/postari pe
si pe cele electronice. social media
9 Analiza si actualizarea site-ului web al | Cercetatori PSI - Raport de - Elaborarea raportului Incepand cu al
ministerului pentru a fi mai usor de (prestatori servicii cercetare cu de cercetare cu doilea semestru
utilizat, care va raspunde diferitelor internet) si TIC recomandari recomandari privind pasii | al anului 2021
nevoi ale publicului online, care ofera ' privind pasii de de actiune referitor la In mod regulat
informatii despre sanatate, munca si actiune privind actualizarea site-ului web
protectie sociald, informatii generale. actualizarea site-
ului web MSLPS.
- Lista de verificare
pentru un site
prietenos, cu
informatii despre
unitatile de
sanatate, informatii
generale de
sanatate si social
10 | Stabilirea noii structuri a site-ului si TIC - Persoana dedicatéd | - Persoana dedicata Al doilea semestru

conceperea unui site dinamic si usor
de utilizat, care sa raspunda diferitelor
nevoi ale publicului online, cu
informatii despre serviciile, activitatile
ministerului.

site-ului identificata
- Numarul de
rapoarte privind
actualizarile site-ului
- Cercetare online
pentru

platforme rentabile
privind gazduirea
site-ului.

site-ului identificata

- Numarul de intrebari /
comentarii de la utilizatori
pentru informatii pe site

- Raspunsuri la
chestionar despre cat de
util este sau nu site-ul.

- Referinta facuta de
utilizatori (public,

din 2021




- Numarul de
intrebari/comentarii
de la utilizatori pentru
informatii pe site-ul
web

- Raspunsuri la
chestionar despre cat
de util este sau nu
site-ul.

- Referinta facuta de
utilizatori (public,
mass-media Tn
rapoarte, articole de
stiri)

mass-media n
rapoarte, articole de
stiri).

1 Crearea unei aplicatii pe site-ul web Crearea unui formular - Aplicatia de pe site | - Aplicatia de pe site si Al doilea semestru
care faciliteaza trimiterea intrebarilor/ | simplu, usor de utilizat si formularul formularul predefinit din 2021
notificarilor/petitiilor, utilizdnd un pentru a sprijini persoanele | predefinit creat si creat si plasat..
formular predefinit, care scuteste cu cunostinte IT minime si plasat.
astfel petentul de efortul de a formula | fara experienta in
pe deplin cererea pe care doreste sa | formularea cererilor
o depund la MSMPS. institutionale.

12 Organizarea de intalniri de Intalniri de advocacy - Nr. de intalniri - Nr. de intalniri de |In mod regulat
advocacy cu de advocacy cu advocacy cu SD legate
departamentele/directiile SD (sefi directii) de fluxul de informatii.
preocupate de diseminarea legate de fluxul - Numarul de rapoarte
informatiilor, pentru a reduce de informatii. despre raspunsurile
birocratia fluxului de informatii in - Numarul de publicului de la MSMPS
minister. rapoarte despre

raspunsurile
publicului de la
MSMPS
13 Stabilirea de proceduri specifice Proceduri specifice - O evidenta - Nr. documentelor In mod regulat

pentru relatii publice - persoana
dedicata care raspunde la intrebari
publice generale (pe baza

electronica a
documentelor
inregistrate -

solutionate n termen de
30 de zile.




informatiilor primite de la experti
interni);

verificarea
lunara a
cererilor
solutionate/
nerezolvate/a
sistemului de
gestionare a
datelor TIC (nu
mai tarziu de 30
de zile;)




2: COMUNICAREA CU MEDIA

Analiza situatiei:

Flux de informatii lent si prea centralizat (perioade lungi de timp) in MSMPS pentru mass-media, din cauza sistemelor birocratice.

Obiective:

* Reducerea procesului de transmitere a fluxului de informatii de la MSMPS la canalele media.

- imbunatatirea site-ului web pentru a fi usor de utilizat si obtinerea de informatii cu o mai mare usurinta

+ Cresterea numarului de angajati cu competente si abilitati in comunicare si relatii externe

- Imbunatatirea abilitatilor angajatilor MSMPS si a managerilor de sanétate in relatia cu mass-media, referitor la serviciile si activitatile

MSMPS.

* Facilitarea cresterii competentelor personalului media in domeniile legate de sanatate si social.

* Implicarea unor grupuri de interese sociale si de sanatate pentru a creste fondul de expertiza in domeniul sanatatii si social.

No
ACTIVITATE

TACTICI/
ABORDARE

MIJLOACE DE
VERIFICARE

REZULTAT

TERMEN

1 | Scurtarea timpilor de raspuns prin
crearea unui sistem descentralizat
in care cererile de presa sunt
directionate catre personalul
specializat, pe subiectele acoperite
de aceste solicitari, in cadrul
Ministerului sau al unitatilor de
sanatate si sociale din cadrul
ministerului, pentru a formula
raspunsuri.

Ateliere de lucru pentru
angajatii MSMPS si
managerii de sanatate si
social privind
descentralizarea cererilor
mass-media + reducerea
fluxului de informatii catre
publicatii.

Instruirea angajatilor
MSMPS si a managerilor
de sanatate si social cu
privire la abilitatile de
comunicare

Intalniri consultative

- Proceduri elaborate si
distribuite angajatilor
MSMPS si managerilor
de sanatate si social.

- Ateliere de lucru
pentru angajatii MSMPS
si managerii de sanatate
si social

- Nicio solicitare media
fara raspuns, in termen
legal

- Scurtarea timpilor de
raspuns

In mod regulat

2 | Elaborarea de proceduri care sa
permitd institutiilor subordonate

Proceduri

- Proceduri elaborate si
transmise institutiilor

- Proceduri elaborate si
transmise institutiilor

Primul semestru
din 2022




MSMPS sa furnizeze anumite
informatii partilor interesate.

subordonate

subordonate

3 | Elaborarea unui director al tuturor TIC - Director al institutiilor - Director al institutiilor In mod regulat
institutiilor media; retele media de media cu persoane de media cu persoane de
sanatate si social; adrese de e-mail, contact si contactele contact si contactele
site-uri web, telefoane acestora acestora, actualizat

periodic

4 | Intarirea serviciului pentru Angajati calificati - Raport asupra starii - Int&rirea serviciului in Primul semestru
comunicarea cu media si relatii actualului serviciu de ceea ce priveste relatia | din 2022
externe. comunicare, cu cu media si relatiile

recomandarea sarcinilor externe
pe fiecare post in parte

5 | Elaborati fiselor de post pentru Angajati calificati - Fise de post pentru -Fise de post pentru Primul semestru
personalul de comunicare si relatii personalul de comunicare | personalul de din 2022
externe pentru a acoperi toate si relatii externe comunicare si relatii
activitatile din serviciu externe, pentru a

acoperi toate activitatile
din serviciu

6 | Cresterea capacitatilor si instruirea Instruire - Dezvoltarea si - Capacitate crescutd si | in mod regulat
personalului Tn comunicare aprobarea unei Curricule | personal instruit in

in domeniul comunicarii si | comunicare
al relatiilor externe

8 | Elaborarea de ghiduri pentru a sprijini | Ghiduri - Ghiduri dezvoltate si - Ghiduri dezvoltate si Primul semestru
angajatii si managerii MSMPS in a transmise transmise din 2022
raspunde la intrebarile media.

10 | Instruirea angajatilor si a managerilor | Instruire - Nr. angajatilor si al - Nr. angajatilor instruiti | Primul semestru
MSMPS in comunicare managerilor MSMPS - Nr. Angajatilor si al din 2022
interpersonalé si cu mass-media instruiti managerilor care stiu sa

- Nr. Angaijatilor si gestioneze declaratiile
managerilor care stiu sa din media
gestioneze declaratiile din
media
11 | Elaborarea unui set de sabloane Scrierea unor seturi de - Sabloane dezvoltate si - Sabloane dezvoltate si | Primul semestru

pentru a raspunde la intrebarile mass-

sabloane

difuzate

difuzate

din 2022




media, la nivel national si districtual

12 | Facilitarea de catre minister a Advocacy - Nr. specializarilor - Capacitatea Anual
specializarii personalului media in identificate si realizate. personalului din mass-
domenii legate de sanatate si social media Tn domeniile
legate de sanatate si
sociale dezvoltata
- Cresterea numarului
de stiri media exacte
13 | Implicarea unor grupuri de interese Advocacy - Nr. grupurilor de interes | - Grupuri identificate Anual

sociale si de sanatate pentru a creste
fondul de expertiza, in domeniul
sanatatii si social.

identificate

- Nr. expertilor din
grupurile de interes
implicati cu expertiza in
diferite actiuni.

- Expertiza utilizata

14

Construirea unei relatii bune cu presa
si asigurarea faptului ca mesajele
transmise sunt reflectate corect in
mass-media

Intalniri informale cu
jurnalistii.

Intalniri informale cu
presa Tnainte de aparitia
reglementarilor MSMPS,
cu impact asupra
populatiei, pentru a
explica scopul masurilor
care urmeaza sa fie puse
in aplicare.

- Crearea unei baze de
date cu jurnalistii care
participa la intalniri
informale organizate de
MSMPS

- Stiri neutre si pozitive
tiparite, audiovizuale si
media online.

In mod regulat

15

Stabilirea unei metode rapide de
comunicare cu grupul de jurnalisti
specializati Tn sanatate si social
(whatsapp, viber, telegram), aplicatie
gestionata de seful serviciului de
comunicare al MSMPS.

Utilizarea acestor canale
de comunicare pentru
promovarea rapida a
comunicatelor de presa si
a informatiilor publicate
de minister, precum si
pentru informatii rapide n
situatii de criza

- Verificarea corectitudinii
informatiilor furnizate
printr-o metoda rapida.

- Promovarea rapida a
comunicatelor de presa
si a informatiilor
publicate de minister,
precum si pentru
informatii rapide, in
situatii de criza.

In mod regulat

16

Organizarea de conferinte de presa
la sediul MSMPS

Ofera vizibilitate activitatii
MSMPS, creeaza un
reflex in randul

- Nr. conferintelor de
presa

- Cresterea numarului
de stiri neutre si
pozitive, cu informatii

Lunar




jurnalistilor de profil, corecte
previne atacurile presei
prin activitati proactive




3: COMUNICAREA CU CERCETATORII SI INSTITUTIILE DE CERCETARE

Analiza situatiei:

In prezent, exista raportari ale unor dezinformari si zvonuri Tn mass-media si in randul publicului larg cu privire la procesele si descoperirile

de cercetare, in domeniul sanatatii si social.
Obiectiv

» Abordarea dezinformarii si a zvonurilor in mass-media si in public cu privire la procesele si noutatile in cercetare

No ACTIVITATE TACTICI/ MIJLOACE DE REZULTAT TERMEN
ABORDARE VERIFICARE

1 Cartografierea cercetatorilor din Intocmirea listei - Raport despre - Raport despre Primul
domeniul sanatatii si social si al cartografiere/ cartografiere semestru din
institutiilor de cercetare. Baza de date Baza de date actualizata 2022

2 Efectuarea de actualizari frecvente | Cercetare - Actualizari privind - Actualizari privind In mod regulat
privind procedurile cu referire la procedura de cercetare, procedura de cercetare
cercetarea in domeniul sanatatii si trimise partilor interesate trimise partilor interesate
sociale.

4 Initierea si facilitarea unor interviuri | Interviuri - Nr. interviurilor din media | - Cresterea numarului de In mod regulat
media cu privire la procesele de stiri corect documentate
cercetare in sanatate si social

5 Realizarea unor grupuri de e-mail Intocmirea listei - Numarul cercetatorilor din | - Grupuri de e-mail create | Primul
pentru a facilita conectarea grupurile de e-mail si care | Reteaua stabilita semestru din
cercetatorilor / partilor interesate in participa activ la schimburi | - Participare crescuta 2022
domeniul sanatatii. de e-mail, discutii.

6 Elaborarea unor ghiduri despre Consultari - Ghiduri elaborate si - Ghiduri elaborate si Al doilea
pastrarea confidentialitatii Intocmirea listei transmise transmise semestru din
pacientului, in raportarea catre 2022
mass-media si public.

7 Orientarea jurnalistilor in raportarea | Atelier de 1 zi pentru - Nr. jurnalistilor care - Nr jurnalistilor care Primul
rezultatelor cercetarii. jurnalisti raporteaza rezultatele relateaza despre semestru din

cercetarilor rezultatele cercetarilor 2023

8 Protocol de colaborare cu Acces la informatie - Nr. protocoalelor - Nr. protocoalelor In mod

institutele academice pentru un semnate semnate regulat




acces mai rapid la contributiile
stiintifice atunci cand este
necesar/participarea la
evenimente stiintifice si de
politici / furnizarea de resurse
umane pentru locurile de munca
disponibile

9 Incéarcarea periodica a TIC - Nr. & Frecventa - Nr. & Frecventa in mod
rezultatelor cercetarii pe site-ul postarilor. postarilor. regulat
MSMPS si promovarea - Nr. vizitatorilor pe - Nr. vizitatorilor pe
reciproca pe site-urile site. site.
institutiilor de cercetare

10 | Facilitarea actualizérilor Email/ Website - Pagina dedicata + Nr. actualizarilor In mod
epidemiologice si a studiilor de pentru actualizari pstate regulat

caz prin intermediul site-ului
MSMPS si al mass-media.

legate de epidemii si
studii de caz
elaborate

- Actualizari postate
in timp util conform
programului si
partajate cu partile
interesate




4: COMUNICARE INTERNA

Analiza situatiei:
Flux de informatii slab in cadrul Ministerului Sanatatii. Unii angajati nu cunosc politicile de comunicare ale ministerului.

Obiective

o Imbunatétirea fluxului de informatii pentru personalul Ministerului San&tatii, Muncii si Protectiei Sociale.

e Sensibilizarea angajatilor n legatura cu politicile ministerului.

No ACTIVITATE TACTICI/ MIJLOACE DE REZULTATE TERMEN
ABORDARE VERIFICARE
1 | Efectuarea unei evaluari rapide a Circulara - Raport de evaluare - Raport de evaluare Primul
canalelor de comunicare actuale, cu - Numarul de sedinte cu - Numérul de sedinte cu | semestru din
focus pe utilizarea adreselor de e-mail directiile efectuate directiile efectuate 2022
ale ministerului
2 | Dezvoltarea retelei de intranet pentru a Circulara - Memo - Raport de realizare - Raport de realizare Primul
fi utilizat de catre toti angajatii intranet intranet Zgrznzesnu din
3 | Elaborarea de ghiduri de comunicare Circulara - Ghiduri de comunicare - dezvoltarea de ghiduri | Primul
interna interna de semestru din
2022
4 | Diseminarea ghidului de comunicare Circulara - Memo - Raportul pe ghid - Diseminarea ghidului | Primul
interna de comunicare interna semestru din
2022
5 | Monitorizarea si evaluarea aderentei la Circulara - Raport de - Monitorizarea si Anual
ghidul de comunicare interna monitorizare/evaluare a evaluarea raportului pe
ghidului de comunicare despre ghidul de
interns comunicare interna
6 | Informarea personalului cu privire la Circulara - Memo - Nr. de politici trimise - Nr .de politici trimise In'mod regulat
noile politici, prin e-mail si printr-un link angajatilor angajatilor
ce conduce la website.
7 | Includerea de informari privind Circular - Memo - Nr. procedurilor postate | -Nr. procedurilor postate | In mod regulat
procedurile, in timpul intalnirilor pe intranet pe intranet
interdepartamentale
8 Stabilirea unor reguli de organizare a Girculars-Memo _Nr. audientelor - Nr. rapoartelor de In mod regulat
audientelor cu partile interesate - cu ’ audiente




minute Tnregistrate si trimise si invitatilor
(foarte utile in instanta)




5: COMUNICAREA CU PROFESIONISTII DIN DOMENIUL SANATATII
Analiza situatiei:

Rolurile MSMPS in implementarea de politici si strategii de sanatate si sociale si a functiilor sale nu sunt clare pentru profesionistii din
domeniul sanatatii.

Obiective

Sporirea implicarii profesionistilor din domeniul sanatatii in consultari si in luarea deciziilor, ca fiind cea mai buna (sau de

incredere) sursa de informatii pentru toate tipurile de public.

No TACTICl/ MIJLOACE DE
ACTIVITATE ABORDARE VERIFICARE REZULTAT TERMEN
1 | Evaluarea canalelor de comunicare Buletine informative/ - Numar de buletine - Acceptare generald si | In mod
utilizate n prezent, in legatura cu actualizari saptdmanale | informative si Tntalniri implementare regulat si ori
profesionistii din sanatate si sociali: alerte | pentru practicieni, de cate ori
rapide, probleme medicale/legislative reglementari privind este nevoie

actuale, farmacovigilenta (comunicari
directe ale profesionistilor din domeniul
sanatatii si sociali, comunicate de presa
ale organismelor medicale internationale -
OMS etc.)

farmacovigilenta,
protocoale etc.).
Intalniri fata in fata sau
online/atunci cand este
necesar pentru a
comunica fiecare
masura/politica ce
trebuie inteleasa/
agreata

Finalizarea si actualizarea site-ului web,
optimizat pentru dispozitivele mobile
(telefon si tableta), pentru un acces sporit
la informatii, pentru toate partile
interesate; Implementare SEO - Sectiune
dedicata pe site - pentru profesionistii din
domeniul sanatatii/legislatia nationala,
comunicarea in caz de urgenta/legislatia
internationala etc. referitoare la Republica

Actualizari/Continut

- Rapoarte SEO

- Profesionalizarea
utilizatorilor

In mod regulat




Moldova.

Extinderea utilizarii paginii de Facebook a
MSMPS pentru a facilita socializarea cu
profesionistii din domeniul sanatatii si
social.

Grupuri de comunicare
dedicate profesionistilor

- Nr. de memobri / aprecieri
ale profesionistilor ( LIKE)

- Nr. membrilor/
aprecierilor din partea
membrilor grupurilor

In mod regulat

Imbunatétirea formarii profesionistilor din
domeniul sanatatii si social cu privire la
abilitatile de comunicare si alfabetizarea
pacientilor cu privire la sanatate si
aspecte sociale (cu EMC).

Intalniri online sau live
cu experti interni sau
externi (cu buget)

- Nr. activitatilor

- Prezenta media
crescuta

Cel putin o
instruire pe an

Elaborarea si difuzarea de informatii
despre sanatate si siguranta care sunt
corecte, accesibile si aplicabile

Grupuri/ateliere
dedicate online/social
media

- Informatii corecte,
accesibile si aplicabile
privind sanatatea si
siguranta

- Dezvoltarea de
informatii despre
sanatate si siguranta

In mod
regulat

Incorporarea de informatii de sanatate si
stiintifice corecte, bazate pe standarde si
adecvate dezvoltarii. Sprijinirea si
extinderea eforturilor locale pentru a oferi
educatie profesionistilor, instruiri si servicii
de informare in domeniul sanatatii,
adecvate din punct de vedere cultural si
lingvistic.

Instruiri locale /regionale
- intalniri cu experti
interni/vizite anuntate
planificate sau ad-hoc
ale ministrului sanatatii
si echipei

- Rapoarte privind
participarea personalului
ministerului la evenimente
internationale

-Hiperprofesionalizare

De cateva ori
pe an

Cresterea diseminarii si utilizarii practicilor | Grupuri/ateliere - Practici si interventii de - Diseminarea practicilor | In mod
si interventiilor de alfabetizare n dedicate, online/social alfabetizare disponibile in | si interventiilor de regulat
domeniul sanatatii bazate pe dovezi. media domeniul sanatatii bazate | alfabetizare in materie
pe dovezi. de sanatate, bazate pe
dovezi.
Realizarea de parteneriate, dezvoltarea Organizarea de - Nr. de participari la - Raspuns rapid si Toate

de ghiduri de indrumare si schimbare (cu
Colegiul Medicilor, Farmacistilor,
Societatilor Profesionistilor din Sanatate
etc.)

evenimente stiintifice
(congrese, conferinte,
dezbateri etc.) sau
sprijinirea evenimentelor
stiintifice - Sub
auspiciile MSMPS (cu
vorbitori).

intalniri / evenimente
- Rapoarte ale intalnirilor

colaborare mai
puternica / sprijin
reciproc

evenimentele




Organizarea de intalniri
periodice de lucru sau
consultative la sediile
MSMPS cu lideri de
opinie, pe subiecte
critice

Cresterea disponibilitatii de asistenta si a
serviciilor necesare pentru a sprijini
actiunile MSMPS.

Informatii bazate pe
dovezi

- Nr. de declaratii pozitive
in mass-media

- Nr. de declaratii
pozitive in mass-media

Tn mod
regulat




6: COMUNICAREA CU PARTENERII DE COOPERARE

Analiza situatiei:

» Comunicare slaba intre MSMPS si partenerii de cooperare (PC). Comunicare necoordonata intre MSMPS si PC cu privire la

domeniile cheie ale MSMPS sau la prioritatile guvernului.

Obiective
* Pentru a imbunatati comunicarea intre MSMPS si partenerii de cooperare (PC).
No TACTICl/ MIJLOACE DE
ACTIVITATE ABORDARE VERIFICARE REZULTAT TERMEN
1 | Realizarea cartografierii PC actuale | Circulara - Raport de mapare cu - Raport de mapare cu | Primul
pentru MSMPS, cu rolurile lor, in | Memo liste clasificate de PC. liste clasificate de PC. | semestru din
sectorul sanatatii si social. Protocol de 2022
colaborare
2 | Evaluare rapida a starii actuale a Circulara - Raport de evaluare - Raport de evaluare Primul
comunicérii intre MSMPS si PC Memo rapida cu constatari/ rapida cu constatari/ semestru din
Protocol de recomandari. recomandari. 2022
colaborare
3 | Folosirea rezultatelor cercetarii, Circulara - Rapoarte de la - Rapoarte de la In mod regulat
revizurea / dezvoltarea protocoalelor Memo intalnirile dintre MSMPS | intalnirile dintre MSMPS
de colaborare Protocol de si PC si PC
colaborare ’ - Protocoale de
colaborare semnate
4 Realizarea de informari trimestriale/ Circulara - Nr. de reuniuni - Actualizari / raport Trimestrial
rapoarte de activitate legate de PC. departamentale de activitate emis si
efectuate difuzat
5 | Organizarea de ateliere trimestriale Circulara - Rapoarte de la sedinte | - Ateliere trimestriale de | Trimestrial
de orientare media. orientare media




7: COMUNICAREA PENTRU PROMOVAREA SANATATII, PREVENIREA MALADIILOR S| BUNASTAREA
SOCIALA

Analiza situatiei:

* Promovarea sanatatii, prevenirea bolilor si activitati de asistentad sociala legate de anumite Zile Mondiale ale Sanatatii prin
activitati sporadice.

Obiective:

* Cresterea gradului de constientizare si cunoastere al populatiei generale cu privire la promovarea sanatatii, prevenirea bolilor si
bunastarea sociala prin activitati de promovare si educatie la scara larga.

No ACTIVITATE TACTICI/ MIJLOACE DE REZULTAT TERMEN
ABORDARE VERIFCARE
1 | Promovarea subiectelor legate de | Comunicate de - audienta in online - Fortificarea Cu ocazia unor
Zilele sau Saptamanile presa, conferinte (pe baza SEO) asociatiilor si zile
Internationale ale Sanatitii (lista | de preséd, postari - Nr. participantilor la ggggm}?t”or de mondiale/calendar
OUM:Q.,)Us._au Asarbatonyle nat,lo_nalt_e ale pe r_et.elele de evenimente promovarea liderilor
sanatatii (impreuna cu lideri de socializare, de opinie si a
opinie - din servicile de sanatate participare la nivel bunelor practici
primare, secundare si tertiare) inalt la
evenimente locale
(conferinte),
aparitie in mass-
media (se
recomanda stiri Tn
prime time),
concursuri media
2 | Caravane de promovare a sanétatii Prezenta locala - Declaratii de - Cresterea Cel putin de doua
(cu profesionisti din domeniul pentru o perioads sustinere a publicului controlului populatiei ori pe an
sanatétii), pe teme relevante de limitata de timp asupra sanatati I
sanatate (vaccinare, screening ﬁr%e;ljﬁf I$a| accesu
pentru cancerul de col uterin, tratament, dac3 este
screening pentru hepatitd, sanatate necesar




mintala etc.) in parteneriat cu
entitati / parti interesate relevante

Promovarea sanatatii — livrabile
educative online sau tiparite
(pliante, brosuri), afise de
promovare a sanatatii in asistenta
medicala si in unitatile medicale
(sali de asteptare)

Postari in retelele
sociale/materiale
tiparite

- Nr. de brosuri, afise
distribuite publicului
tinta

- Constientizarea
subiectelor de
sanatate si social /
cresterea intelegerii
subiectelor medicale
si sociale

In mod regulat / pe
baza unui calendar
stabilit anterior

Analiza si identificarea Screening - Nr. rapoartelor de - Generarea de De doua
comunitatilor sensibile/ cartografiere informatii in ori pe an
defavorizate, a regiunilor si a termeni de

publicului tinta (cu acces slab) activitate

Campanii media gratuite (radio, Spoturi, stiri, - Rating & market - Influentarea Tn mod
TV). Ex. Prevenirea si stoparea anunturi de interes share indivizilor sa isi regulat

fumatului, prevenirea si tratamentul
HIV/Hepatita B, C, instrumentele
de screening pentru pre-diabet sau
bolile cardiovasculare,
comunicarea riscurilor

public

schimbe sau sa-si
imbunatateasca
conditiile de
sanatate

- Convingerea
publicului spre
actiune/schimbare
de comportament




8: COMUNICARE DE CRIZA

Analiza situatiei:

Riscurile asociate comunicarii deficitare in timpul crizei si al dezastrelor au fost, fara indoiala, crescute, in special acolo unde
increderea si credibilitatea, de exemplu Tn autoritati si guverne, au fost erodate. Scopul principal al comunicarii de criza este de a

reduce la minimum deteriorarea imaginii institutiei.

Obiective:

Cresterea cunostintelor si a gradului de intelegere.

Sporirea increderii si a credibilitatii.

Minimizarea impactului negativ provocat de frica sau ingrijorare.

No ACTIVITATE TACTICI/ MIJLOACE DE REZULTAT TERMEN
ABORDARE VERIFICARE
1 |Elaborarea de ghiduri de | Realizarea - Ghidul realizat - Ghidul realizat Realizat
comunicare de criza pentru documentului
manageri si comunicatori din
sanatate si social
2 | Executarea si evaluarea de Analiza nevoilor de - Feed back intern - Asigurati-va ca, in Inainte de criza
diferite planuri de comunicare de comunicare si a conditii de risc,
urgenta / planuri de anticipare / instrumentelor eficiente persoanele afectate,
proiectarea unor mesaje ﬁ]rtee?,:gtsé gﬁr’ule
personalizate pentru fiecare public informatiile corecte si
tinta la timp pentru ale
proteja sanatatea si
siguranta
3 Construirea unei structuri de Instruirea unui angajat - Tonul aparitiilor - Confidenta si Tn mod
comunicare dedicate / echipa de pentru a fi purtator de media (ton neutru, increderea regulat
criza cuvant oficial / mesaje negativ sau pozitiv) construite ti
comune cu alte mentinute

institutii
guvernamentale
(autoritati nationale)




Monitorizarea tuturor stirilor si
postarilor online si a informatiilor /
informarea factorilor de decizie
relevanti

Persoana dedicata

- Nr. rapoarte/ memo-
uri interne

- Viziunea obiectiva a
peisajului de
comunicare/evitarea
dezinformarii

Zilnic

Elaborarea de puncte de discutie
cu diferite audiente

Instruirea personalului

- Nr. intalnirilor/
subiecte

- Castigarea
intelegerii si a
sprijinului publicului
tinta / dezmintirea

In mod regulat sau
la cerere

stirilor false
Elaborati punctaj pentru solicitarile Informatii media - Tonul aparitiilor - Mentinerea In mod regulat
media rapide, clare si exacte media si numarul increderii/ sau la
articolelor (ton neutru, transparentei, cerere/raspunsuri
negativ sau pozitiv) predictibilitatii si a rapide
coordonarii
comunicarii la
nivelul MSMPS
Proiectarea si construirea unui Actualizari si continut - Nr. postarilor - Facilitarea In mod regulat

spatiu de comunicare dedicat pe
site/pentru pacienti si profesionisti
din domeniul sanatatii

informatiei oficiale

Activitati de comunicare Lines-to-take - Nr. activitatilor - Evaluarea Zilnic
coordonate cu partenerii interni si centralizate/punctaj eficacitatii

externi

Raportare bine documentate catre Buletine informative, - Nr. de intalniri, - Pastrarea Zilnic
partile interesate intalniri online cu liderii circulare, buletine controlului

partilor interesate

informative




GHID DE COMUNICARE DE CRIZA
DEFINITIE

»Comunicarea de crizd este un efort de comunicare reactiva in fata unui
eveniment neprevazut. Este adesea imprevizibil si neasteptat, se dezvolta
brusc, ia un curs necontrolat si evoca reactii de necontrolat ”- Centrul
European pentru Controlul si Prevenirea Bolilor

Comunicarea de criza se refera la diseminarea informatiilor de catre MSMPS
pentru a aborda o criza care afecteaza cetatenii si / sau reputatia MSMPS.

Indiferent daca lucrurile merg bine acum, ar trebui sa va pregatiti intotdeauna
pentru aparitia unei crize.

Nu va faceti griji, aceasta nu va transforma intr-un pesimist. in schimb, va
face proactiv !

PREVENIREA SITUATIILOR DE CRIZA

Managerii de comunicare vor semnala conducerii ori de céate ori se prefigureaza o
situatie care poate deteriora imaginea institutiei si vor propune metoda de
comunicare necesara pentru a evita sau reduce riscurile.

Cand o situatie care afecteazd imaginea institutiei nu poate fi prevenita, este
necesar sa reactionam rapid si s& comunicam cat mai curand posibil motivele care
au determinat aceasta situatie, pentru a prezenta intentiile si solutiile identificate de
autoritati in solutionarea problemei.

Tn acest scop, managerii de comunicare vor propune un plan de comunicare pentru
a atenua efectele situatiei.

Potrivit lui Kathleen Fearn-Banks, autorul Crisis Communications, comunicarea de
criza ,este comunicarea dintre organizatie si publicul sdu inainte, in timpul si dupa
evenimentele nefaste”.

Scopul principal al comunicarii de criza este de a reduce la minimum deteriorarea
imaginii institutiei.
Strategiile de comunicare vor fi aplicate in functie de natura crizei si de amploarea
acesteia.
Tipul de criza este determinat de mai multi factori:

» aparitie brusca sau lenta,

» superficiala sau profunda,

» nivelul la care actioneaza (operationale — afecteaza situatia curents;
strategice — afecteaza elaborarea strategiilor, identitare — afecteaza
identitatea institutiei),

> consecinte (afecteaza Tintreaga populatie, un segment al populatiei, opinia
publica).

Din punct de vedere fizic, crizele pot fi violente sau non-violente, si pot fi structurate
in 3 subgrupe:

> crize create de natura,
» crize rezultate Tn urma unei actiuni intentionate,

» crize rezultate Tn urma unor actiuni neintentionate.



CE ESTE UN GHID DE COMUNICARE DE CRIZA?

> Pasii care trebuie facuti atunci cand apare o crizé pentru prima data, cum sa
comunicati cu publicul si cum sa preveniti aparitia din nou a problemei.

» Transmitere rapida a informatiilor, mesajul depinzdnd in mare masura de
ceea ce implica criza si de modul in care toate partile sunt afectate de
aceasta.

Planurile de comunicare de criza se concentreaza pe raspunsul MSMPS si modul in
care acesta va comunica despre criza cu partile interesate. Acesti pasi asigura
faptul ca informatiile ajung la angajati, parteneri, profesionisti din domeniul sanatatii
si social, pacienti si familile acestora, mass-media, publicul larg si orice alte parti
interesate.

CE TREBUIE SA AVEM iN VEDERE INAINTE DE DECLANSAREA UNEI CRIZE?
In mod ideal, comunicarea de criza incepe cu mult Tnainte de a fi necesara, cu un
plan.

Comunicarea clara a liderilor in timpul unei crize este esentiald pentru a limita
daunele si pentru a rezolva in cele din urma criza.

Axiomele generale ale comunicarii de criza includ:
» pregatire,
» elaborarea planului de comunicare,
» coordonarea mesajului prin personalul desemnat.
OBIECTIVE FUNDAMENTALE iN TIMPUL COMUNICARII DE CRIZA
> Cresterea cunostintelor si a nivelului de intelegere.
» Sporirea increderii si a credibilitatii.
» Minimizarea efectelor negative cauzate de frica si ingrijorare.
ASA CA

Il Concentrati-va pe elaborarea atenta si planificarea proactiva a actiunilor
potentiale legate de comunicarea de criza ca element crucial in eliminarea
caracteristicii neasteptate a unei crize si probabil prevenirea ei sau cel putin
evitarea cursului necontrolat al acesteia.

Il Este esential sa aveti obiective clare cu privire la ceea ce doriti sa
comunicati.

!! Fiti deschisi si sinceri in comunicare si nu permiteti reactii intarziate.
!I Identificati si raspundeti la intrebarile frecvente la care va puteti astepta sa
vi se puna, in timpul perioadelor de criza.

!l Comunicati cu tot publicul, inclusiv cu cel intern, nu doar cu reprezentantii
mass-media. Creati o ierarhie pentru schimbul de informatii despre criza.

Il Trimiteti actualizari periodice tuturor celor implicati. Nu permiteti haosul
informational.

!I! Stabiliti media pe care o veti folosi pentru a transmite mesajul dvs. (e-mail
de masa, platforma de mesagerie interna, retele sociale etc.) si aliniati-va cand
si cum se va face acest lucru. Focalizarea este mentinuta asupra mesajului, a
momentului _anuntului si a mass-media utilizate. Nu ignorati nevoile si




asteptarile mass-media traditionale.

!l Furnizati informatii corecte.

!! Verificati daca informatiile furnizate dauneaza anumitor persoane.

! Nu abandonati actiunea proactiva si nu permiteti deloc lipsa actiunilor.

!l Desemnati persoane care sa creeze fise de informatii / Identificati si evaluati
exemple de scenarii de criza.

! Realizati o lista cuprinzatoare de contacte pentru situatii specifice, cum ar fi
autoritatile / partenerii din domeniul sanatatii sau social pe care sa le cautati
in timpul unei crize globale de sanatate sau de imagine. Includeti numere de
telefon, adrese de e-mail si programele de lucru ale tuturor contactelor.

Il Angajatilor trebuie sa li se reaminteasca sa nu raspandeasca zvonuri
nefondate in timpul unei crize, sa respecte organizatia (si sa mentina
echilibrul la locul de munca), sa nu intre in panica, sa lucreze impreuna ca o
singura unitate si sa trateze pe toti in mod egal si cu respect.

!! Mentineti transparenta deplina pentru a reduce raspandirea dezinformarii,
care ar putea crea haos informational

Il Ascultarea si raspunsul - asigurarea unei bune bucle de feedback prin
centrul de apeluri — Linia rogie.

!! Rafinati planurile pe masura ce apar date noi.

PLANIFICAREA COMUNICARII DE CRIZA

Pentru a evita declaratiile contradictorii, este de preferat s& desemnati o singura
persoana care sa fie in contact permanent cu echipa de gestionare a crizei, n
timpul crizei, pentru a exprima un singur punct de vedere.

Comunicarea de criza trebuie sa acopere toate publicurile implicate, iar metoda de
comunicare trebuie sa fie adaptata fiecarui tip de public.

Pentru subiectele sensibile, este necesar sa se includa in comunicare elemente
care s& permitd abordarea publicului. In unele situatii, este necesar sa se renunte la
caracterul rigid al comunicarii si sa se introduca in prezentarea situatiei unele
elemente care transmit empatie.

in situatii de criza, scopul este de a castiga intelegerea si sprijinul publicului tinta.
Prin urmare, orice comunicat de presa publicat pe un subiect sensibil trebuie sa
contina si o declaratie a persoanei responsabile din MSMPS.

Pentru a depasi mai usor o situatie de crizd, conducerea MSMPS se va alia cu
specialisti credibili publicului larg, care vor sprijini planul autoritatilor de a rezolva
situatia care a provocat criza.

PURTATORUL DE CUVANT

Daca ministerul greseste, cel mai bun lucru pe care il puteti face este sa va cereti
scuze si sa fiti umani. Cel mai eficient mod de a face acest lucru este sa numiti un
purtator de cuvant care sa vorbeasca in numele MSMPS. La urma urmei, este mult
mai usor sa te raportezi la o singura persoana decét la o intreaga institutie.

Este important sa alegeti un bun comunicator, deoarece actiunile sale vor influenta
modul in care partile interesate vor reactiona la situatie. Daca el / ea poate face
institutia dvs. sa para umana si greselile dvs. sa para gestionabile, acest lucru va
juca un rol major in mentinerea sprijinului partilor interesate.




Purtatorii de cuvant trebuie:

» Sa fie imputerniciti sa vorbeasca despre deciziile obiective din cadrul
MSMPS / sa fie credibili / sa fie informati.

» Sa fie accesibili in timp util.

»> Sa aiba o carisma pozitiva si sa poata vorbi clar, concis si placut si sa
prezinte intr-un mod accesibil informatiile despre criza, adica sa vorbeasca
limba tuturor: a jurnalistilor, a populatiei, a specialistilor.

» Sa ofere o imagine convingatoare a Ministerului: sa transmita certitudinea ca
institutia controleaza situatia si incearca sa o rezolve intr-un mod cat mai
benefic pentru toate publicurile implicate.

» Sa se poata confrunta cu intrebari dificile: sa identifice informatii periculoase,
sa stie ce detalii pot fi sau nu dezvaluite publicului, sa poata corecta greselile
sau dezinformarea din presa, sa raspunda rapid si clar.

CE FACEM CU SOCIAL MEDIA?

Comunicarea proactiva este esentiala in timpul unei crize. Social media este un
instrument de marketing minunat care ne permite sa ajungem la publicul din toata
tara, in special publicul tanar. Dar aceasta acoperire functioneaza in ambele sensuri,
ceea ce poate duce la situatia in care mii de oameni dezvoltad o perceptie negativa
a actiunilor dumneavoastra.

Crizele se duc atat fata in fata, céat si online. Deci, Ministerul are nevoie de un plan
de social media care sa poata gestiona buzz-ul digital din jurul sau. Acesta poate
include monitorizarea canalelor dvs. sociale sau actualizarea
adeptilor/simpatizantilor cu informatii noi. Dar, indiferent de modul in care il utilizati,
retelele sociale nu pot fi ignorate atunci cand institutia dvs. trece printr-o criza.

Este vital ca membrii echipei sa se concentreze pe monitorizarea social media in
perioada de criza. Orice mentiuni negative pe retelele sociale trebuie evaluate
imediat si cu consecventa.

Comunicarea reactiva este la fel de importantd. Ar trebui s& existe sectiuni din
planul dvs. dedicate exclusiv gestionarii crizelor din retelele sociale.

MEDIA

Pentru a oferi cat mai multd transparenta, echipele ar trebui s& se concentreze pe
pregatirea materialelor de presa si schimbul de informatii despre criza. Cu cét evitati
sa transmiteti mai multe informatii, cu atat publicul va dori mai mult sa stie ce
ascundeti.

SFATURI

> Raspundeti la solicitarile media cat mai curand posibil / cereti-le sa trimita
toate solicitarile prin e-mail - nu prin telefon, pentru a le documenta bine.

> Fiti prietenosi / jurnalistii nu sunt dusmanii dvs.!

» Daca o problema nu este de competenta dvs., incercati sa ii indrumati intr-o
directie buna.

> TIncercati sa anticipati toate intrebarile dintr-un document, Lines-To-Take, Si
fiti intotdeauna pregatiti.

DEZINFORMAREA $I FAKE-NEWS

In contextul unei urgente de sanatate publica, de exemplu, apar imediat si anumite



mituri si zvonuri ddunatoare. Tintele unor astfel de zvonuri sunt adesea grupuri
stigmatizate/defavorizate care se aflau deja in pozitii de vulnerabilitate. Prin urmare,
este important ca autoritatile publice s& comunice in astfel de perioade dificile,
pentru a deveni singura sursa oficiald de informatii de calitate si adevarate, pentru a
nu facilita stabilirea sau difuzarea unor astfel de zvonuri sau mituri.

SFAT

Organizati sesiuni special dedicate inlaturarii miturilor si a stirilor false, cu mass-
media si partile interesate relevante - asociatii de pacienti sau medici de familie.

STUDIU DE CAZ: COVID-19- COMUNICAREA RISCURILOR DE CRIZA $I DE
URGENTA

Pentru criza COVID-19, grupul de gestionare a crizei, la nivel mondial, a comunicat
constant pentru a se asigura ca informatiile cele mai actuale au fost puse la
dispozitie. Provocarile zilnice au inclus evaluarea noilor informatii de la agentiile
guvernamentale relevante, crearea unui protocol unitar pentru mai multe institutii din
sistemul de sanatate si mentinerea unui protocol actualizat cu informatii, in continua
evolutie.

Desi multe tari au adoptat strategii de comunicare diferite in timpul crizei COVID-19,
comunicarea eficientd a crizei si a riscurilor a dus la consolidarea increderii,
credibilitatii, onestitatii, transparentei si responsabilitatii.

Expertii au folosit retelele sociale in raspunsul la criza prin transmiterea rapida a
informatiilor despre pericole si prin informarea publicului si a pacientilor cu privire la
actiunile pe care le-ar putea intreprinde pentru a atenua riscul. A fost luata in
considerare de catre experti si reticenta publica si chiar indignarea populatiei,
manifestata des in social media.

In acest context, clinicienii si expertii in sanatate publica au ramas surse de
incredere in lupta Tmpotriva COVID-19. In pandemia globalda a COVID-19,
furnizarea contextului adecvat in timpul comunicarii de criza a afectat in mod direct
tipul de raspuns pe care I-au folosit indivizii pentru a obtine o solutionare adecvata a
problemei. In raspunsul la pandemia COVID-19, modul in care liderii au comunicat
problema a determinat cat de eficienta a fost reactia tuturor componentelor
sistemului, in abordarea problemei.

Lista de verificare a OMS a avut sase domenii pentru actiuni:
> Tinfiintarea, consolidarea si gestionarea sistemelor de comunicare a riscurilor,

> generarea si consolidarea coordonarii interne si a partenerilor pentru a
armoniza mesajele si comunicarea publica, recunoscand punctele forte si
capacitatile de sensibilizare ale fiecarui partener;

» comunicarea publica in timp util si eficient utilizand canalele si mijloacele de
comunicare adecvate care vizeaza diferite categorii de populatie a tarii,
inclusiv asigurarea faptului ca profesionistii din domeniul sanatatii sunt
constienti de preocuparile publice si au pregatirea necesara pentru a oferi
sfaturi de sanatate publica,

» implicare activa a comunitati. De exemplu, adaptarea materialelor de
comunicare pentru a se potrivi diferitelor niveluri de alfabetizare, cultura si
limbi relevante,

» abordarea incertitudinii si perceptiilor si gestionarea dezinformarii



» evaluarea continua a capacitatii si consolidarea acesteia pe masura ce
situatia evolueazad (de exemplu, formarea continua a diferitelor parti
interesate, cum ar fi liderii, respondentii si purtatorii de cuvant).

Riscurile asociate unei comunicari gresite in timpul pandemiei COVID-19 au fost,
fara indoiala, ridicate, in special acolo unde increderea si credibilitatea, de exemplu,
in autoritati si guverne au fost erodate.

in toate tarile, echipa vectorilor de comunicare era formata din oameni de stiinta
credibili, cum ar fi medici cu expertiza in domeniul bolilor infectioase. Diseminarea
informatiilor de catre experti a facut ca aceastd comunicare a riscurilor, legate de
Covid-19, sa fie apreciata de catre public ca fiind clara si de incredere.

Prin intermediul purtatorului de cuvant, oficialii au transmis informatii legate de
actualizarea datelor cu privire la numarul de cazuri Covid-19 si gestionarea acestora
prin conferinte de presa, comunicate de presa si continut creativ pe platforma de
socializare pentru a face comunitatea sa devina constienta de raspéandirea virusului
si de riscuri, fara a speria, insa, populatia.

Pentru comunicarea coordonata cu autoritatile locale, a existat un grup comun de
comunicare pe WhatsApp, pentru a raporta ultimele informatii si progresele, catre
lideri, in ceea ce priveste performanta gestionarii crizelor. Mesajele de comunicare
clare despre Covid-19 prin intermediul mass-media si al retelelor sociale au
contribuit Tn mod semnificativ la schimbarea comportamentului oamenilor fata de
politicile guvernamentale in ceea ce priveste prevenirea si raspindirea Covid-19,
cum ar fi purtarea mastilor, spalarea mainilor, mentinerea distantelor sociale si
vaccinarea.

CONCLUZzII

» Procesul de comunicare a crizelor trebuie sa contina elemente de incredere,
credibilitate, onestitate, transparenta si responsabilitate pentru sursele de
informatii.

> MSMSP trebuie sa se asigure ca strategiile de comunicare de criza si de risc
genereaza incredere in autoritatea sa, risipesc stirile si informatiile false si
neconfirmate si sa contribuie la luarea unor decizii si actiuni favorabile pentru
imbunatatirea sanatatii publice sau pur si simplu sa rezolve criza.



FORMULAR MONITORING MEDIA

INSTRUMENT DE MONITORIZARE

Date

Subiect stire

Detalii stire

Nume casa
media

Plasare stire

Print/
Electronic
Media

Pozitiv
Negativ

Actiune
intreprinsa in
caz de
necesitate

Responsabil
pentru
actiunea
sugerata




EXEMPLU

Data Subiect Detalii stire | Nume casa Plasare Print/ Pozitiv Actiune intreprinsa in Responsabil
stire media stire Electronic Negativ caz de necesitate pentru actiunea
Media/ sugerata
Difuzare

10/11/11 Raport Pregatirea | UNIMEDIA | Prima Electronic Pozitiv Apel de curtoazie | Reprezentant
general de | de pagina la Casa Media, serviciu de
activitate campania discutie cu comunicare/
despre MSMPS, reporterul - purtator de
pregatirea |obiectivele Multumindu-i cuvant
campaniei |, numarul pentru stire
MSMPS de echipe

si instruiri,
etc.

11/11/21 Campania | Inaugurare | Radio Noutédtile | Radio Stire Apel telefonic Reprezentant
de Oaspete Moldova 1 de la ora despre un | catre postul de serviciu de
vaccinare | principal 19.00 copil care |radio pentru a comunicare /
RoR nu a urmari cazul purtator de

primit Cautarea locului cuvant
vaccin pentru emisie cu Reprezentat
impotriva | CEO-ul postului directie
rujeolei si | de radio pentru a | Sanatate
s-a cere timp de Publica
imbolnavit | difuzare pentru a

clarifica
problemele cu
parintele copilului
afectat




