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Summary 

The executive power is exercised by the Government, ministries and other 
specialized bodies of the central public administration and local public administration 
bodies. An important aspect of public administration bodies is that their entire 
activity is carried out both in the interest of the state, of the administrative-territorial 
units, and of private persons (individuals and legal entities). This particularity 
of the public administration is very important especially in crisis situations such 
as the current pandemic one, generated by Covid-19 virus. The relatively limited 
experience of pandemic management has imposed certain limits on the exercise of 
the functional powers of public administration bodies. 

Keywords: central public administration bodies, local public administration 
bodies, Commission for Exceptional Situations, Extraordinary Public Health 
Commission, pandemic, state of emergency. 

Dintre cele trei puteri ale statului, puterea executivă este cel mai frecvent 
prezentă în viața cetățenilor, actele acesteia, reprezentată de organele administrației 
publice, însoțesc viața omului de la naștere și până la deces – de la declararea 
nașterii și până la declararea decesului tot la un organ al administrației publice. 
Puterea executivă se exercită de Guvern, ministere și alte organe de specialitate 
ale administrației publice centrale și organele administrației publice locale. 
Particularități importante ale organelor administrației publice rezidă în faptul că 
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întreaga lor activitate trebuie să desfășoare în limitele legale, ale competențelor 
prevăzute de Constituție și legi și această activitate trebuie să servească atât 
interesele statului, ale unităților administrativ-teritoriale, cât și ale particularilor 
(persoane fizice și juridice). 

Pe parcursul istoriei, omenirea s-a confruntat de nenumărate ori cu 
situații de epidemie sau pandemie. Conform Dicționarului explicativ al limbii 
române, epidemia este extinderea unei boli contagioase într-un timp scurt, 
prin contaminare, la un număr mare de persoane dintr-o localitate, regiune etc. 
Atunci când o epidemie se extinde pe un teritoriu foarte mare, cuprinzând într-
un timp relativ scurt toată populația dintr-o țară, din mai multe țări sau chiar din 
continente întregi, aceasta poartă denumirea de pandemie [1].

Agravarea situației epidemiologice prin COVID-19, influențată de creșterea 
rapidă a numărului de persoane infectate și a numărului de decese, a determinat 
Organizația Mondială a Sănătății (OMS) să declarare la 30 ianuarie 2020 - Stare 
de Urgență în Sănătate Publică, iar la 11 martie 2020, a fost declarată stare de 
pandemie cu infecția COVID – 19. [2]

În această perioadă, statele afectate realizează diverse acțiuni în vederea 
înlăturării sau minimalizării consecințelor riscurilor care survin.

În acest scop, la data de 27 ianuarie 2020 a fost convocată Comisia pentru 
Situații excepționale și urgențe de sănătate publică a Ministerului Sănătății, Muncii 
și Protecției Sociale a Republicii Moldova privind analiza situației epidemiologice 
în regiune și punerea în aplicare a măsurilor de prevenire și control a infecției 
cu coronavirusul de tip nou (2019-nCoV) în format extins. În cadrul ședinței a 
fost examinată informația prezentată de către Agenția Națională pentru Sănătate 
Publică, cu privire la infecția cu coronavirusul de tip nou la nivel internațional 
și s-a decis implementarea recomandărilor OMS privind prevenirea cazurilor de 
infecție. În urma acestor acțiuni, Comisia Națională Extraordinară de Sănătate 
Publică la 2 februarie 2020 a constatat că situația epidemiologică la infecția cu 
Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV) este tensionată. Ministerul Sănătății, 
Muncii și Protecției Sociale, de comun cu autoritățile naționale – Ministerul 
Afacerilor Externe și Integrării Europene, Ministerul Afacerilor Interne, 
Ministerul Finanțelor, Poliția de Frontieră, Serviciul Vamal au realizat și realizează 
în continuare diverse activități în scopul prevenirii infecției cu Coronavirusul de 
tip nou 2019-nCoV. În rezultatul evaluării riscului pentru sănătate publică, la 
24 februarie 2020 a fost declarat Cod galben de alertă la nivel national, iar la 13 
martie 2020 Comisia Națională Extraordinară de Sănătate Publică declară Cod 
roșu la nivel național în legătură cu situația epidemiologică din țară.
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Ghidându-se de art. 66 din Constituția Republicii Moldova, [3] și de 
art. 12 din Legea privind regimul stării de urgență, de asediu și de război [4], 
la 17 martie 2020 Parlamentul RM declară stare de urgență pe întreg teritoriul 
Republicii Moldova.

Conform prevederilor din Legea privind regimul stării de urgență, de asediu 
și de război starea de urgență presupune ansamblu de măsuri cu caracter politic, 
economic, social și de menținere a ordinii publice, care se instituie provizoriu în 
unele localități sau pe întreg teritoriul țării în caz de: 

a) iminență a declanșării sau declanșare a unor situații excepționale cu 
caracter natural, tehnogen sau biologico-social, ceea ce face necesară prevenirea, 
diminuarea și lichidarea consecințelor acestora;

b) existență a unui pericol pentru securitatea națională sau ordinea 
constituțională, ceea ce face necesară apărarea statului de drept, menținerea sau 
restabilirea stării de legalitate. [4, art. 1]

Din cele menționate anterior, precum și conform reglementărilor în vigoare 
putem deduce următoarea procedură de declarare a stării de urgență. Comisia 
pentru Situații Excepționale a Republicii Moldova prezintă Guvernului un raport 
privind necesitatea declarării stării de urgență. Acest raport este examinat în 
regim de urgență, la ședința Guvernului, în urma căreia este adoptată hotărârea de 
a înainta Parlamentului propunerea privind declararea stării de urgență. Ulterior, 
Prim-ministrul remite Parlamentului propunerea privind declararea stării de 
urgență, iar Parlamentul adoptă hotărârea de declarare a stării de urgență.

Examinând situația creată în republică, ne dăm seama de importanța 
realizării atribuțiilor autorităților administrației publice atât de la nivel central, 
cât și local. 

În acest context, putem evidenția principalele autorități care dețin diverse 
atribuții pe perioada de pandemie genereată de virusul Covid-19: Ministerul 
Sănătății, Muncii și Protecției Sociale, Comisia pentru Situații Excepționale 
a Republicii Moldova, Comisia Națională Extraordinară de Sănătate Publică, 
Serviciul Protecției Civile și Situațiilor Excepționale pe durata stării de urgență, 
Ministerul Afacerilor Externe și Integrării Europene, Ministerul Afacerilor 
Interne al Republicii Moldova, Serviciului de Informații și Securitate, etc.

Guvernul a emis un șir de dispoziții pentru a reduce riscul contaminărilor, 
prin intermediul lor au fost ordonate măsuri de suspendare a procesului 
educational, precum și procurare în regim de urgență a măștilor, mănușilor și 
altor echipamente de protecție, destinate în primul rând cadrelor medicale, aflate 
în prima linie de luptă cu noul coronavirus.
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În cazul declarării stării de urgență organizarea și coordonarea activității 
de aplicare a măsurilor impuse revin Comisiei pentru Situații Excepționale 
a Republicii Moldova, iar coordonarea aducerii la îndeplinire a măsurilor de 
rigoare revine Serviciului Protecției Civile și Situațiilor Excepționale. În cazul 
declarării stării de urgență într-un anumit teritoriu, acesta va fi administrat de 
Comisia pentru Situații Excepționale a autorității administrației publice locale 
respective, care va activa sub conducerea Comisiei pentru Situații Excepționale a 
Republicii Moldova. Coordonarea aducerii la îndeplinire a măsurilor de rigoare 
revine Ministerului Afacerilor Interne și Serviciului de Informații și Securitate al 
Republicii Moldova. Deasemenea, în această perioadă, acordă sprijin și Armata 
Națională [5].

O altă structură importantă în această perioadă este Comisia Națională 
Extraordinară de Sănătate Publică și/sau Comisia Teritorială Extraordinară de 
Sănătate Publică, care la propunerea medicului-șef sanitar de stat al Republicii 
Moldova sau a medicului-șef sanitar de stat din teritoriu declară starea de 
urgență în sănătatea publică. Comisia a emis un șir de hotărâri (9) încă până la 
declararea stării de urgență, începând cu 2 februarie 2020 referitor la măsurile 
de monitorizare a situației epidemiologice, măsuri de prevenire și răspuns la 
infecția cu noul tip de coronavirus. Odată cu declararea de către Parlament a 
stării de urgență [6] Comisia pentru Situații Excepționale a Republicii Moldova, 
[7] al cărei președinte este prim-ministrul, s-a aflat în fruntea tuturor activităților 
de coordonare a măsurilor de luptă cu infecția de tip nou. Pe perioada stării de 
urgență s-a decretat regimul de carantină ceea ce a însemnat o reducere a libertății 
de circulație a persoanelor, au fost interzise activitățile cultural-educative, au 
fost restricționate activitățile de comerț, fiind reduse la cele de strictă necesitate, 
s-a introdus un regim specific de lucru al instituțiilor publice cu utilizarea 
programelor online. 

Guvernul prin intermediul Comisiei Naționale pentru Situații Excepționale 
a emis Dispoziția din 31 martie 2020 [8] prin care a instituit o structură 
specilizată în lupta efectivă cu tratamentul celor infectați cu noul coronavirus 
SARS-COV-2 - Instituția Medico – Sanitară Publică Centrul COVID–19 
Chișinău, instituție publică în care Ministerul Sănătății, Muncii și Protecției 
Sociale exercită calitatea de fondator. Acestei Instituții i s-au acordat drepturi 
foarte mari, inclusiv, să organizeze și sa desfășoare procedurile de achiziție a 
medicamentelor și consumabilelor prin negociere fără publicarea prealabilă a 
unui anunț de participare, finanțate din mijloacele fondului pentru achitarea 
serviciilor medicale curente (fondul de bază), adică prin derogare de la legislație. 
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Prin Dispoziția din 3 aprilie [8] s-a instituit Instituția Medico-Sanitară 
Publică Centrul Constructorul 1 COVID-19, în baza întreprinderii de Stat 
„Sanatoriul-Preventoriu de Bază „Constructorul” (număr de identificare de 
stat (IDNO): 1003600013455), instituție medico-sanitară publică, în care 
Primăria Municipiului Chișinău exercita calitatea de fondator, iar primarul 
general al municipiului Chișinău era împuternicit a numi în funcție directorul 
și vice-directorii instituției respective. Agenția Proprietății Publice, în 
calitate de fondator al întreprinderii de Stat „Sanatoriul-Preventoriu de Bază 
“Constructorul” (număr de identificare de stat (IDNO): 1003600013455), a 
fost obligată să asigure transmiterea în folosință temporară, pe perioada stării 
de urgență, a bunurilor aflate în administrarea Agenției și gestiunea economică 
Î.S. “Sanatoriul-Preventoriu de Bază „Constructorul”” către Iiistituția Medico-
Sanitară Publică Centrul Constructorul COVID-19, cu întocmirea documentelor 
de predare-primire a bunurilor respective. După încetarea stării de urgență, 
Primăria municipiului Chișinău, subdiviziunile competente ale acesteia, precum 
și Instituția Medico-Sanitară Publică Centrul Constructorul COVID-19, 
urmau să asigure transmiterea bunurilor către Agenția Proprietății Publice și 
întreprinderea de Stat „Sanatoriul-Preventoriu de Bază „Constructorul”. Această 
situație s-a finalizat o dată cu încetarea stării de urgență, când la 21 mai 2020 
primarul general a semnat o dispoziție în acest sens. 

Legătura cu organele administrației publice locale pe segmentul Covid-19 
se derula în particular în legătură cu declararea stării de carantină, organele locale 
intervenind pe lângă Comisia pentru Situații Excepționale a Republicii Moldova 
de a institui regimul de carantină, primul în acest sens fiind cazul satelor Bălceana 
și Sofia din raionul Hâncești, în care regimul de carantină a fost instituit la 23 
martie 2020 la cererea Comisiei pentru situații excepționale a raionului Hâncești, 
urmând la 1 și respectiv 6 aprilie regimul de carantină în mun. Soroca, or. Ștefan 
Vodă și satul Carahasani. S-a introdus, începând cu data de 14 aprilie 2020 
regimul de carantină în or. Glodeni, de la 25 aprilie 2020, regimul de carantină în 
satul Cismichioi și satul Etulia, raionul Vulcănesti. După îmbunătățirea situației 
epidemiologice în localitățile respective regimul de carantină s-a sistat - în satul 
Carahasani, raionul Ștefan Vodă s-a sistat din 24.04.20 (a durat cel mai puțin - 
18 zile) A fost sistat regimul de carantină, începând cu 08 mai 2020 și în mun. 
Soroca, unde a durat 38 de zile, iari începând cu 11 mai 2020 și în or. Glodeni (27 
zile). S-a sistat regimul de carantină, începând cu 15 mai 2020, în satul Talmaza, 
raionul Ștefan Vodă și începând cu 16 mai 2020, în or. Ștefan Vodă (39 zile). 

La expirarea stării de urgență, dată fiind situația epidemiologică complicată, 
Comisia Națională Extraordinară de Sănătate Publică la 15 mai [8] a declarat 
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starea de urgență în sănătate publică până la 30 iunie 2020, cu posibilitatea de 
prelungire a termenului dat în funcție de evoluția situației epidemiologice, ceea 
ce s-a întâmplat – mai întâi până la 15 iulie, apoi – până la 31 august, ulterior 
până la 15 septembrie și în continuare până la 30 septembrie, iar actualmente nu 
se mai specifică o dată limită.

Deși s-au întreprins un șir de măsuri de relaxare, totuși s-a recomandat 
autorităților publice independente și autorităților administrației publice locale de 
a organiza activitatea unității, ținând cont de: 
1. organizarea muncii salariaților în cicluri periodice; 
2. atragerea la serviciu doar a personalului strict necesar pentru asigurarea 

funcționalității unității, a cărui activitate necesită prezența obligatorie la 
locul de muncă; 

3. organizarea muncii la distanță pentru personalul, a cărui activitate nu necesită 
prezența obligatorie la locul de muncă ; 

4. dispunerea timpului de staționare pentru salariații care nu sunt în concedii 
anuale, concedii neplătite, nu sunt prezenți la locul de muncă și care nu pot 
asigura munca la distanță. 

O activitate intensă s-a desfășurat în vederea supravegherii traficului de 
pasageri pe segmentul intrare în Republica Moldova, persoanele fiind obligate să 
completeze o Declarație pe propria răspundere privind simptome ale infecției, 
contactele cu persoane infectate și obligativitatea regimului de autoizolare la 
domiciliu pe perioada de 14 zile. Deoarece legăturile terestre și aeriene cu alte 
state au fost reduse drastic, Comisia autoriza posibilitatea reluării curselor aeriene 
la date anumite cu obligarea respectării tuturor regulilor de siguranță medicală.

Comisia Națională Extraordinară pentru Sănătate Publică în anexa la 
Hotărârea nr. 11 din 15.05.2020 a publicat INSTRUCŢIUNEA privind instituirea 
regimului de carantină în localități, prin care a stabilit modul, criteriile, procedura 
de instituire a regimului de carantină în unitățile administrativ-teritoriale de 
nivelul I, mun. Bălți, mun. Chișinău, UTA Găgăuzia, precum și măsurile care 
urmează să fie adoptate și executate de către autoritățile administrației publice 
locale respective. 

Comisia Națională Extraordinară pentru Sănătate Publică a definit 
carantina ca fiind restricția activităților de circulație, izolarea și/sau separarea de 
alte persoane a persoanelor suspecte de a fi infectate, dar care nu sunt bolnave, 
sau a bagajelor, containerelor, mijloacelor de transport ori a bunurilor suspecte 
de a fi contaminate într-o manieră care să prevină posibila răspândire a infecției 
sau contaminării. Regimul de carantină în cadrul unei unități administrativ-
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teritoriale de nivelul I, mun. Bălți, mun. Chișinău, UTA Găgăuzia se instituie 
în baza deciziei Comisiei extraordinare de sănătate publică locale. Instituirea 
regimului de carantină în cadrul unei unități administrativ-teritoriale se decide 
în situația înregistrării cazurilor unice confirmate de infecție, cu afectarea a 1% 
din populația unității administrativ-teritoriale respective), într-o perioadă de 
incubație, (pentru COVID-19 perioada fiind de 14 (paisprezece) zile). Ministerul 
Sănătății, Muncii și Protecției Sociale, Ministerul Afacerilor Interne, Ministerul 
Apărării, Serviciul de Informații și Securitate, după caz, alte autorități, acordă 
sprijin comisiilor teritoriale extraordinare de sănătate publică pentru desfășurarea 
acțiunilor care se impun. 

În contextul pandemiei au fost sancționate persoane fizice și juridice 
care nu respectau măsurile de profilaxie, prevenire și/sau combatere a bolilor 
epidemice, dar aceste sancțiuni trebuiau să fie proporționale și de aceea pentru 
a apăra drepturile persoanelor Curtea Constituțională a fost sesizată în privința 
individualizării pedepsei în cazul contravenției de nerespectarea măsurilor de 
profilaxie, prevenire și/sau combatere a bolilor epidemice, dacă aceasta a pus 
în pericol sănătatea publică. Pentru contravenția respectivă norma contestată 
prevedea amendă de la 450 până la 500 unități convenționale pentru persoana 
fizică. Curtea a decis că nu doar pedeapsa fixă stabilită de către legislator, dar și 
diferența relativ mică dintre limita minimă și maximă a sancțiunii sunt de natură 
să afecteze în funcție de fapta prejudiciabilă și de multitudinea modalităților de fapt 
de comitere a acesteia, dreptul la un proces echitabil, prin restrângerea competenței 
instanței de judecată de a exercita un control de jurisdicție deplină în privința 
individualizării și oportunității sancțiunii contravenționale. În continuare Curtea 
Constituțională a determinat un reper de principiu pentru judecători: până la 
intervenția legiuitorului judecătorii se vor conduce de art. 34 alin. (2) din Codul 
contravențional care stabilește limita minimă a amenzii (o unitate convențională) 
și până la 500 unități convenționale, prevăzute de art. 761 alin. (1) al Codului 
contravențional în caz de necesitate a stabilirii sancțiunii contravenționale 
pentru o persoană fizică care nu a respectat măsurile de profilaxie, prevenire și/
sau combatere a bolilor epidemice, urmând ca pedeapsa să fie individualizată în 
funcțiile de circumstanțele concrete ale cazului. [9]

După stabilirea regimului de carantină, autoritățile din unitățile 
administrativ-teritoriale de nivelul I, mun. Bălți, mun. Chișinău, UTA Găgăuzia, 
urmau să asigure următoarele măsuri:

1) izolarea localității;
2) eliberarea permiselor de circulație; 
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3) interzicerea intrării/ieșirii din localitate, cu excepția persoanelor ce 
desfășoară activități de asigurare a localității cu servicii (apă și canalizare, gaze 
naturale, energie electrică, salubrizare, servicii poștale, bancare, comunicații 
electronice) și produse (alimentare, farmaceutice, petroliere, sanitaro-igienice), 
precum și lucrători ai unităților din sectorul agro-alimentar;

4) sistarea circulației transportului, cu excepția celui de tranzit și celui care 
asigură vitalitatea localității;

5) interzicerea aflării persoanelor în afara domiciliului și în spațiul public 
cu excepția: deplasărilor în interes de serviciu, atunci când activitatea nu poate 
fi desfășurată la distanță, deplasări pentru asigurare cu produse alimentare, 
medicamente, deplasări pentru acordarea asistenței medicale și pentru alte 
motive (lucrări agricole, decesul unui membru al familiei); 

6) asistenții sociali, lucrătorii sociali și voluntarii vor asigura livrarea 
produselor de primă necesitate persoanelor social-defavorizate din localitate, cu 
respectarea măsurilor de protecție individuală. 

După stabilirea regimului de carantină, autoritățile administrației publice 
locale, de comun cu Ministerul Afacerilor Interne, asigurau următoarele măsuri: 
1) verificarea deplasărilor la punctele de intrare/ieșire, cu respectarea măsurilor 

de protecție individuală; 
2) verificarea respectării regimului de izolare la domiciliu, în comun cu instituțiile 

medico-sanitare teritoriale (care acordă asistență medicală primară); 
3) monitorizarea și interzicerea aflării persoanelor în spații publice (străzi, 

lăcașuri de cult, parcuri etc.), cu excepția deplasărilor permise;
4) verificarea respectării distanței sociale între persoane de minim 2 (doi) metri; 
5) verificarea executării prevederilor hotărârilor/deciziilor emise de organele 

competente privind evoluția situației epidemiologice a infecției COVID-19; 
6) eliberarea tichetului de intrare pentru unitățile de transport în tranzit prin 

localitate, cu informarea persoanelor despre tranzitarea zonei de carantină cu 
monitorizarea timpului parcurs și ridicarea tichetului la ieșirea din localitate. 
Se interzicea folosirea unităților de transport de serviciu pentru transportarea 
persoanelor din zona de carantină în lipsa mijloacelor individuale de protecție. 

Hotărârea dispunea că sistarea regimului de carantină în unitatea 
administrativ-teritorială de nivelul I, mun. Bălți, mun. Chișinău, UTA Găgăuzia 
se efectuează prin Decizia Comisiei extraordinare de sănătate publică locale, în 
cazul în care, pe teritoriul respectiv nu se înregistrează nici un caz nou pozitiv 
de infectare cu COVID-19 pentru o perioadă mai mare de 14 (paisprezece) zile 
de la ultimul caz declarat încheiat, cu informarea în scris a Comisiei naționale 
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extraordinare de sănătate publică. 
Pe parcursul activității sale Comisia extraordinară de sănătate publică a emis 

acte prin care permitea sau interzicea anumite activități în contextul reducerii 
sau intensificării gradului de pericol epidemiologic și social, căci carantinarea 
permanentă nu era posibilă, fiind necesară menținerea unui nivel de dezvoltare 
economică, socială și culturală.

Având în vedere apropierea datei de 1 septembrie prin hotărârea din 
21 august 2020 Comisia a dispus relansarea procesului educational de la 1 
septembrie în instituțiile de învățământ în cazul întrunirii cerințelor sanitare 
prevăzute de Instrucțiunea privind măsurile de protecție care trebuie aplicate 
pentru organizarea activității instituțiilor de învățământ publice și private în 
contextul epidemiologic al COVID-19. Responsabilitatea a fost plasată asupra 
conducătorilor instituțiilor de învățământ, iar deciziile referitor la sistarea sau 
reluarea ulterioară a activității instituțiilor de învățământ erau date în competența 
Comisiei teritoriale extraordinară de sănătate publică.

Comunicarea pe verticală (între autoritățile centrale și locale era mai slabă 
la început, în schimb comunicarea pe orizontală prin intermediul Congresului 
Autorităților Locale din Moldova (CALM) a fost mai intensă, au fost create mai 
multe platforme de comunicare efectiv între autoritățile publice locale, între 
primari și prin intermediul Facebook-ului, Messenger-ului, Viber-ului sau prin 
intermediul poștei electronice încercau permanent să ofere această posibilitate 
să comunice între ei. Respectiv, primarii aveau posibilitatea să se consulte, iar 
cei care deja au trecut prin situații mai grave, aveau posibilitate să informeze 
despre acțiunile întreprinse, inclusiv privind problemele care apar, ca să poată fi 
soluționate cu succes.

Hotărârea din 15 mai 2020 a fost în vigoare până la 1 octombrie 2020, când 
a fost abrogată prin Hotărârea Comisiei din 28 septembrie 2020. Conform acestei 
hotărâri s-a instituit, începând cu 1 octombrie 2020, stare de urgență în sănătate 
publică în unitățile administrativ-teritoriale pentru care a fost stabilit gradul de 
alertă „Cod Roșu”, în baza indicatorilor nivelului de risc al transmiterii virusului 
SARS-CoV-2, prezentați de către Agenția Națională pentru Sănătate Publică. 
Conform Anexei nr. 1 Cod Roșu era declarat în 22 unități din 35, deci, aproape 
în două treimi din unitățile administrativ-teritoriale ale Republicii Moldova 
starea epidemiologică era foarte gravă. Responsabilitatea organelor locale crește, 
dar autonomia locală, în ciuda proclamării constituționale, lipsește aproape cu 
desăvârșire. Posibilitățile de a gestiona eficient situația depind de mijloacele 
financiare disponibile la nivel de unitate. Sub pretextul pandemiei guvernul a 
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încercat să plafoneze taxele locale prin ordonanță de guvern care ulterior a fost 
declarată neconstituțională de Curtea Constituțională [10].

Alte inițiative ale Ministerului Finanțelor au fost îndreptate spre limitarea 
bugetelor locale și au generat critici din partea autoritățilot locale. Asociația 
de persoane juridice Congresul Autorităților Locale din Moldova (CALM) a 
exprimat îngrijorarea că anularea unor taxe locale sub motiv că ele aduc venituri 
foarte mici, ar sărăci și mai mult comunitățile locale, aceleași consecințe atrăgând 
și alte inițiative ale Ministerului Finanțelor: plafonarea taxelor locale, eliminarea 
scutirilor pentru achitarea impozitului pe imobil. 

Unii conducători din teritoriu au reusit să sensibilizeze opinia publică 
și mediul de afaceri care s-a solidarizat și a făcut donații pentru procurarea 
echipamentelor medicale, astfel în municipiul Cahul și Soroca chiar la începutul 
perioadei s-au găsit mijloace necesare pentru procurarea aparatelor pentru o 
respirație corespunzatoare.

Compararea măsurilor restrictive generale instituite prin Hotărârea din 28 
septembrie 2020 cu cele anterioare relevă prevederi similare cu cele din 15 mai 
și care includ atât măsuri restrictive generale, cât și obligațiuni ale autorităților 
publice, ale instituțiilor medico-sanitare, ale transportatorilor publici și privați, 
ale unităților comerciale cu amănuntul, lucrătorilor vamali și a celor din punctele 
de trecere a frontierei de stat. În legătură cu preconizatele alegeri prezidențiale 
de la 1 noiembrie 2020 s-a recomandat Comisiilor electorale de circumscripție 
să depună eforturi pentru a găsi alte edificii decât cele de învățământ pentru 
amplasarea birourilor /secțiilor de votare în scopul diminuării riscului de 
contaminare a copiilor cu noul coronavirus.

Pandemia continuă și organele administrației publice centrale și locale au 
acumulat o anumită experiență pentru a perfecționa metodele de activitate, de 
interacțiune promptă, realizând competențele funcționale în scopul de a fi în 
serviciul societății, a cetățenilor.
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