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Catre: Dnul Pavel Filip
Prim-ministru al Republicii Moldova

Dna Ruxanda Glavan
Ministru al Sanatatii

Dnul Dumitru Parfentiev
Director General
Compania Nationala de Asigurari in Medicina

Nr. 29 din 23 martie 2017

Ref: Dezvoltarea cadrului normativ necesar aplicdrii mecanismului de contributie directd a pacientului la costul
serviciilor prestate de institutiile medico-sanitare private in cadrul sistemului asigurdrii medicale obligatorii

Stimate Domnule Prim-ministru,
Stimata Doamna Ministru,

Va salutam din numele Asociatiei Patronale “Camera de Comert Americana din Moldova” (in continuare ,AmCham
Moldova”).

Prin prezenta scrisoare, supunem atentiei Dvs. problema absentei cadrului legal necesar pentru functionarea unui
sistem de contributie directa din partea pacientului, care sa permita ultimului sa achite excedentul dintre pretul
serviciului prestat de catre o institutie medico-sanitara privata si costul acoperit de asigurarea medicala obligatorie
pentru acel serviciu. in cele ce urmeazs, vom prezenta o descriere succintd a cadrului normativ relevant si deficientelor
practice atestate.

e Existenta diferentelor de cost intre serviciile prestate de catre institutiile medico-sanitare

n conformitate cu art. 13 din Legea nr. 1585-XI1I din 27.02.1998, cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicala
(in continuare ,Legea nr. 1585/1998"), ,,in cadrul asigurdrii obligatorii de asistentd medicald, asistenta medicald se acordd
de prestatorii de servicii medicale, indiferent de tipul de proprietate si forma juridicd de organizare, care activeazd in
conformitate cu legislatia”.

in acelasi timp, principiile de administrare a activitatii, costul componentelor individuale (pe articole) ale pretului serviciilor
prestate si indicatorii de performante pot fi diferite in functie de institutia medico-sanitara. Aceste diferente de cost pot
fi datorate, cu titlu de exemplu, variatiilor in cheltuielile suportate de institutiile publice si private pentru: (i) achitarea
salariilor personalului medical, (ii) cheltuielile aferente cazarii si alimentatiei oferite in cadrul tratamentului stationar, in

functie de standardele aplicate de catre fiecare institutie medico-sanitard, sau (iii) investitiile Tn achizitionarea si
intretinerea dispozitivelor medicale.

e Dreptul pacientului de a alege prestatorul de servicii medicale

Norma art.25 alin. (1) din Legea ocrotirii sanatatii, nr.411-XIIl din 28 martie 1995, garanteaza dreptul cetatenilor la libera
alegere a institutiei medico-sanitare, stipuland ca , cetdtenii Republicii Moldova au dreptul la libera alegere a medicului, a
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institutiei medicale si a formei de asistentd medicald”. Totodata, acelasi articol precizeaza ca , cetdtenii Republicii Moldova
au dreptul sd solicite asistentd medicald institutiilor medico-sanitare cu orice tip de proprietate si formd de organizare
juridicd, atdat din tard, cat si din strdindtate {(...)".

Tn acest context, este important de a-i garanta pacientului posibilitdti de a-si exercita acest drept de alegere libera a
prestatorului de servicii medicale, care sa-i acorde asistenta prevazuta in Programul unic al asigurarii obligatorii de
asistenta medicald, achitand direct excedentul dintre pretul stabilit de institutia medico-sanitara privata, pe de o parte, si
costul serviciului acoperit din fonduri publice, pe de alta parte.

Legalizarea mecanismului de contributie voluntara a pacientului la costul serviciului medical va spori accesul populatiei la
serviciile oferite de catre institutiile medicale private, asigurandu-i cetateanului satisfactia de a beneficia de servicii
acoperite din mijloacele asigurarii obligatorii de asistenta medicala in orice institutie aleasa de acesta.

Prevederile cadrului normativ curent, care se opun functionarii sistemului de contributie a pacientului la acoperirea
costul serviciului medical:

1. Achitarile directe sunt permise doar pentru costul serviciilor medicale acordate peste volumul prevazut in
Programul unic

Conform art. 4 alin. (8) din Legea nr. 1585/1998, prestatorii de servicii medicale din sistemul asigurarilor obligatorii de
asistenta medicald, sunt institutiile medico-sanitare, care au incheiat contract de acordare a asistentei medicale cu
Compania Nationala de Asigurari in Medicina sau cu agentiile ei teritoriale.

ntre asigurator si prestatorul de servicii medicale se incheie un contract de prestare a serviciilor medicale in cadrul asigurérii
obligatorii de asistenta medicald, conform caruia prestatorul de servicii medicale se obliga sa acorde persoanelor asigurate
asistenta medicala calificata, in volumul si termenele prevazute in Programul unic, iar asiguratorul se obliga sa achite costul
asistentei medicale acordate?.

In baza cadrului normativ in vigoare, platile directe din partea pacientului sunt permise doar pentru serviciile care nu sunt
prevazute in volumul Programului unic al asigurarii obligatorii de asistenta medicala.

Or, art. 11 alin. (2) lit. b) din Legea nr. 1585/1998 prevede obligatia persoanei asigurate ,,sd achite direct prestatorului de
servicii medicale, la momentul acorddrii asistentei medicale, acea parte din costul serviciilor medicale ce i-au fost acordate
peste volumul prevéazut in Programul unic”.

Principiul enuntat este dezvoltat si de actele normative subsidiare legii, care instituie norme imperative ce limiteaza
dreptul institutiilor medico-sanitare la recuperarea unor costuri suplimentare pentru servicii prestate in volumul stabilit
de Programul unic al asigurarii obligatorii de asistenta medicala.

n particular, pct. 4 alin. (5) din Programul unic al asigurdrii obligatorii de asistentd medicald (in continuare ,,Programul
unic”), aprobat prin Hotararea de Guvern nr. 1387 din 10.12.2007, statueaza ca, ,serviciile medicale, inclusiv spitalicesti si
de inaltd performantd, prestate de cdtre institutiile medico-sanitare, vor fi contractate de cdatre Compania Nationald de
Asigurdriin Medicind in baza tarifelor negociate cu acestea, fdrd a depdsi tarifele aprobate de Guvern, si costurile serviciilor
medicale, aprobate conform legislatiei in vigoare. Prestarea serviciilor respective la un cost mai inalt decdt cel stipulat in
contract si solicitarea de la persoana asiguratd a pldtilor suplimentare nu se permit”.

n acelasi sens, potrivit Contractului-tip de acordare a asistentei medicale (de prestare a serviciilor medicale) in cadrul
asigurdrii obligatorii de asistentd medicala, aprobat prin Hotdrarea de Guvern nr. 1636 din 18.12.2002, costul serviciilor

1 Regimul contractului de acordare a asistentei medicale in cadrul asigurarii obligatorii de asistentd medicald este previzut de art. 7
al Legii nr. 1585-XIlIl din 27.02.1998.



medicale, acordate in cadrul asigurarilor obligatorii de asistenta medicald, se stabileste in baza tarifelor aprobate de
Guvern, in modul stabilit de legislatie.

Tarifele respective sunt continute in Catalogul tarifelor unice pentru serviciile medico-sanitare prestate contra plata de
catre institutiile medico-sanitare publice, precum si pentru serviciile acoperite din fondurile asigurarii obligatorii de
asistenta medicala, prestate de institutiile medico-sanitare publice si cele private, inclus in Anexa nr. 3 |la Hotararea
Guvernului nr. 1020 din 29.12.2011, cu privire la tarifele pentru serviciile medico-sanitare.

2. Volumul serviciilor medicale incluse in Programul unic se reglementeaza in mod vag si generalizat, pasibil de
interpretare extensiva

Volumul asistentei medicale acoperite din fondurile asigurarii obligatorii este descris in mod generalizat, incluzand o
categorie extinsa de servicii, fard a preciza indicatori sau criterii specifice. Or, Tnsasi dispozitia pct. 2 din Program
mentioneaza ca ,prin volumul asistentei medicale stabilit in Programul unic se intelege tipurile de asistentd medicald si
spectrul general al serviciilor la care au dreptul persoanele asigurate in sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd
medicald”.

in ceea ce priveste serviciile medicale oferite prin internare in spital, potrivit pct. 23 din Programul unic, ,asistenta
medicald prin internare in spital reprezintd cazul rezolvat care include, de reguld si in corespundere cu actele normative in
vigoare, consultatii si investigatii pentru stabilirea diagnosticului, tratament medical sau chirurgical, ingrijire,
medicamente, consumabile, materiale sanitare, cazare si alimentatie, acordatd in cazurile justificate din punct de vedere
medical si epidemiologic (...)".

Asa fiind, Programul unic nu mentioneaza criterii specifice referitoare la calitatea cazarii si materialelor sanitare oferite
de institutia medico-sanitara, detalii privind personalul medical implicat, care influenteaza, corespunzator, cheltuielile
institutiei pentru retribuirea muncii acestuia, sau calitatea serviciilor auxiliare (e.g. spaltorie), etc. In aceste conditii, o
institutie medico-sanitara privata nu poate defini exact serviciile pe care le presteaza peste volumul celor prevazute in
Program si, respectiv, nu poate nici incasa plati directe aferente comoditatilor oferite suplimentar, in cadrul sistemului
actual de asigurare medicala obligatorie.

Este de precizat cd nici Normele metodologice de aplicare a Programului unic al asigurarii obligatorii de asistenta medical3,
aprobate prin Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si Companiei Nationale de Asigurari in Medicina, nr. 596/404A din
21.07.2016, nu ofera detalii suficiente asupra volumului serviciilor acordate in cadrul asigurarii obligatorii. Cu titlu de
exemplu, pct. 101 din aceste Norme metodologice defineste cazul tratat ca fiind ,,un serviciu medical spitalicesc, exprimat
prin cazul rezolvat, care cuprinde: spitalizarea pacientului conform criteriilor stabilite in Programul unic, asigurarea
conditiilor hoteliere si alimentatia conform normelor alimentare aprobate, stabilirea diagnosticului si aplicarea
tratamentului conform standardelor medicale de diagnostic si tratament, protocoalele clinice institutionale sau nationale
si finalizat cu externare (cu exceptia decesului), dupd argumentarea prin dovezi clinice, paraclinice (dupd caz) a stabilizarii,
ameliordrii stdrii cu prescrierea recomanddrilor concrete pentru etapa urmdtoare”. Acelasi caracter general de
reglementare a volumului serviciilor se pastreaza in cazul definirii asistentei medicale primare, asistentei specializate de
ambulatoriu si serviciilor de Tnalta performanta.

e Propuneri de amendamente

Prin aceasta scrisoare, propunem examinarea oportunitatii de a legaliza contributia directa din partea pacientului la
acoperirea costului serviciilor prestate de catre institutiile medico-sanitare private in volumul prevazut de Programul
unic, in partea in care pretul serviciului depaseste tariful unic aprobat pentru acoperire din fondurile asigurarii medicale
obligatorii.

Este de precizat ca introducerea mecanismului de contributie a pacientului la costul serviciului medical se propune doar
pentru serviciile medicale planificate, fara extinderea acestui mecanism asupra serviciilor medicale prestate in mod
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urgent. Modalitatea recomandata de interventie este modificarea art. 11 din Legea nr. 1585-XIll din 27.02.1998, cu
privire la asigurarea obligatorie de asistenta medicala.

Totodata, pentru a garanta dreptul pacientului de a fi informat referitor la posibilitatea de a beneficia de respectivul
serviciu la tariful integral acoperit de catre asigurarea medicald obligatorie, propunem stipularea in lege a unor
responsabilitati suplimentare pentru institutia medico-sanitara privata:

(i) obligatia de a informa pacientul privind dreptul acestuia de a beneficia de serviciul medical solicitat la tariful
integral acoperit de asigurarea medicala obligatorie, intr-o institutie medico-sanitara publica, si

(ii) obligatia de a solicita acordul scris al pacientului pentru efectuarea platii aditionale.

n asteptarea raspunsului Dvs., ne exprimam speranta si deschiderea spre o colaborare constructiva spre viitor.

Cu respect,
O/ P/[La.-[;: /q,: &

Mila Malairau
Director Executiv
AP ,,Camera de Comert Americana din Moldova”



