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‘Proiect
PARLAMENTUL REPUBLICII MOLDOVA

LEGE
pentru modificarea unor acte legislative

Parlamentul adopta prezenta lege organica.

‘Art.I. — Legea ocrotirii s#natatii nr.411/1995 (Monitorul Oficial al
Republicii Moldova, 1995, nr.34, art.373) se modificd dupd cum urmeazi:

1. Prin acest punct se introduc modificari doar in textul legii in limba rusa.

2. Articolul 2:
la litera h), cuvintele ,,de citre medicii de familie” se exclud;.
la litera i), cuvintele ,,si instituia medicala primard” se exclud.

3. La articolul 4:

denumirea va avea urmétorul cuprins:

,»Articolul 4. Prestatorii de servicii medicale™;

alineatul (1) va avea urmatorul cuprins:

»(1) Prestatorii de servicii medicale pot fi pubhcl sau privati. Prestatorii
publici sint institutii medico-sanitare publice si autorititi/institutii bugetare.”;

la alineatul (2), dupd cuvintul ,locale” se introduce textul ,, , in baza
nomenclatorului aprobat conform alin.(5)”; :

la alineatul (21), cuvintul ,,fondator”, in ambele cazuri, se substituie cu
textul ,persoana responsabild a fondatorului (respectiv, ministru, primar al
municipiului, presedinte de raion)”;

la alineatul (2):

textul ,,contract incheiat cu fondatorul pe un termen de 5 ani” se substituie
cu textul ,contract de management incheiat cu persoana responsabili a
fondatorului (respectiv, ministru, primar al municipiului, presedinte de raion) pe
o duratd de cinci ani, conform contractului-tip de management al institutiei
aprobat de Guvern. La expirarea termenulul de cinci ani, functla de conducitor a
~ institutiei devine vacantd”; ,

cuvintele ,,intr-o mstitu’gie medico-sanitara privaté” se substituie cu
cuvintele ,,in cadrul unui prestator privat de servicii medicale sau farmaceutice”;

la alineatul (3), textul ,,institutii medico-sanitare (curative, profilactice,
farmaceutice si de altd natur#)” se substituie cu cuvintele ,,prestatori privati de
servicii medicale”; -

la alineatul (4), cuvintele ,Institutiile medico-sanitare si farmaceutice
private” se substituie cu textul ,Prestatorii privati de servicii medicale si
farmaceutice, cu exceptia celor prevazuti la art. 365, s
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la alineatul (5), cuvintele ,institutiilor medico-sanitare” se substituie cu
cuvintele ,,prestatorilor de servicii medicale”;

la alineatul (7), cuvintul ,,Fondatorul” se substituie cu cuvintele ,,Persoana
responsabild a fondatorului”, iar cuvintele ,institutiei medico-sanitare” se
substituie cu cuvintele ,,prestatorului de servicii medicale”.

4. La articolul 5 alineatul (3), cuvintele ,Institutiile medico-sanitare
private si” se substituie cu textul ,Prestatorii privati de servicii medicale,
inclusiv”. :

5. Articolul 6:

se completeaza cu litera e®) cu urmitorul cuprins:

,2) in vederea facilitarii accesului comunitatii locale la servicii medlcale
pot acorda In comodat, la cerere, f’ara licitatie publlca prestatorilor de asistentd
medicald primara previzuti la art.36” spatii in incinta institutiilor medlco-samtare
publice sau alte spatii care corespund cerintelor de activitate a cabinetelor de
medicind de familie, precum si bunuri mobile in scopul deservirii comunititii cu
servicii de asistentd medicala primarid”;

litera h) se abrog3. '

6. Articolul 7:

se completeaza cu alineatul (2") cu urmatorul cuprins:

(2 Autoritatea/institutia bugetard este finantatdi de la bugetele
componente ale bugetului pubhc national si poate obtine mijloace financiare
pentru prestarea serviciilor medicale, in bazd de contract incheiat cu Compania
National de Asiguriri in Medicind.”;

la alineatul (3), cuvintele ,,1nst1tu§iei medico—sanitare private” se substituie
cu cuvintele ,,prestatorilor privati de servicii medicale”; ;

la alineatul (5), cuvintele ,,in institutiile publice si cele private” se exclud,
iar cuvintele ,,institutiile medico-sanitare publice si de cele private” se substituie
- cu cuvintele ,,prestatorii publici si privati de servicii medicale”.

7. La articolul 8 alineatul (2), textul ,,(libera practicd) sau dependent” se
substituie cu textul ,,(activitate profesionald in sectorul sinititii, in una din
formele de organizare previzute de prezenta lege) sau in calitate de angajat la un
prestator de servicii medicale sau farmaceutice”. :

8. La articolul 9, alineatul (2) se abroga.

9. La articolul 9, in denumire si pe tot parcursul textului, cuvintele
»institutia medico-sanitard privatd”, la orice forma gramaticald, se substituie cu
cuvintele ,prestatorul privat de servicii medicale”, la forma gramaticald
corespunzatoare '

10. La articolul 11 alineatul (2):
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dUpé cuvintul ,repartizérii” se introduce textul ,,Mmlsterulul Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale sau exercitd independent profesiunea de medic in
una din formele de organizare previzute de prezenta lege,”;

cuvintele ,,institutiei medico-sanitare publice respective” se substituie cu
cuvintele ,,prestatorului de servicii medicale gi farmaceutice respectiv”.

11. Articolul 14 se completeaza cu alineatele (4), (5) si (6) cu urmétorul
cuprins:

»(4) Medicii si farmacistii admisi la studii de rezidentiat, cu finantare de la
bugetul de stat, incheie cu Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale
contract privind instruirea in rezidentiat si plasarea in cimpul muncii, conform
regulamentului aprobat de Guvern.

(5) Medicii si farmacistii sint obligati dupi absolvirea studiilor de
rezidentiat sd activeze cel putin 3 ani conform repartizarii Ministerului Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale. La repartizarea medicilor de familie se va tine cont
de rezultatele concursurilor de atribuire a practicilor medicului de familie,
conform art. 36°.

(6) Nerespectarea termenului previzut la alin.(5), neincadrarea la studii de
rezidentiat in Republica Moldova, precum i nerespectarea prevederilor
contractului mentionat la alin.(4) presupune restituirea costului studiilor
superioare in domeniul medical si farmaceutic si a costului studiilor de
rezidentiat, finantate de la bugetul de stat, conform calculelor Ministerului
Sénatatii, Muncii si Protectiei Sociale.” :

12. La articolul 20 alineatul (2) litera b), cuvintele ,,acordatd de medicul de
familie” se exclud, iar cuvintele ,institutiilor medico-sanitare” se substituie cu
cuvintele ,,prestatorilor de servicii medicale”.

13. Articolul 21:

la alineatul (2), cuvintul ,,serviciile” se substituie cu cuvintul ;,cabinetele”;

se completeaza cu alineatul (3) cu urmétorul cuprins:

»(3) Interndrile pentru acordarea asistentei medicale spitalicesti, cu
exceptia celor urgente, se efectueazi in baza biletului de trimitere a medicului de
familie, conform formularului aprobat de Ministerul S#natitii, Muncii si
Protectiei Sociale.” |

14. La articolul 22 alineatul (2), cuvintele ,institutiile medico-sanitare
publice si private” se substituie cu cuvintele ,,prestatorii de servicii medicale”.

15. Se 1ntroduce capitolul IV! cu urmitorul cuprins:
- ,,Capitolul IV Asistenta medicala primara
Articolul 36", Prevederi generale
(1) Asistenta medicald primara este tipul de asistentd medicald universal
accesibild, orientatd spre satisfacerea necesititilor esentiale de sdndtate ale
individului, familiei si comunitatii.
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(2) Asistenta medicald primari este acordati de cabinetele de medicini de
familie §i cuprinde serviciile medicale de prim-contact, indiferent de natura
problemei de sénitate, in contextul unei relatii continue cu pacientii, in prezenta
bolii sau in absenta acesteia. - '

(3) Normele ce reglementeazd functionarea asistentei medicale primare se
aproba de Guvern.

Articolul 36%. Medicul de familie

(1) Medicul de familie este medicul autorizat conform legislatiei sa
exercite profesiunea de medic de familie.

(2) Medicul de familie este 1n drept sé-si exercite profesiunea

a) independent, in wuna dintre formele de organizare a activitatii
profesionale in sectorul sinatatii, previzute la art.36°;

b) angajat la un prestator de asistentd medicala primard, ce activeazi . -

conform nomenclatorului prevazut la art.4 alin.(5).
(3) In exercitarea profesiunii sale, medicul de familie are urmatoarele
obligatii: |

a) asigurd accesul in sistemul medical pentru pacientii Inregistrati pe lista
sa, la nivelurile de competentd cele mai adecvate necesitatilor acestora;

b) coordoneazd si integreazi serviciile medicale acordate pacientilor de
cétre cabinetul in care profeseazi sau de citre alfi prestatori de servicii medicale;

c) acorda servicii medicale persoanelor in contextul familiei si, respectiv,
familiilor in cadrul comunitatii, firé discriminare;

d) exerciti alte responsab1htat1 reglementate de normele prevazute la
art.36' alin.(3). '

~ Articolul 36°. Practica medicului de familie

(1) Practica medicului de familie (in continuare — practica) reprezintd un
sector teritorial delimitat, care cuprinde, dupi caz, una sau mai multe localititi,
strdzi, case sau blocuri, cu o populatie ce se incadreazi in normativele aprobate
conform alin.(4).

(2) Practica este atribuitd unui titular - medic de familie, pe bazd de
concurs organizat de Ministerul Sénététii, Muncii si Protectiei Sociale. Un med1c
de familie poate fi titularul unei singure practici. '

 (3) Populatia unei practici se considerd inregistrati automat pe lista
medicului de familie titular, cu exceptia cazurilor cind persoana opteazi si este
inregistratd conform legislatiei pe lista unui alt medic de familie. _

(4) Normativele de populatie, procedura de organizare a concursului,
criteriile §i modul de stabilire, atribuire, retragere, suspendare sau transmitere a
practicii medicului de familie sint parte a normelor previzute la art.36' alin.(3).

Articolul 36*. Cabinetul de medicini de familie

(1) Cabinetul de medicind de familie este subdiviziunea structurald a
prestatorilor de asistentd medicald primard si care 1si desfagoard activitatea prin
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medicul de familie titular al practicii, asistenti medlcah si alt personal conform
normelor previzute la art.36' alin.(3).

(2) Cabinetul de medicind de familie oferd 1n asistentd medicald primard
servicii medicale de bazd, servicii medicale extinse si servicii medicale
adifionale. Lista si descrierea acestor servicii sint parte a normelor prevazute la
art.36' alin.(3).

(3) Cabinetul de medicina de familie este amplasat, de reguld, pe teritoriul
practicii, cu acces sporit pentru populaia acestei practici. Activitdtile medicale se
pot desfisura la sediul cabinetului, la domiciliul pacientilor, in alte locatii special
amenajate si autorizate sau la locul solicitérii, in cazul interventiilor de prima
necesitate In urgente ori In caz de risc epidemiologic.

(4) Cabinetul de medicind de familie furnizeazi servicii medlcale catre
persoanele inregistrate, in modul stabilit de legislatie, pe lista medicului de
familie titular al practicii. Cabinetul va furniza servicii medicale de bazi
populatiei unei sau mai multor practici adiacente, in cazul absentei in aceste
practici a medmulul de familie titular, In modul reglementat de normele
previzute la art.36' alin.(3).

~ Articolul 36°. Cabinetul individual al medicului de familie §i centrul
medicilor de familie | _

(1) Cabinetul individual al medicului de familie gi centrul medicilor de
familie reprezintd forme de organizare a activitatii profes1onale independente
pentru medicul de familie titular al practicii.

(2) Titularul practicii poate fi fondator doar al unui cabinet individual al
" 'med1culu1 de familie sau al unui centru al medicilor de familie.
| (3) Cabinetul individual al medicului de familie este fondat de un smgur
medic de familie titular al practicii. Cabinetul individual al medicului de familie
activeaza si se prezinta in raporturile juridice ca persoand fizica.

(4) Centrul medicilor de familie este fondat de doi si mai multi medici de
familie titulari ai practlcﬂor iar raporturile dintre ei sint reglementate in baza de
contract.

(5) Centrul medicilor de famlhe este persoani juridics, fiind administrat de
- catre unul din medicii titulari (fondatorl) sau de catre o altd persoand desemnata
de fondatorii centrului respectiv.

(6) Denumirea cabinetului individual al medicului de familie include
numele si prenumele titularului. Centrul medicilor de familie poate avea
denumire proprie. Cabinetul individual al medicului de familie si centrul
medicilor de familie dispun de conturi in bancé si au dreptul sé detind stampil3.

(7) Angajarea asistentilor medicali si altor categorii de personal se face de
‘catre fondatorul cabinetului individual al medicului de familie sau de citre
administratorul centrului medicilor de familie cu acceptul medicilor. fondatori.
Nivelul de salarizare al acestor angajati nu poate fi mai mic decit cel aprobat de
Guvern pentru angajatii cu functii similare din institutiile medico-sanitare
publice. '
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(8) Activitatea cabinetului-individual al medicului de familie si a centrului
medicilor de familie nu constituie activitate de Iintreprinzitor. Cabinetul
individual al medicului de familie §i centrul medicilor de familie nu poate fi
fondator al persoanei juridice cu scop lucrativ.

(9) Cabinetul individual al medicului de familie i centrul medicilor de
familie se Inregistreazd de catre Agentia Servicii Publice, conform procedurilor
reglementate de Legea nr.220-XVI din 19 octombrie 2007 privind inregistrarea
de stat a persoanelor juridice si a intreprinzitorilor individuali, tinind cont de
prevederile alin.(10). : '

(10) In cazul centrului medicilor de familie inregistrarea se va realiza
corespunzitor procedurii Inregistrérii de stat a persoanelor juridice, iar in cazul
cabinetului individual al medicului de familie — corespunzitor procedurii
prevazute pentru intreprinzétorii individuali. Modelul actelor de constituire se
aprobd de Ministerul Sanétatii, Muncii si Protectiei Sociale, care se prezinti la
inregistrare impreund cu avizul acestui minister. ‘

(11) Cabinetul individual al medicului de familie si centrul medicilor de
familie se supun acreditirii in conformitate cu Legea nr.552-XV din
18 octombrie 2001 privind evaluarea si acreditarea in sénétate.

(12) Cabinetul individual al medicului de familie si centrul medicilor de
familie 1si desfdgoara activitatea in spatii din cadrul institutiilor medico-sanitare
publice sau alte spatii, puse la dispozitie prin comodat de autorititile
administratiei publice locale si centrale, ori in spatii private proprii sau luate in
locatiune.

(13) Pentru activitatea lor profesionald, cabinetul individual al medicului
de familie si centrul medicilor de familie obtin mijloace financiare din
contractele incheiate cu Compania Nationald de Asigurdri In Medicind pentru
prestarea asistentel medicale primare §i din alte plati permise de legislatie.

(14) Din mijloacele obtinute pentru activitatea profesionald conform
alin.(13) se acoperi cheltuielile pentru asigurarea tehnico-materiald a activitatii,
locatiune si intretinere, remunerarea personalului angajat, alte cheltuieli suportate
in legdturd cu activitatea profesionald a medicului de familie. Suma rdmas3 dupa
efectuarea tuturor cheltuielilor mentionate constituie venitul medicului de familie
titular.”.

16. La articolul 44 alineatul (1), cuvintul »preventorii” se substituie cu
textul ,,sectii consultative, cabinete de medicini de familie, centre comunitare”.

17. La articolul 56:

alineatul (2) va avea urmdtorul cuprins:

»(2) Determinarea dizabilitdtii si capacititii de muncéd se efectueazi in
conformitate cu Legea nr.60 din 30 martie 2012 privind incluziunea sociali a
persoanelor cu dizabilitati.”;

alineatele (3) si (4) se abroga.
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~ Art.IL — Codul fiscal nr.1163/1997 (republicat in Monitorul Oficial al
Republicii Moldova, editie speciald, 2007) se modifica dupa cum urmeazi:

1. Articolul 5:

la punctul 36), textele ,,medicilor,” si ,dentistilor,” se exclud, iar dupa
textul ,,pct.362)” se introduce textul ,,si pet.36°)”;

se completeazi cu punctul 36°) cu urmétorul cuprins:

»36°) activitate profesionald in sectorul sindtitii — exercitarea
independentd a profesiunii de medic In una din formele de organizare a activitatii
prevdzute de Legea ocrotirii sanatatii nr.411-XIII din 28 martie 1995;”.

2. La articolul 13 alineatul (1) litera a), dupa cuvintele ,,sectorul justitiei”
se introduc cuvintele ,,si in sectorul sanatatii”.

3. La articolul 14 alineatul (1) litera a), dupa cuvintele ,,sectorul justitiei”
se introduc cuvintele ,.gi in sectorul sdnatatii”.

4, Pe tot parcursul textului capitolului 10 al tittului II, dupi cuvintele
»sectorul justitiei” se introduc cuvintele ,,si in sectorul sénatatii”.

5. La articolul 164 alineatul (4) litera d), dupd cuvintele ,,interpretului
autorizat” se introduce textul ,, , a cabinetului individual al medicului de familie,
a centrului medicilor de familie”.

6. La articolul 168 alineatul (1) litera b), dupa cuvintele ,,biroului asociat
de mediatori” se introduce textul ,, , a cabinetului individual al medicului de
familie, a centrului medicilor de familie”. '

7. La articolul 283 alineatul (1) litera m), dupd cuvintul ,,publice” se
introduce textul ,, , cabinetele individuale ale medicului de familie si centrele
medicilor de familie, previzute la art.36° al Legii ocrotirii sanatatii nr.411-XIII
- din 28 martie 1995,”.

CArtIIl. — Legea nr.1585/1998 cu privire la asigurarea obligatorie de
asistentd medicala (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 1998, nr.38-39,
art.280) se modifica dupa cum urmeaza:

1. Articolul 4:

la alineatul (8), textul ,institutiile medico-sanitare, organizatiile
(institutiile) specializate In ingrijiri la domiciliu, inclusiv paliative” se substituie
cu cuvintele ,,prestatorii de servicii medicale publici si privati”;

la alineatul (9) litera c), cuvintul ,,publici” se exclude.

2. La articolul 11 alineatul (1) litera a), textul ,prestatorul de servicii
medicale primar si” se exclude.
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ArtIV. — — Legea nr.489/ 1999 privind sistemul public de asigurari sociale
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2000, nr.1-4, art.2) se modlﬁcé dupa
cum urmeaza:

1. Artlcolul 4 se completeaza cu punctul 1%) cu urmétorul cuprins:

»12) persoana care exercitd independent profesiunea de medic in una din
formele de organizare a activitdtii profesionale previazute de Legea ocrotirii
sanatatii nr.411-XIII din 28 martie 1995;”.

2. La articolul 17, alineatul (1) se completeazi cu htera ¢') cu urmitorul
cuprins:”

,C') persoanele care exercitd mdependent profesiunea de medic in una din
formele de organizare a activitdtii profesionale previdzute de Legea ocrotirii
sanatatii nr.411-XIII din 28 martie 1995;”.

3 La articolul 19 alineatul (4), dupé textul ,,la art.4” se introduce textul
wpet.1),”.

4. La articolul 20 alineatul (2): ,
“dupa textul ,,la art.4” se introduce textul ,,pct.lz),”; -
textul ,, , pe baza calculului efectuat si comunicat de structurile teritoriale
ale Casei Nationale la care sint asigurati” se exclude.

5.'La articolul 21, alineatul (1) se completeazd cu litera c¢) cu urmitorul
cuprins:

»C) venitul persoanel care exercxta independent profesiunea de medic in
una din formele de organizare a activititii profesionale previzute de Legea
ocrotirii sindtatii nr.411-XIII din 28 martie 1995, determinat in conformitate cu
prevederile legislatiei.”

6. Articolul 22 se completeazi cu alineatul (4) cu urmétorul cuprins:

»(4) Baza lunard de calcul la care persoana care exercitd independent
profesiunea de medic in una din formele de organizare a activitétii profesionale
prevazute de Legea ocrotirii sandtétii nr.411-XIII din 28 martie 1995 datoreazi
contributia de asigurari sociale o constituie venitul acestei persoane, determinat
in conformitate cu prevederile legislatiei.”

Art.V. — Legea nr.552/2001 privind evaluarea si acreditarea in sdnitate
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2001, nr.155-157, art.1234) se

modificd dupa cum urmeaza:

1. Pe tot parcursul textului, cuvintele ,institutii si Intreprinderi medico-
samtare si farmaceutice”, la orice form# gramaticald, se substituie cu cuvintele
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wprestatori de servicii medicale si farmaceutice”, la forma gramaticald
corespunzatoare. '

2. La articolul 3, litera f) se abroga.

3.La artlcolul 6 alineatul (1), dupa cuvintul ,,constituit” se introduce textul
» » de reguld,’

4. La articolul 9 alineatul (2) litera b), cifra ,,15” se substituie cu cifra,,7”.

5. Articolul 11:

la alineatul (3), litera b) se abrogi;

la alineatul (4), textul ,,30 de” se substituie cu cifra ,,10”;

la alineatul (6), cifra ,,15” se substituie cu cifra ,,7”;

la alineatul (7), textul ,,in cel mult un an de la inceputul activitatii acesteia”
se substituie cu cuvintele ,pind la inceperea prestaru serviciilor medlcale sau
farmaceutice”. ~

6. La articolul 11! alineatul (1), cifra ,,15” se substituie cu cifra ,,7”.

7. Tabelul din anexa la lege se completeazi cu rindurile 4' si 4% cu
urmétorul cuprins: =

,4" | Cabinet individual al medicului de familie : 1247

4* | Centru al medicilor de familie (pentru fiecare medic de familie | 1247”.
| titular al practicii) '

Art.VI. — Legea nr.1593/2002 cu privire la marimea, modul si termenele
de achitare a primelor de asigurare obligatorie de asistentd medicald (Monitorul

Oficial al Republicii Moldova, 2003, nr.18-19, art. 57) se modificd dupd cum
urmeaza:

1. La articolul 2, dupa textul ,autorizati,” se introduce textul ,jasupra
persoanelor care exercitd independent profesiunea de medic in una din formele
de organizare a activitatii profesionale prevdzute de Legea ocrotirii sin#tatii
nr.411-X1II din 28 martie 1995,”.

2. Anexa nr.1 se completeaza cu punctul S cu urmatorul cuprins:
»>. Persoanele care exercitd independent profesiunea de medic in una din

formele de organizare a activitdtii profesionale previzute de Legea ocrotirii

sdnatatii nr.411-XIII din 28 martie 1995.”

Art.VIEe: La articolul 7 din Legea nr.263/2005 cu privire la drepturile si
responsabilitatile pacientului (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2005
nr.176-181, art.867), alineatul (1) se completeazd cu litera b') cu urmatorul
cuprins:
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12

,,bl) sd fie Inregistrat, in conformitate cu legislatia, pe lista unui medic de
familie, titular al practicii medicului de familie;”.

Art.VIIL — Legea nr.264/2005 cu privire la exercitarea profesiunii de
medic (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2005, nr.172-175, art.839) se
modificd dupd cum urmeazi:

1. Articolul 11:

la alineatul (1), textul ,,(hbera practicd) sau In cadrul unei institutii
medicale de stat” se substituie cu textul ,,sau in calitate de angajat la un prestator
de servicii medicale, acreditat conform legislatiei”;

la alineatul (2), textul ,la o intreprindere persoand juridicd sau la o
persoand fizicd agent al activitdtii de Intreprinzdtor, care presteazi servicii
medicale In baza licentei si acreditdrii” se substituie cu textul ,,in una din formele
de organizare prevazute de Legea ocrotirii sindtatii nr.411-XIII din 28 martie
1995”.

2. Artlcolul 14 se completeazi cu litera b') cu urmitorul cuprins:
,b') si de;ma si sd foloseascd stampild personald in procesul de exercitare
a profesiunii;”.

ArtIX. - Legea nr.436/2006 privind administratia publici locala
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2007, nr.32-35, art.116) se modlﬁca
dupd cum urmeaza:

1. Articolul 14 alineatul (2):
la litera d), dupd textul ,,in arendd” se introduce textul ,, , in comodat”;
- la litera f), dupd cuvintul ,,sociale” se introduce textul ,, , medicale”.

2. Articolul 43 alineatul (1):
la litera e), dupa textul ,,in arendd” se introduce textul ,, , in comodat”;
la litera g), dupd textul ,,social,” se introduce textul ,,medical,”.

3. La articolul 77 alineatul (3), dupd textul ,,in arendd” se introduce textul
» » in comodat”.

Art.X. — La articolul 10 din Legea nr.121/2007 privind administrarea si
deetatizarea proprietdtii publice (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2007,
nr.90-93, art.401), alineatul (8) se completeaza cu litera €) cu urmétorul cuprins:

»€) reprezintd bunuri destinate exercitdrii independente a profesiunii de
medic 1n una din formele de organizare a activititii profesionale previzute de
Legea ocrotirii sanatatii nr.411-XIII din 28 martie 1995.”
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Art.XI. — La articolul 6 alineatul (2) din Legea nr.136/2016 privind
statutul municipiului Chigindu (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2016,
nr.306-313, art.645), subpunctul 3) se completeaza dupd cum urmeaza:

la litera d), dupa textul ,,in arenda,” se introduce textul ,,in comodat”.

la litera f), dupd cuvintul ,,sociale” se introduce textul ,, , medicale”.

Art.XIL — Tabelul de la punctul 1 al anexei nr.3 la Legea bugetului
asigurarilor sociale de stat pe anul 2018 nr.281/2017 (Monitorul Oﬁcial al
Republicii Moldova, 2017, nr.464- 470 art.806) se completeaza cu rmdul 13" cu

urmatorul cuprins:

., 1.3'. Persoanele care , 23% la 6% la venitul | Lunar, Toate
exercitd independent venitul - medicului de | pini la tipurile
profesiunea de medic in medicului-de | familie data de de
una din formele de familie titular, 25 alunii | prestatii
organizare a activitatii titular, determinat in | urméatoar |de
profesionale prevazute de | determinat in | conformitate |e lunii de | asiguriri
Legea ocrotirii sanatatii conformitate |cu gestiune | sociale
nr.411-XI1I din 28 martie | cu | prevederile de stat”.
1995 prevederile | legislatiei

legislatiei

Art.XIII — Dispozitii finale si tranzitorii

(1) in termen de 2 luni de la intrarea in vigoare a prezentei legi, Guvernul
si Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale vor adopta actele normative
- necesare realizarii prezentei legi.

(2) Ministerul Sanétatii, Muncii si Protectiei Sociale:

a) in termen de 3 luni de la intrarea In vigoare a prezentei legi:

- va realiza procedura de delimitare si atribuire a practicilor medicului de
familie. Medicii de familie vor avea dreptul prioritar la atribuirea practicii in care
activeazd pina la concurs;

- va organiza, de comun cu Universitatea de Stat de Medicind i Farmadcie
wNicolae Testemitanu”, instruirea medicilor de familie si a medicilor rezidenti
care vor exercita independent profesiunea de medic de familie in formele de
organizare a activititii profesionale previzute de art.36° din Legea ocrotirii
sanatatii nr.411-XIII din 28 martie 1995;

- va modifica, de comun cu Compania Nationald de A31gurar1 in Medicing,
criteriile de contractare a prestatorilor de asistentd medicald primar;

b) va repartiza absolventii studiilor de rezidentiat in medicina de familie,
tinind cont de atribuirea prioritara a practicilor fard medici de familie titulari.

(3) Bunurile imobile aflate in'domeniul public al statului sau al unitétilor
administrativ-teritoriale, utilizate in prezent pertru activitatea prestatorilor de
asistentd medicald primara, vor fi trecute in domeniul privat al statului, respectiv
al unitatilor administrativ teritoriale, potrivit art.6 si, respectiv, art.9 ale Legii
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nr.121-XVI din 4 mai 2017 privind administrarea si deetatlzarea proprletatn
pubhce , :
(4) Bunurile imobile aflate in domeniul privat al statulul sau al unitatilor
administrativ-teritoriale, utilizate in prezent pentru activitatea prestatorilor de
asistentd medicald primard, bunurile mobile aflate in dotarea acestora, precum si
bunurile mentionate la alin.(3) pot fi transmise in comodat, fard licitatie,
cabinetelor individuale ale medicilor de familie si centrelor medicilor de familie,
instituite conform prevederilor art.36° si incluse in nomenclatorul aprobat
conform art.4 alin.(5) din Legea ocrotirii sanata;u nr.411-XIII din 28 martie
1995. '

(5) Prevederile art.36” alin.(2) lit.a) si ale art.36° ale Legii ocrotirii
sandtatii nr.411-XIII din 28 martie 1995 se vor pune in aplicare pentru practicile
medicului de familie din zona rurald, fard medici de familie titulari, la data
intrérii In vigoare a prezentei legi. Pentru alte pract1c1, aceste prevederi se vor
pune in aplicare etapizat, conform normelor stabilite de Guvern. '

Presedintele Parlamentului
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, Nota informativa
la proiectul de lege pentru modificarea unor acte legislative

1. Conditiile care au impus elaborarea proiectului

Proiectul de lege pentru modificarea unor acte legislative a fost elaborat in
scopul solutiondrii mai multor probleme existente in activitatea asistentei medicale
primare (in continuare - AMP). Principalele probleme cu care se confruntd acest
domeniu sunt#€glementare ambigud a formelor de activitate a AMP, fragmentarile si

“dublarile “din sistem, atractivitate redusd a profesiunii de medic de familie,
imposibilitatea exercitérii independente a profesiunii, diminuarea rolului medicului
de familie ca persoand de prim-contact pentru pacient, suprapunerile cu asistenta
medicald specializatd, centralizarea excesivd cu suprimarea initiativei individuale,
insuficienta cadrelor medicale ceea ce duce la acces redus la servicii in special in
localitatile rurale, perspective prea putin atractive pentru angajarea si mentinerea in
sistem a tinerilor specialisti, cost-eficientd si calitate joasd a serviciilor de AMP,
insatisfactia beneficiarilor.

- Proiectul de lege isi propune reglementarea activititii AMP, rolulu1 medicilor
de familie, posibilitatea exercitdrii independentd a profesiunii de medic de familie,
sporirea imaginii medicinii de familie, in special pentru tinerii specialisti, In vederea
acoperirii mai bune cu medici de familie in zona rurald, sporirii Increderii pamentulur
in medicul siu de familie, cresterii calitétii serviciilor medicale primare. .

Modificarile si completarlle propuse vor contribui la racordarea sistemului de
asistentd medicald primard la modelul european, crearea conditiilor mai atractive
pentru medicii de familie, eficientizarea cheltuielilor sistemului de sinitate, sporirea
gradului de initiativd dar si de responsabilitate a medicului de familie, ceea ce va
contribui la asigurarea accesului populatiei la servicii calitative si mai aproape de
domiciliu si respectiv, la cresterea satisfactiei pacientilor.

2. Principalele prevederi si elemente noi ale proiectului

In proiect sunt propuse modificari la Legea ocrotirii sanatatii, Codul fiscal,
Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald, Legea cu privire la
drepturile si responsabilititile pacientului, Legea cu privire la exercitarea profesiunii
de medic si alte legi aferente scopului proiectului.

Prin modificdrile propuse in Legea ocrotirii sdndtatii ‘nr.411/1995 (Art.1 din
proiect), In mai multe articole sunt uniformizate notiunile, excluse dublarile si sunt
definite mai clar prevederile ce se referd la prestatorii de servicii medicale, fondarea
si activitatea acestora, cu accent pe prestatorii de AMP.

Avénd in vedere interesul comunitétilor locale in accesul la servicii medicale
de proximitate, precum si importanta continuitatii in prestarea serviciilor de AMP in
locatiile existente, prin modificarea la articolul 6 cu litera e?) se propune acordarea in
comodat de catre autoritdtile publice locale, la cerere, prestatorilor de asistentd
medicald primard in contextul exercitirii profesiunii de medic, spatii necesare in

1



incinta institutiilor medico-sanitare publice sau altor spatii care corespund cerintelor
~ pentru cabinetele de meédicind de familie, precum si acordarea in comodat acestora a

o _bununlor mobile pentru activitate. : e
In acest caz, va fi a o abordare umforma pentru prestatoru de AMP care

activeazi in institutii publice sau in forme de organizare a activitatii profesmnale
sursa de venit de bazd a carora sunt contractele incheiate cu CNAM.

Tot la articolul 6, se propune abrogarea literei h), deoarece autoritétile publice
locale nu au abilititi legale de control a unititilor economice, lista exhaustivi a
~_organelor cu functii de control fiind aprobatd in anexa la Legea nr. 131/2012 pr1v1nd

B '-J_controlul destat asupra actlvna;n de intreprinzitor.-

Normele propuse in - noul alineat la . artzcolul 7 clarlﬁca s&tuatla
autorititilor/institutiilor bugetare; care pentru moment aveau un statut incert in
contextul prestarii serviciilor medicale pe baza de contract incheiat cu CNAM (de ex.
ANSP, CNTS, etc.). Acestea sunt finantate din bugetul de stat, spre deosebire de
1nst1tut111e medico-sanitare pubhce la autogestiune.

La articolul 8 se concretizeazd ci modalitatea exercitdrii profesiunii de med1c

L A.;f.',‘_Poate fi indepéndents, ¢a activitate profesmnala in una din formele previzute dé lege, - - -

sau ca angajat la un prestator de’ servicii medicale sau fannaceutlce 1n formula -

existentd se mentiona doar p031b111tatea activitiatii independente, de facto nefiind e

definit clar mecanismul de reahzare in rezultat medlcn nu isi puteau exermta N
independent profesiunea. : : :
Alineatul (2) de la articolul 9 se abroga, deoarece nu mai corespunde

. modificrilor recente in ce pnveste licentierea activitdtii medicale, existand in prezent

"';_doar acreditarea, ] precum si. se. dubleazi cu normele Legn cu pnv1re la act1v1tatea'-
farmaceutica in partea ce tine de licentiére, :

Un alt element, ce va elimina’ abordarea dlferenpata a lucratonlor medicali ce
activeazi in zona rurali, este propus prin modificirile la articolul 11, unde toti
absolventii studiilor postuniversitare de rezidentiat si ai 1nvatamantulu1 mediu
medical si farmaceutic, care acceptd activitatea in localitétile rurale, indiferent de
. statutul Jurldlc al mstltuj,'lel in care se angajeazd, vor beneﬁ01a de. aceleam 1nlesn1r1

~Acestea teprezentd un beneficiu enorin pentru tinerii spec1a11§t1

La articolul 14 sé include norme prevazute in prezent in Hotarare de Guvern ce
prevede obligativitatea activirii pentru cel putin 3 ani dupa remdenpat conform
repartizdrii Ministerului Sangtdtii, Muncii si Protectiei Sociale, pentru cei cu studii
finantate de la bugetul de stat. Statul investeste in pregitirea viitorilor medici si
farmacisti si este necesard acoperirea functulor libere pentru a asigura accesul

: ,,_,_;rcetatemlor la servicii medlcale -
- .Prin co,mpietarea propusa la artzcolul 21 se urmareste sporn'ea rolulm de prlm- i

contact '(,,de portar”) in. sistemul de sinitate al med1culu1 de familie, prin
- reglementarea interndrilor in spitale, cu exceptia celor urgente, prin intermediul
medicului de familie. Aceasta va contribui la monitorizarea cazurilor de citre
medicul de familie, excluderea ‘dublarilor in prestarea serv1cnlor si eficientizaréa
cheltulehlor ‘



. In proiect sunt propuse reglementan noi, care se vor rega31 pentru prima data
intr-un act legislativ- §i anume . ce vizeazd: asistenta miedicald primari, - medicul de
famlhe, practica medicului de famlhe, cabinetul de medicind de familie, formele de
orgamzare a cabinetului etc. Cele men;mnate sunt reglementate mtr-un capitol nou
v,

‘Capitolul nou IV’ reglementeazé la articolul 36" asistenta medicald primara ca
tip de asistenta medicala universal accesibild, orientatd spre satisfacerea necesitétilor
. -1esen§1ale de sinitate ale individului, familiei si comunitatii. Asistenfa medicald

primarg. este acordata de -cabinetele” ‘de medicind de- familie §i- cuprlnde servumlel e

medicale de prim-contact, indiferent ‘de” natura problemel de “s3nitate; in contextul
" unei rela;u continue cu paclent:u in prezenta bolii sau m absenta acesteia.

De asemenea, se reglementeaza la articolul 36° notiunea de medic de familie,
cel care asigurd accesul in sistemul medical pentru pacientii sii, la nivelurile de
competentd cele mai adecvate necesitatilor acestora, care coordoneazi si integreaza
serviciile. medicale acordate pacientilor, care acordd servicii medicale persoanelor in
contextul fam111e1 si, respectlv, familiilor Tn cadrul comumta;n fard dlscrlmmare -

Totodat, acest articol prevede modahta’;lle de exercitare a profesiunii de medic
de familie, independentd — in formele prevazute de art.36° si in calitate de angajat la
prestatorii existenti. Unul din elementele cheie este motivarea medicului de familie,
stimularea initiativei personale. Medicul de familie, titular al practicii medicului de
familie, In contextul exercitdrii independente a profesiunii de medic, va ﬁ acela care

. .;va opta liber pentru una dm formele de activitate menponate

n pr01ect 1n noul artzcol 363 este reglementata si no’;lunea pmctzca 171ea71culuz_~
de famzlze care reprezintd un sector teritorial delimitat, care cuprmde dupd caz, una
sau mai multe localititi, strizi, case sau blocuri, cu o populatie ce s¢ incadreaza in
normativele aprobate. Practica va fi atribuitd unui tltular medic de familie, pe bazi

.. de concurs organizat de Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale, in modul

“gtabilit de Guvern. Un medic de familie va putea fi titularul unei singure practici.
... Se propune aprobarea ultenoara de catre ‘Guvern, a Normelor ce reglementeazi
f-func‘;lonarea asistentei medlcale pnmare, a practicii medlculux ‘de. familie. Astfel
normele mentionate vor 1nclude toate mecanismele ‘de aplicare a prezentei legi, ce va
facilita implementarea ei si va oferi detaliat pasii pentru consolidarea AMP,

De asemenea la artzcolul 36" este reglementatd notiunea cabinetului de
medicind de familie, ca o subdiviziune structurald a prestatorilor de AMP, care
include medicul de familie titular al practicii i alt personal.

Un ' articol aparte, articolul. 365 este, destinat reglementarii noilor forme de

activitate profesionals a medlculm de “familie.. Cabmetul individual al medicului de -

familie este fondat de un smgur titular al practicii, iar centrul medlcllor de familie
este fondat de doi §i mai multi titulari. Act1v1tatea acestor entltatl nu constituie
activitate de intreprinzétor.

Angajarea asistentilor medlcah si altor categoru de personal se face de citre
fondatorul cabinetului individual al medicului de familie sau de citre admlmstratorul
s centrulul medlcllor de famllle la propunerea medlcllor fondatorl.u T




= --d1zab1hta§1 ete.

Pentru s1mphtate, cabmetul 1nd1v1dua1 al med1culu1 de familie §1 centrul' '
med1c1lor de familie se 1nreg1streaza de.ciitre Agentia Servicii Publice in conformitate
cu procedurile Legea nr.220/2007 pr1v1nd inregistrarea de stat a persoanelor juridice
si a intreprinzatorilor individuali, cu prezentarea avizului MSMPS. De asemenea,
acestea sunt supuse acreditirii in conformitate cu Legea nr.552/2001 privind
evaluarea si acreditarea in sdntate.

Este 1mportanta péstrarea conditiilor de activitate a medicului de familie,

- .""'.-"mclusxv ‘dup# optarea pentru o.nouz formi de activitate: Astfel cablnetul 1nd1v1dua1,i.{j-_,

al medicului de familie $i centrul medlcﬂor de famlhe isi “vor- putea desfasura
activitatea in continuare in spatiile din cadrul. mstltu’;ulor medico-sanitare pubhce
puse la dlspozme prin ‘comodat de autorititile adm1n1stra§1e1 publice locale si
centrale, ori vor putea activa in alte spatii private proprii sau luate in loca’;lune
Impozitarea cabinetului individual al medicului de familie §i centrului

o medicilorde familie se efectua conform prevederilor Codu}l_n fiscal nr.1 163/ 1997 cu

referire la persoanele care’ desfésoara act1v1tate profesmn ,_a'."m sectorul sanatitii, iar
asigurarea sociald si medicald obhgatorle cu drepturl si obhga;u depline, va fi
prevazuta in legile corespunzatoare Pentru impunere se deﬁneste venitul medicului
de familie titular.

in proiect au fost propuse mai multe redactari tehmce in Legea nr.411/ 1995
1nclu81v ce tine de tratamentul tuberculoze1 in conditii de ambulatoriu, uniformizarea
R § prevedenle Legn r. 60/2012 pr1v1nd mcluzmnea soc1ala 2 persoanelor cu .

Pentru reglementarea 1mp021tar11 no1lor forme de act1v1tate profes1onala a
medlculul de familie, in proiectul de lege sunt propuse modificdri la Codul fiscal
nr.1163/1997 (Art.1I din proiect). Este propusd completarea la articolul 5 cu notiunea
de act1v1tate profes1ona1a in sectorul sanata’gu ca mod de exerc1tare 1ndependent5 a

care desﬁgoara activitate profesmnala in sectorul )ustl‘g1e1 ﬁmd propuse modlﬁcarlle
de rigoare.

Totodatd, la articolul 283 este propusa scutlrea de plata 1mp021tulu1 pe imobil,
pentru a pune in situatii egale prestatorii de asistentd medicali prlmara care nu au
_ act1v1tate de 1ntrepr1nzator -

“fn prmect sunt propuse mod1ﬁcar1 la Legea m'.1585/1998 cu pnvzre la- o

asigurarea obligatorie de asistentd medicald (Art.I1I dzn prozect), cu o serie de
reglementiri de ordin tehnic, corespunzitor medificarilor si completarllor facute la
Legea ocrotirii sanata;n

Projectul prevede de asemenea reglementarl ce tin de a51gurarea socialad

e iobhgatone si asxgurarea obhgatone -de asistentd. med1cala, pentru cei ce vot inifia .
~formé noi de act1v1tate profesmnala 1ndependenta Se propune accesul la’ pachetul'- L

deplin de beneficii soc1a1e si med1ca1e, ﬁmd aduse mod1ﬁcar1 si completan la Legea

4.



nr. 489/1 999 przvmd szstemul publtc de aszgurart soczale (Art I V dm prozect), Legea
nr.1593/2002 cu privire la marimea, modul i termenele de achitare a primelor de
asigurare obligatorie de asistenti medicali (Art VI din proiect) si Legea bugetului
asigurdrilor sociale de stat pe anul 2018 (Art.XII din proiect).

Modlﬁcarlle la Legea nr.552/2001 prmnd evaluarea sz acredttarea m‘-'..f
sdnitate (Art.V din prozect) aduc clarificiri’ ce " tin de perloada de.. acredltare a
prestatorilor. de servicii ‘medicale si ‘farmaceutice, pani la 1nceperea prestarii
serviciilor, precum si stabilesc taxele pentru noile. forme de activitate a medicului de
famlhe Taxele sunt stabilite diferentiat, {indnd cont de mérimea structuru prestatoare

In Legea nr.263/2005 cu privire la drepturile §i responsabzltta;tle paczentuluz -

o (Art VII din prozect) se propuné completarea cu reglementan clare de inregistrare pe
lista unui medic de familie. Aceasti reglementare vine ca suport pentru populaie si
beneficieze de tot pachetul de servicii medicale, in special de prevenl;le (imunizare,
examene profilactice etc.), dar §i de medicamente compensate, iar pentru medicii de
familie s# {ind evidenfa complexi a stirii de siniitate a populatiei pe teritoriul
- practicii. O norma similard existd in prezent la art.11 dm Legea nr. 1585/1998
R ""_"_'Totodata, pac1entulu1 i este as1gurat dreptul de

De asemenea, in Legea nr.264/2005 cu przvzre la exercttarea profesumu de
medic (Art. VIII din prozect), se propune prevederea ca profesmnea de medic poate fi
exercitatd in cadrul unui prestator de servicii medicale public sau privat, acreditat
conform legislatiei, precum si pos1b111tatea folosirii gtampilei individuale.

L Propunenle de mod1ﬁcare la Legea nr.436/2006 prtvmd admtmstra;la publtca _
- locald (ArtIX din prozect) si- ‘Legea’ nr.136/201 6 przvmd ‘statutul municipiului

Chisindu (Art.XI din proiect). vin si precizeze §i s sustini autoritatile publice locale
intru crearea conditiilor de activitate a med101lor de familie, inclusiv prin darea in
comodat a spagulor necesare, in interesul suprem al comunititilor locale de avea
acces la servicii medicale.

Pentru a facilita acest proces, se completeazi si Legea nr.121/2007 prlvmd

| 'fadmmzstrarea i deetattzarea proprzetazu publice (ArtX din proiect) cu. preveden‘ =
~care permit APL si transmitd in comodat bunuri din. domemul piivat al acestora,

destinate exercitdrii mdependente a profes1unu de medic in formele de organizare a
activititii profesionale previzute de Legea nr. 411/1995.
Intru continuarea reglementirii bunurilor utilizate pentru asistenta medlcala

primard vin si prevederile de la Dispozitii finale si tranzitorii ale proiectului

. (Art.XIII din proiect), prin care imobilele aflate in domeniul public al statului sau al

-"."__‘umta’;llor adm1n1strat1v-ter1tor1ale ut111zate in prezent. pentru, activitatea prestatonlor

~de asistenta medical3 primard, vor fi trecute in domeriul privat al statﬁlm respectival
unititilor administrativ teritoriale. Consecutiv, bunurile imobile aflate In domeniul .
privat al statului sau al unitatilor administrativ-teritoriale, utilizate in prezent pentru
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activitatea prestatorilor de as1stenta medicala prlmara, bunurlle moblle aflate in
dotarea acestora, vor putea. fi transmise in comodat, fard licitatie, cabinetelor
individuale ale medicilor de familie si centrelor medicilor de familie.

4 De asemenea, la acest capitol se propun o serie de reglementiri care vizeaza
""1mplementarea legu inclusiv ce tin de actiunile imediate ale. Guvernului siale

" Ministerului- ‘Sandtafil, Muncii- si Protecglel Sociale; concursuI 1n1tlal de atribuire a

practicii medicului de familie, instruirea medicilor etc. La’ atnbuqua_practlcll unui
titular medic de familie preferin;é va fi acordatd medicului de familie care deserveste
practica respectivi la momentul desfasuririi concursului, iar practicile libere vor fi
atribuite pnontar absolvem,'ﬂor studnlor de rezidentiat. '

- 3. Filﬁdamentarea economico-financiafﬁ" :

Implementarea pr01ectu1u1 se propune a fi efectuata in hmltele mljloacelor
financiare stabilite in bugetul public naional si nu va necesita cheltuieli financiare
supf%nentare Anumite redistribuiri vor fi operate prin actele normative ale
Guvernului si MSMPS

......

Pr01ectu1 de lege pentru mod1ﬁcarea sl completarea unor acte leglslatlve a fost
elaborat de Ministerul Sanitiii, Muncii si Protectiei Sociale.

in conformitate cu procedunle stabilite pentru transparenta fin procesul
decizional i in vederea consultirii actelor normative, proiectul a fost plasat pe pagina
... oficiala a Ministerului . S#ndtdfii, Muncii si Protectiei Sociale, portalul

ot -{;pamap gov -ind, a fost transmls spre’ av1zare mstltu’gnlor interesate. Prmectul a fost
supus expertlze1 ant1corupne s U : ' - "

Propunerile si obiectiile relevante au fost mcluse in prmectul definitivat.

De asemenea, conceptul “initiativei respectlve a fost prezentat si susglnut in
cadrul sedintei de lucru cu factorii de decizie la D] Prim-ministru, in cadrul
Congresului IV al medicilor de familie din 16.05.2018, seminarelor organizate pentru
~.medicii de familie, medicii rezidenti, Colegiul Mlnlsterulul Sanata‘;u Muncn 5;.1

- ‘Proteopel 8001a1e, pe alte platforme de dlscum

Ministru %ﬁ a@ Svetlana CEBOTARI




