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Sistemul de Asigurare Obligatorie de Asistenta Medicala

CUM FUNCTIONEAZA
IN REPUBLICA MOLDOVA?

Sistemul de asigurare obligatorie de asistenta medicala
(SAOAM) este unul social, destinat populatiei tarii. Sarcina
de baza a SAOAM este de a acoperi cheltuielile sectorului de
sandtate la prestarea serviciilor de tratament si profilaxie a
maladiilor pentru beneficiarii sai - persoanele asigurate de
riscul financiar in caz de imbolnavire.

La baza SAOAM std principiul de SOLIDARITATE, potrivit
caruia membrii societatii achita contributiile in functie de
venit si beneficiaza de asistentd medicala dupa necesitati.
Astfel, este respectatd triada unui sistem social in care tinerii
platesc pentru cei batrani, bogatii pentru cei saraci, iar cei
sandtosi pentru cei bolnavi!

Intr-un sistem social, bazat pe principiul de solidaritate, nu
este loc pentru conturi financiare personalizate, cumulative,
care ar servi la achitarea serviciilor medicale utilizate pentru
sine. Existenta acestora nu va mai putea garanta asigurarea
financiara in caz de imbolnavire a paturilor social-vulnerabile
ale societatii care necesita asistentd medicala. Potrivit datelor
din rapoartele CNAM, in perioada copilariei si la varsta de
pensionare folosim un volum de servicii medicale, costul
carora este cel putin la nivelul contributiilor personale in

perioada activa a vietii sociale! Cei dintre noi care suntem
capabili s@ activam in campul muncii si sa platim primele
de asigurare medicala, utilizam servicii medicale in proportii
mult mai mici. Banii cotizati pentru asigurarea medicald sunt
contributii pentru cei bolnavi, inclusiv bunicii, parintii si copiii
nostri, iar durabilitatea SAOAM tine de respectarea principiilor
SOLIDARITATII si OBLIGATIVITATII de catre fiece membru al
societatii.

Din cosul comun de cotizatii, numit fondurile AOAM, sunt
acoperite cheltuielile pentru salarizarea lucratorilor medicali,
medicamente si consumabile, serviciile de regie si canalizare
ale institutiilor medico-sanitare contractate pentru oferirea
serviciilor medicale, de cazare, alimentatie si, partial, reparatia
edificiilor medicale, dotarea cu echipamente moderne.

Cu cat vom fi mai multi in SAOAM, cu atat mai multe servicii
si medicamente asigurate vom avea, institutii medicale mai
performante si lucratori medicali mai bine platiti. Calitatea
serviciilor medicale depinde direct de contributiile noastre in
SAOQAM.

In 2014, cota persoanelor asigurate a constituit 85,0% din
totalul populatiei.

Acronime

CNAM - Compania Nationala de Asigurari in Medicina
AOAM - Asigurare Obligatorie de Asistenta Medicala
SAOAM - Sistemul de Asigurare Obligatorie de
Asistenta Medicala

AMU - Asistenta medicala urgenta

AMP - Asistenta medicala primara

AMS - Asistentda medicala spitaliceasca
AMSA - Asistenta medicala specializata de
ambulatoriu

SIP - Servicii medicale de inalta performanta

fideli sdnatatii tale
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CUM SUNT REPARTIZATI BANII IN ?

In SAOAM banii acumulati din primele de asigurare si

contributia statului sunt repartizati in cinci fonduri:
1. de baza - pentru achitarea serviciilor medicale curente,

incluse in Programul unic, la toate nivelurile de asistenta:
urgentd, primara, ambulatorie, spitaliceasca, de inalta
performanta, ingrijiri medicale la domiciliu;

2. de rezerva - pentru acoperirea cheltuielilor suplimentare,

legate de imbolnaviri si afectiuni urgente, a caror
ratd anuald depaseste media luatd in baza calcularii
Programului unic pentru anul respectiv; compensarea
diferentei dintre cheltuielile efective legate de achitarea
serviciilor medicale curente si contributiile acumulate
(veniturile asteptate) in fondul de baza;

7%

Dasigurati din contul statului

Oneasigurati
54,2%

Basigurati persoane angajate (salariati)

Dasigurati in mod individual

Diagrama 1. Ponderea beneficiarilor SAOAM din
totalul populatiei (2014)

fFideli sdnatatii tale

3. al masurilor de profilaxie - pentru achitarea masurilor de

reducere a riscurilor de imbolnavire, inclusiv imunizari,
examene profilactice (screening-uri), activitati de
promovare a modului sanatos de viata;

. de dezvoltare si modernizare a prestatorilor publici de

servicii medicale - pentru achitarea utilajului medical
performant si a transportului sanitar specializat,
implementarea noilortehnologii deincalzire, de prelucrare
a deseurilor medicale, de alimentare cu apa, modernizare
si optimizare a cladirilor si infrastructurii, implementare
a sistemelor si tehnologiilor informationale;

. de administrare a sistemului AOAM - pentru intretinerea

logistico-financiara a sistemului AOAM, gestionat de CNAM.

fondul de
rezerva si fondul
masurilor de
profilaxie fondul de
fondul de
0.7% dezvoltare

administrare

1.3% \

/ 4.0%

fondul de baza
94.0%

Diagrama 2. Repartizarea cheltuielilor pe fonduri
(2014)
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SUNT DIRECTIONATI

Principiul de baza pentru
repartizarea fluxului de bani in
SAOAM este directionarea lor
dupa pacient. Din fondul de baza,

CNAM achita costul serviciilor
prestate beneficiarilor SAOAM
de catre institutiile medicale

contractate. Compania nu face
diferenta dintre prestatorii publici
si cei privati de servicii medicale,
acestia sunt contractati in baza
ofertelor de servicii care sunt
achitate conform tarifelor unice
aprobate de Guvernul Republicii
Moldova. Prestatorii  primesc
banii in functie de volumul,
complexitatea serviciilor acordate
si performanta inregistrata. Anual,
numarul institutiilor medicale
si farmaceutice care doresc sa
se incadreze in SAOAM creste
datorita finantarii  garantate.
Numarul acestora a atins in 2014
cifrzAa de 673.

In 2014, CNAM a achitat
pentru servicile medicale circa
4 miliarde lei, dintre care 205,9
milioane lei pentru medicamente
compensate.

MAI IEFTIN E SA PREVII DECAT SA
TRATEZI.

Profilaxia este mai ieftind decat tratamentul,
iatd regula fundamentalda aplicata in cazul
implementarii activitatilor din fondul masurilor
de profilaxie. Principiul este realizat sistemic,
de la informarea activa in cadrul campaniilor de
comunicare si sensibilizare pentru promovarea
unui mod de viatd sanatos si continudnd cu
finantarea activitatilor de reducere a riscului de
imbolnavire.

In fiecare an, CNAM finanteaza procurarea
vaccinului antigripal, recomandat de Organizatia
Mondiala a Sanatatii pentru persoanele cu
risc sporit de imbolnavire: lucratorii medicali,
colaboratorii vamali, copiii din internate si
persoanele institutionalizate 1in aziluri. Din
2010, CNAM a initiat, la nivel regional si
national, examenele profilactice (screening-
urile) cardiovasculare, de depistare precoce a
cancerului de col uterin si a glandei mamare,
cancerului de prostata si colorectal. Incepéand
cu 2013, sunt finantate screening-urile pentru
depistarea precoce a prediabetului si diabetului
zaharat, precum si a bolilor gastro-intestinale.

In 2014, CNAM a achitat pentru realizarea
masurilor de reducere a riscurilor de imbolnavire
si efectuarea screening-urilor 27,6 milioane lei
si 4,7 milioane lei pentru promovarea modului
sanatos de viata.

fFideli sdnatatii tale



ECHIPAMENTE SI DOTARI MODERNE
PENTRU

Serviciile medicale de calitate pot fi
oferite doar in conditii adecvate de munca,
cu echipament ce permite diagnosticarea
si tratamentul in termene optime. Iata
de ce a fost creat fondul de modernizare
si dezvoltare a institutiilor medico-
sanitare publice. Din 2010, CNAM a initiat
finantarea proiectelor investitionale depuse
de presatorii publici in scopul dezvoltarii
si modernizarii bazei tehnico-materiale a
institutiilor medicale publice. Din 598 de
proiecte investitionale depuse in 5 ani, 268
de proiecte au obtinut finantarea pentru
reparatia blocurilor medicale, dezvoltarea
retelelor de comunicatie, achizitionarea
autosanitarelor, masinilor pentru asistenta
medicald primara, dotarea laboratoarelor,
procurarea ultrasonografelor, flurografelor,
dispozitivelor de angeografie, tomografie
etc. Eficienta acestor investitii poate
fi masurata prin atingerea satisfactiei
beneficiarului SAOAM deservit in institutiile
medicale din toate localitatile rurale si
urbane din tara, care sunt dotate si echipate
conform asteptdrilor.

In 2010-2014, CNAM a investit in
dezvoltarea serviciilor medicale de calitate
circa 431,5 milioane lei.

fFideli sdnatatii tale
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IN SANATATE  SUNT

Izbucniri epidemice, tensiuni
socio-economice sunt parti ale
vietii sociale care pot duce la
situatii de crizd in sdndtatea
publica. In sistemul de sanatate,
fondul de rezervda al SAOAM
este destinat gestionarii acestor
circumstante si poate acoperi
financiar o luna de functionare
a sistemului de sanatate. Un
exemplu de utilizare a fondului
de rezerva poate servi anul
2009, cand s-a declansat
gripa pandemica  A(H1N1).
Gestionarea de atunci a 200
milioane de lei din fondul de
rezerva al SAOAM, pe fundalul
crizei economico-financiare, a
permis functionarea sistemului
de sanatate fara repercusiuni
asupra sanatatii publice.
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CE ESTE PRIMA DE ASIGURARE

7D COMPANIA NATIONALA SI OPTIMIZAREA OBLIGAToglE DE
A O Al I Mehicd - CHELTUIELILOR ) . .
- - . R ) Prima AOAM reprezinta o suma
: : Pentru cheltuielile deintretinere fix3 sau o contributie procentuald la
- a SAOAM, conform legislatiei, salariu si la alte recompense, pe care
L. este prevazutd repartizarea pana persoana asiguratd si/sau asiguratul
p[".ITA la 2,0% din fondurile SAOAM, (angajatorul sau Guvernul) este obligat
._.-'= de asigurare obligatarie gestionate de CNAM. in ultimii S@ O plateasca in fondurile AOAM
S Seietasil madivol : Al pentru preluarea de catre CNAM a
E g g b p(_)ndereg CLEIIr choeltu|el|ose riscului asigurat al persoanei, legat de
= : mentine la nivelul de 1,0% - 1,1%. chejtyjelile pentru acordarea volumului
- ‘@ Organizam  activitatea CNAM npecesar de asistentd medicald si
3 = ; conform principiului de optimizare farmaceuticd prevazut in Programul
- ' a cheltuielilor, in baza strategiei unic. Mérimea primei de asigurare ?Q
L% " : si planurilor argumentate de Suma fixa si contributie procentuala

dezvoltare a sistemului in scopul la salariu si la alte recompense este
o Rt o - stabilita anual in Legea fondurilor
eficientizarii serviciilor acordate

AOAM.
beneficiarilor SAOAM. ©

Detindtorul unei polite active este scutit de
cheltuielile pentru servicile medicale incluse fin
Programul unic. Persoana asigurata este beneficiarul
SAOAM, care achita Frlma de asigurare in forma de
contr|but|e procentuald ori suma fixd. La fel, beneficiar
al SAOAM este reprezentantul oricarei din cele 15
categorii de persoane pentru care Guvernul aloca
bani din bugetul de stat (pensionari, copii, persoanele
cu dizabilitati severe, accentuate sau medii etc.). ~ 4 |
Beneficiar al SAOAM poate fi atat cetdteanul Republicii —
Moldova, cét si cetateanul strain si apatrid.

fFideli sdnatatii tale



Categorii de beneficiari ai SAOAM
CATEGORIILE DE BENEFICIARI Al

Salariat (angajat) poate fi atat cetateanul Republicii Moldova, cat si cetateanul strain

si apatridul care are resedinta in Republica Moldova, incadrat in campul muncii din
tara, in baza unui contract individual de munca. Acesta achita din salariul lunar o cota de 50%
din prima AOAM stabilita in forma de contributie procentuald, la fel ca si angajatorul.

in Republica Moldova, prima Cum este calculatd prima AOAM in forma
AOAM in forma de contributie de contributie procentuals?
procentuala este achitatda 1In

proportie egald intre angajat si

angajator.

e radierii de catre angajator a persoanei asigurate din lista de
evidenta nominal3;

e suspendarii, in temei legal, a activitatii;

e acordarii, pe parcursul unui an calendaristic, a concediului neplatit
cu o durata mai mare de 60 de zile calendaristice;

o ncorporarii in serviciul militar;

e suspendarii contractului individual de munca din initiativa
salariatului, cu exceptia cazurilor de aflare in concediu partial
platit pentru ingrijirea copilului pana la varsta de 3 ani si de aflare
in concediu pentru ingrijirea unui membru bolnav al familiei cu
durata de pana la 1 an, conform certificatului medical.

fideli sdndtatii tale 7



Categorii de beneficiari ai SAOAM

Persoana care achita prima AOAM in suma fixa este persoana fizica, cu domiciliul
sau resedinta in Republica Moldova, care face parte din una dintre categoriile
enumerate:

a) proprietarii de terenuri cu destinatie
agricold, indiferent de faptul daca au dat sau nu
aceste terenuri in arenda sau folosintd pe bazd de
contract, cu exceptia persoanelor cu dizabilitdti
severe, accentuate ori medii, sau pensionari;

b) fondatorii de intreprinderi individuale,
cu exceptia pensionarilor sau persoanelor cu
dizabilitati severe, accentuate ori medii;

c) persoanele fizice care, pe baza de
contract, iau in arenda sau folosinta terenuri
cu destinatie agricold, cu exceptia gradinilor si
loturilor pentru legumiculturd;

d) titularii de patenta de intreprinzator, cu
exceptia titularilor pensionari sau persoanelor cu
dizabilitati severe, accentuate sau medii;

e) persoanele fizice care dau in arenda
unitati de transport, incdperi, utilaje si alte
bunuri materiale, cu exceptia terenurilor cu
destinatie agricold, gradinilor si loturilor pentru
legumicultura;

f)  alti cetateni ai Republicii Moldova care
nu sunt angajati, nu fac parte din nici una dintre
categoriile enumerate mai sus si nu sunt asigurati

de Guvern, si care fac dovada aflarii in Republica
Moldova pentru cel putin 183 de zile (pe parcursul
anului bugetar).

g) Strdinii carora li s-a acordat dreptul de
sedere provizorie pe teritoriul Republicii Moldova
pentru reintregirea familiei, pentru studii, pentru
activitati umanitare sau religioase si care nu sunt
angajati, daca tratatele internationale nu prevad
altfel.

Categoriile sus enumerate achita prima AOAM in
fiecare an, in termen de 3 luni de la data punerii
in aplicare a Legii fondurilor AOAM, cu reducerile
stipulate si obtin polita medicald de la oficiile IS
.Posta Moldovei” si Agentiile teritoriale ale CNAM.

h) Notarii publici, avocatii si executorii judeca-
toresti neangajati, indiferent de forma juridica de
organizare a activitdtii, care au obtinut licenta,

achitd prima in suma prevazuta de legea anuala
a Fondurilor AOAM, in termen de 3 luni de la data
punerii in aplicare a legii si obtin polita medicala
de la Agentiile teritoriale ale CNAM".

Polita medicala este valabila pana pe 31 decembrie a anului pentru care a fost
achitata | prima AOAM. Daca prima de asigurare este achitata dupa trei luni de la data
punerii in aplicare a legii, polita medicald este activatd dupa 7 zile din momentul
achitarii primei si a platilor aferente acesteia.

fFideli sdnatatii tale



Categorii de beneficiari ai SAOAM

Persoana asigurata de Guvern este persoana neangajata cu domiciliul in Republica
Moldova care nu este obligata sa se asigure in mod individual si se afla la evidenta

nominala a institutiilor abilitate din tara pentru raportarea datelor in sistemul informational al

AOAM. Aceasta face parte din una dintre categoriile enumerate:

a) copiii de varsta prescolara;

b) elevii din invatamantul primar, gimnazial,
liceal si mediu de cultura general3;

c) elevii din invatamantul secundar profesional;

d) elevii din Invatdamantul mediu de specialitate
(colegii) cu frecventa la zi;

e) studentii  din  invdatamantul  superior
universitar cu frecventa la zi, inclusiv cei care
isi fac studiile peste hotarele tarii;

f) rezidentii invatdmantului postuniversitar
obligatoriu si doctoranzii la cursuri de zi,
inclusiv cei care fsi fac studiile peste hotarele
tarii;

g) copiii neincadrati in sistemul educational,
pana la implinirea varstei de 18 ani;

Toate persoanele asigurate beneficiaza de
servicii medicale in baza politei de asigurare
obligatorie de asistenta medicalad. Statutul de
persoand asiguratd este confirmat prin accesa-
rea sistemului informational al Companiei Natio-
nale de Asigurdri in Medicing, utilizand numarul
de identificare de stat sau numarul politei de
asigurare.

fFideli sdnatatii tale

Persoanele asigurate care se fincadreaza
in categoriile sunt trecute in sistemul
informational al AOAM in baza evidentei listei
nominale tinute de institutile de invatamant,
indiferent de tipul de proprietate.

Valabilitatea  politei ~ medicale  pentru
persoanele asigurate care se Iincadreazd in
categoriile este pand la 31 august a anului
de gestiune in care se preconizeaza absolvirea
institutiei de invatamant. In perioada concediului
academic, pentru categoriile polita medicala
nu este activa.

h) gravidele, parturientele si lauzele;

Polita AOAM este eliberatd de Agentiile
teritoriale ale CNAM in baza listelor de evidenta
nominald a persoanelor asigurate din contul
statului, emise de entitatea medicald.

Termenul de valabilitate al politei de asigurare
medicala pentru aceasta categorie este calculat
de catre medicul de familie, in baza inscrierilor
din documentatia medicala a gravidei.

Gravidele, parturientele si lduzele sunt
trecute nominal in sistemul informational al
AOAM de catre Agentiile teritoriale ale CNAM fin
baza listelor prezentate de catre prestatorii de
servicii medicale primare.

i) persoanele cu dizabilitati severe, accentuate
sau medii;
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Categorii de beneficiari ai SAOAM

Polita AOAM este eliberatd de Agentiile teritoriale ale CNAM
in baza listelor de evidenta nominald tinute de Casa Nationala de
Asigurari Sociale (pentru persoanele civile) si ministerele de forta
(pentru militari).

Termenul de valabilitate al politei medicale inceteaza odata cu
pierderea statutului de persoana cu dizabilitati.

Persoanele cu dizabilitati sunt trecute in sistemul informational
al AOAM in baza listelor de evidenta nominala prezentate de Casa
Nationalda de Asigurari Sociale ori structurile de forta, in cazul
militarilor.

j) pensionarii;

Polita AOAM este eliberata de Agentiile teritoriale ale CNAM
in baza listelor de evidentd nominala prezentate de Casa
Nationala de Asigurari Sociale (pentru persoanele civile) si
ministerele de forta (pentru militari).

Termenul de valabilitate al politei medicale este identic cu
perioada de valabilitate a actului ce confirmad apartenenta la
prezenta categorie.

Pensionarilor incadrati in campul muncii li se retine prima de
asigurare in formad procentuald din salariu.

Pensionarii sunt trecuti in sistemul informational al AOAM in
baza listelor de evidenta nominala, prezentate de Casa Nationala
de Asigurari Sociale ori structurile de forta, in cazul militarilor.
k) somerii inregistrati la Agentiile teritoriale pentru ocuparea

fortei de munca;

Polita AOAM este eliberatda de Agentiile teritoriale ale
CNAM in baza listelor de evidenta nominald emise de Agentia
Nationala pentru Ocuparea Fortei de Munca.

Termenul de valabilitate al politei medicale este identic cu

perioada de valabilitate a actului ce confirmd apartenenta la

prezenta categorie.

Categoria datda este trecutda in sistemul informational
al AOAM nominal de catre Agentiile teritoriale ale CNAM, in
baza listelor de evidenta nominald a persoanelor asigurate
de Guvern, prezentate de Agentia Nationald pentru Ocuparea
Fortei de Munca.

I) persoanele care ingrijesc la domiciliu o persoana cu dizabilitate
severda care necesitd ingrijire si/sau supraveghere
permanenta din partea altei persoane;

Polita AOAM este eliberata de Agentiile teritoriale ale CNAM
in baza listelor de evidentd nominald prezentate de Casa
Nationald de Asigurdri Sociale sau administratia publica locala
de nivelul intéi, pentru persoanele care ingrijesc la domiciliu
o persoana cu dizabilitate severa care necesita ingrijire si/sau
supraveghere permanentad din partea altei persoane.

Persoanele incadrate in categoria data de beneficiari sunt
trecute in sistemul informational al AOAM in baza listelor de
evidenta nominala.

m) mamele cu patru si mai multi copii;

Polita AOAM este eliberatd de Agentiile teritoriale ale CNAM
in baza listelor de evidenta nominala prezentate de autoritatile
publice locale de nivelul intai.

Termenul de valabilitate al politei medicale este nelimitat.

Mamele cu patru si mai multi copii incadrate in campul
muncii achitd prima AOAM in forma procentuald din salariu.

Persoanele incadrate in categoria data de beneficiari sunt
trecute in sistemul informational al AOAM de catre Agentiile
teritoriale ale CNAM in baza listelor de evidenta nominala
prezentate de autoritdtile publice locale de nivelul intai.

n) persoanele din familile defavorizate care beneficiaza de
ajutor social conform Legii nr.133-XVI din 13 iunie 2008 cu
privire la ajutorul social.

Polita AOAM este eliberata de Agentiile teritoriale ale CNAM

fideli sdnatatii tale



in baza listelor prezentate de autoritdtile publice locale de
nivelul intai.

Termenul de valabilitate al politei medicale este identic cu
perioada beneficierii de ajutorul social.

Persoanele incadrate in categoria respectiva de beneficiari
sunt trecute in sistemul informational al AOAM de catre Agentiile
teritoriale ale CNAM in baza listelor de evidenta nominald
prezentate de autoritatile publice locale de nivelul intai.

Categorii de beneficiari ai SAOAM

0) strdinii beneficiari ai unei forme de protectie inclusi intr-un
program de integrare, in perioada desfasurarii acestuia.
Polita AOAM este eliberata de Agentiile teritoriale ale CNAM

in baza listelor prezentate de Biroul migratie si azil.
Persoanele incadrate in categoria data de beneficiari sunt

trecute in sistemul informational al AOAM de catre Agentiile
teritoriale ale CNAM in baza listelor de evidenta nominala
prezentate de Biroul migratie si azil.

. pierderea dreptului de domiciliere in Republica Moldova;
. radierea de catre institutia ce prezinta listele persoanelor asigurate din contul bugetului de stat,

a persoanei din lista de evidenta nominal3;
. deces.

Ce este Programul unic?

Lista maladiilor si starilor care necesita ingrijiri medicale si volumul asistentei de sanatate este revizuita in
concordanta cu necesitatile si contributiile beneficiarilor SAOAM. Initial, Tn 2004, au fost contractate 5 tipuri
de asistenta medicala: urgenta, primara, specializata de ambulatoriu, spitaliceasca, de inalta performanta.
Din 2012, sunt contractate 6 tipuri de asistenta medicala, fiind adaugate ingrijirile medicale la domiciliu.

fideli sanatatii tale
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Categorii de beneficiari ai SAOAM

in 2004, Programul unic includea 70 de servicii
de inalta performanta si nu avea specificata lista
investigatiilor paraclinice. In 2008, a fost pusad in
aplicare lista investigatiilor paraclinice la nivel de
asistenta primara si specializatd de ambulatoriu.
Aceasta includea un numar de 669 de servicii si
430 de servicii de inalta performanta. Din 2013,
beneficiarii SAOAM au acces la inca 188 de servicii
de inalta performanta.
Programul unic poate fi accesat pe site-ul www.
cnam.md si gasit in toate institutiile prestatoare de
servicii medicale contractate de CNAM.
Toate serviciile incluse in cele 6 Q)
L

tipuri de asistenta medicala sunt @ v
gratuite pentru fiecare beneficiar, in h_&
baza politei medicale active. e %
CUM BENEFICIEM DE
functioneaza conform unor rigori bine
determinate prin acte normative: legi, hotarari,

regulamente, ordine etc. Respectarea lor este o obligatie,
dar si un drept care ne garanteaza accesul sigur la
servicile medicale. Documentul de acces in sistemul
de AOAM este polita medicala insotita de buletinul de
identitate. Este o regula generala pentru persoanele
asigurate, valabila la accesarea tuturor serviciilor de
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asistenta medicala spitaliceasca

2012 2013

asistenta medicala primara

2014

asistenta medicala urgenta prespitaliceasca asistenta medicala specializatad de ambulatoriu

alte tipuri de asistenta medicala

Diagrama 3. Dinamica cheltuielilor pe tipuri de
asistenta medicald si ponderea acestora in fondul de
baza (anii 2010-2014)

CONFORM PROGRAMULUI UNIC?
asistenta medicala incluse in Programul unic.

~Usa” de intrare in este medicul de
familie.

Medicul de familie este cel care faciliteaza accesul
persoanei asigurate la toate nivelurile de asistenta

medicala in volumul stabilit de Programul unic.

fideli sdnatatii tale



DE ASISTENTA MEDICALA PENTRU BENEFICIARII

Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

Asistenta medicala urgenta prespitaliceasca (AMU) este setul de servicii medicale, prestate

pacientului in stare grava, la locul accidentului sau imbolnavirii, in timpul transportarii,

la necesitate, pana la transmiterea lui in institutia medico-sanitara. AMU este acordata tuturor
persoanelor, inclusiv celor care nu sunt asigurate.

Pasi de acces la serviciile AMU

1.

Cand sunteti intr-o stare grava
de sanatate, beneficiati de
servicii medicale de urgentd
prespitaliceasca.

Cand aveti o problema grava
de sanatate, sunati la 903!
Beneficiati de servicii medicale
de urgenta prespitaliceasca
in regim non-stop si operativ,
pe intreg teritoriul Republicii
Moldova.

AMU trebuie sa vi se acorde
chiar si pana la venirea
ambulantei, in orice tip de
institutie medicala, fara a
prezenta polita medicala si fara
bani!

fideli sanatatii tale

Serviciile de urgenta
prespitaliceasca pot fi solicitate
la cererea de sine statatoare
sau a persoanei care va este in

preajma.
Convorbirile telefonice dintre
dispeceratul medical Si

solicitant se Iinregistreaza pe
banda audio si se pastreaza
in arhiva Institutului de Medici-
na Urgenta.

Cooperarea Si increderea
reciproca dintre medic si
pacient este baza rezolvarii cu
succes a urgentelor medicale!
Raspundeti promptlaintrebarile
dispecerului legate de: adresa
exactd, numele bolnavului

13
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Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

10.

11.

sau al accidentatului, véarsta,
motivul apelului, numarul de
telefon, modalitatea sau locul
de intélnire a echipei medicale
(la scara, in curte, in strada,
langa un edificiu public din
apropierea locului accidentului
sau domiciliu etc.).

Raspunsurile oneste la
intrebarile dispecerului ajuta la
determinarea tipului si prioritatii
urgentei, la selectarea profilului
si organizarea operativa a
echipei de urgenta.

Urgentele medicale majore
sunt deservite in functie de
prioritate, fiind stabilite de

catre dispecer in conformitate
cu raspunsurile oferite de
solicitant. Va recomandam sa
nu reluati apelurile cdtre 903!

Pentru a exclude complicatiile

in cazul accidentelor rutiere
sau traumatismelor ce
impun o atentie sporita,

evitati transportarea de sine
statatoare sau cu transport de
ocazie a suferindului. Asteptati

12.

13.

14,

15.

ambulanta pentru acordarea

asistentei medicale urgente
calificate.
Sfaturile Si consultarile

medicale telefonice nu sunt
oferite la 903! Apelati serviciul
,Sfatul medicului” la telefonul
0-22-25-07-33 ori biroul de
informatie al Institutului de
Medicind Urgenta la telefonul
0-22-92-60-33.

Echipele de urgenta nu sunt
solicitate pentru a constata
decesul. In aceste situatii este
chemat medicul de familie.

Un apel fals sau nefondat poate
impiedica sau intarzia sosirea
echipei de urgenta acolo unde

aceasta este cu adevarat
necesara.

Pentru a clarifica toate
problemele aparute in urma
prestarii serviciilor AMU,
apelati medicul coordonator

al Dispeceratului central la nr.
de telefon 0-22-25-07-22 sau
GSM 0-78301820.

fFideli sdnatatii tale



Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

Asistenta medicala primara (AMP) este setul de servicii medicale care include activitati
de profilaxie, de consultanta in scop curativ si de suport, oferite de medicul de familie
si echipa sa. AMP este acordata tuturor persoanelor, inclusiv celor care nu sunt asigurate.

Pasi de acces la serviciile AMP

fideli sanatatii tale

1.

. Programul de

Aveti dreptul si obligatia de a va
alege si inregistra la institutia
medico-sanitara primara.

. Cand aveti o problema de sanatate,

doar medicul de familie va ofera

accesul la servicile medicale
necesare, eliberandu-va biletul
de trimitere pentru consultatia
medicului specialist ori pentru
spitalizare.

. Medicul de familie, neurologul,

psihiatrul sau endocrinologul (dupa
caz) va poate prescrie reteta pentru
medicamentele compensate.

. Medicul de familie este obligat sa va

supravegheze starea de sanatate
pe toata perioada de tratament
ambulatoriu.

. Pentru a beneficia de consultatia

medicului de familie este necesara
programarea prin telefon, internet
sau direct la ghiseele de inregistrare
din institutia primara.

lucru al institutiei
medicale primare este elaborat
de seful acesteia, in functie de

. Asistenta

specificul localitatii (rural/urban),
anotimp  (vara/iarna), numarul
medicilor de familie/asistentilor
medicali.
medicala primara,
acordatd de medicul de familie
in comun cu echipa sa, include
urmatoarele servicii si activitati:
promovarea
modului  sanatos de  viata,
supravegherea dezvoltarii fizice
si psihomotorii a copilului prin
examene de bilant, imunizarea,
supravegherea gravidelor Si
ingrijirea postnatala a lauzelor,
planificarea  familiei,  controlul
medical anual cu examinarea:
pielii, glandei tiroide, ganglionilor
limfatici; examinarea glandei
mamare (femei dupa 20 ani);
masurarea tensiunii arteriale;
tonometria oculara (de la 40
ani); aprecierea acuitatii vederii;
indicatie pentru efectuarea radiografiei
(conform actelor normative al Minis-

15
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Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

terului Sanatatii); indicatie pentru
aprecierea nivelului glicemiei
(grupele de risc); indicatie pentru
testarea  serologica MRS (cu
colectarea probei de séange din
vend), testarea HIV; examinarea
ginecologica profilactica, inclusiv
prelevarea frotiului pentru examenul
citologic; indicatie pentru testare
la frotiu urogenital la gonoree si
trihomonade, inclusiv prelevarea
frotiului; indicatie pentru tuseul rectal
(persoanele peste 40 ani); controale
medicale periodice cu prescrierea,
la necesitate, a investigatiilor de
laborator si instrumentale; prestarea
serviciilor de sanatate prietenoase
tinerilor, programarea si efectuarea
vaccinarii planice a populatiei,
controlul medical profilactic
pentru institutiile medico-sanitare
publice, de invatamant si intremare
(bugetare).

consultatie (anamneza, examen
clinic) cu stabilirea diagnosticului,
recomandarea investigatiilor
de laborator si instrumentale si
prescrierea tratamentului, inclusiv
a medicamentelor compensate, in
tratament ambulatoriu; manopere
de mica chirurgie in starile

urgente; tratament in cabinete de
proceduri si la domiciliu (injectii
intramusculare, intravenoase,
inclusiv asigurare cu consumabile),
in cazul lipsei contraindicatiilor
pentru tratament  in conditii
de ambulatoriu; monitorizarea
tratamentului si a evolutiei starii
de sanatate a bolnavilor cronici;
luarea la evidenta a bolnavului TBC;
asistenta medicala la domiciliu,
inclusiv in cazul urgentelor medico-
chirurgicale; prestarea serviciilor
medicale persoanelor cu probleme
de sanatate mintala.

asistenta medicala in cazul
urgentelor medico-chirurgicale;
solicitarea ambulantei pentru
cazurile care depasesc competenta
medicului de familie.
eliberarea si
evidenta certificatelor de concediu
medical; organizarea trimiterii la
Consiliul de Expertiza Medicala a
Vitalitatii; eliberarea si evidenta
certificatelor medicale despre starea

sanatatii, inclusiv persoanelor
inainte de casatorie, pentru ingrijirea
copilului bolnav, adeverintelor

medicale, certificatelor de deces.

fFideli sdnatatii tale



Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

Asistenta medicala specializata de ambulatoriu (AMSA), inclusiv stomatologica, este

setul de servicii medicale acordate de medicul specialist de profil in tratamentul
curativ care nu necesita spitalizare. Serviciile AMSA sunt accesibile fara plata numai persoanelor
asigurate, iar in cazul maladiilor social-conditionate si persoanelor neasigurate, in conformitate
cu prevederile Normelor metodologice pentru anul curent de gestiune.

Sarmrniil S "'-ﬁ Pasi de acces la serviciile AMSA
=erviciile medicals specializate it !
Sunt asigurate a prezentarea palite I| 1.

gkl Accesati serviciile AMSA in baza
Q& asleurare ob ”E;dtorie da 35\5-51&?}].‘3 |

biletului de trimitere si/sau

medicala! Bilatul de trimiters emisds | inscrierea in fisa medicala.

medicul de familie it asioura servics / Biletul de trimitere poate fi

medicale garantate la Spacialists o eliberat de medicul de familie sau
de specialistul de profil. 4. Oricare medic specialist de

Accesati consultatii  medicale profii va poate recomanda
in mod programat, inclusiv in medicamente compensate,
sectiile de internare ale spitalelor, iar dreptul de a vi le prescrie
cu bilet de trimitere sau inscriere il au medicul de familie,
in fisa medicala, iar in caz de endocrinologul, psihiatrul sau
urgenta si a maladiilor stipulate neurologul, dupé caz.
in Anexa nr.2 a Programului unic 5. Preparatele psihotrope incluse
(vezi pag. 19), in mod direct. in lista medicamentelor
Consultatile medicale pentru compensate pot fi prescrise
unele specialitati/servicii de de catre medicul psihiatru si/
profil chirurgical, se vor realiza sau medicul de familie, iar cele
cu efectuarea suplimentara a anticonvulsivante sunt prescrise
manoperelor medicale, stipulate de neurolog, psihiatru si/sau
in Anexa nr.3 a Programului unic, medicul de familie.
pentru urmatoarele profiluri: 6. Preparatele antidiabetice

fideli sanatatii tale

injectabile incluse 1n lista
medicamentelor compensate

17
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Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

10.

pot fi prescrise de medicul
endocrinolog si/sau medicul de
familie, dupa caz.

Serviciile AMSA in institutiile
medico-sanitare republicane
sunt acordate gratuit numai
persoanelor care sunt
directionate de catre institutiile
medicale raionale/municipale
si dispun de bilet de trimitere
(forma 027-e).

Dacad institutia specializatd de
ambulatoriu in care efectuati
tratamentul curativ nu dispune
in volum deplin de capacitati de
investigatii, atunci le veti efectua
fara plata in alte institutii medico-
sanitare contractate de CNAM, in
baza biletului de trimitere eliberat
de medicul specialist curant.

La necesitate, in cadrul aceluiasi
caz de boald, medicul specialist
de profil poate consulta un alt
medic specialist, in baza inscrierii
in fisa medicala a pacientului sau
a biletului de trimitere, eliberat
pentru consultatie intr-o altd
institutie medicala.

Asistenta medicald stomatologica
in cadrul AMSA include
urmatoarele activitati:

asistenta  stomatologica de

urgenta in urmatoarele cazuri:

pulpita acuta, periodontita
apicala  acutda, periodontita
apicald exacerbatda, stomatitad
aftoasa acuta, gingivita si

stomatita ulcero-necrotica acuta,
abces, periostita, pericoronarita,
hemoragii postextractionale,
limfadenitd acutd, osteomielitd
acuta, sialodenita acutda si
calculoasa, sinusita acuta
odontogena, traume si fracturi
ale maxilarelor;
extractii dentare la
medicale;

consultatie profilactica a copiilor
pana la 18 ani si gravidelor, care
include: examinarea cavitatii
bucale si recomandari privind
igiena cavitatii bucale, periajul
dentar, detartrajul dentar,
aplicarea remediilor profilactice
(fluor, Ca etc.), extractii dentare,
sigilarea  fisurilor,  obturarea
defectelor coronariene provocate
de caria dentara si complicatiile
ei;

consultatie profilactica tuturor
persoanelor asigurate cu
examinarea cavitatii bucale si
recomandari privind igiena si
profilaxia bolilor cavitatii bucale.

indicatii

fFideli sdnatatii tale
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O S

10.

11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

Anexa nr. 2

la Programul unic al asigurarii obligatorii de asistenta medicala

Infarctul miocardic - in primele 12 luni de la
externarea din spital

Angina pectorald instabila - 3 luni de la
stabilizare

Bolnavi cu revascularizare percutanata, cu
stimulatoare cardiace, cu proteze valvulare,
cu by-pass coronarian

Valvulopatiile dobandite si congenitale
Malformatiile congenitale si bolile genetice
Insuficienta renala cronica sub dializa
Insuficienta cardiaca stadiile III - IV NYHA
Poliartrita reumatoida, inclusiv formele clinice
(sindrom Felty, boala Still, sindrom Sjogren,
artrita cronica juvenild)

Bolile colagen-vasculare (lupusul eritematos
sistemic, sclerodermia, polidermatomiozita,
vasculitele sistemice)

Diabetul zaharat sub tratament cu insulina si/
sau antidiabetice orale

Diabetul insipid

Infectia HIV

Maladia SIDA

Leucemiile acute (limfoide si nonlimfoide)
Leucemia mieloida cronica

Leucemia limfatica cronica

Aplazia medulara

Mielomul multiplu

fideli sanatatii tale

19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.

39.

40.
41.

Limfoamele non-Hodgkin nodale si extranodale
Boala Hodgkin

Anemiile hemolitice endo- si exoeritrocitare
Trombocitemia hemoragica

Thalasemia

Histiocitozele

Mastocitoza maligna

Telangectazia hemoragica ereditara
Purpura trombocitopenica idiopatica
Trombocitopatii

Purpura trombotica trombocitopenica

Boala non Willebrand

Coagulopatiile ereditare

Hemofilia

Tumorile mamare

Tumorile maligne

Tumorile cu potential malign

Epilepsia si sindroame paroxismale

Hidrocefalia
Maladiile neuromusculare cu predispozitie
genetica si transmitere eredocolaterala si

miastenia gravis

Traumatismele si afectiunile acute ale
locomotorului (artrite, osteite, osteomielite
etc.)

Bolile cerebrovasculare acute

Boala Parkinson
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Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

42.
43.
44,

45,
46.
47.
48.
49,
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.
57.
58.

59.
60.

20

Maladiile degenerative ale sistemului nervos
central

Sifilisul, gonoreea si alte infectii cu transmitere
sexuala

Artritele acute specifice (gonococice, sindrom
Reiter)

Dermatitele extinse

Dermatofitozele

Dermatozele buloase

Exema atopica la copii

Exema vaccinatum

Herpes Zoster

Lichen ruben plan

Pemfigoid

Pemfigus vulgar

Piodermitele diseminate la copii

Psoriazul

Vascularitele

Status posttransplant de organe

Afectiunile postoperatorii si ortopedice pana la
vindecare

Hipotrofia de gradele II-III la sugari
Prematuritate (in primul an de viata)

61.
62.
63.

Malnutritia proteinoenergetica (in primii 3 ani
de viata)

Anemiile carentiale (pana
hematologica si biochimicad)
Rahitismul evolutiv, forma moderata si grava
(pana la vindecarea radiologica si biochimica)
Gestozele si maladiile extragenitale grave la
gravide

Gravidele cu risc obstetrical crescut

la normalizarea

. Tuberculoza
. Astmul bronsic

Mucoviscidoza

Boala Adison

Hepatitele virale (acute si cronice)

Cirozele hepatice decompensate si compensate
Boala Wilson

Bolile infectioase si parazitare
Psihozele si alte tulburari
comportament in stare acuta
Maladiile ginecologice
Maladiile oftalmologice
Maladiile otorinolaringologice

mintale si de

fideli sdnatatii tale



Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

Asistenta medicala spitaliceasca (AMS) este acordata atunci, cand toate posibilitatile

asistentei medicale in conditii de ambulatoriu au fost epuizate ori starea sanatatii
necesita a fi supravegheata in conditii de spital. AMS este accesibila fara plata numai persoanelor
asigurate, iar in cazul maladiilor social-conditionate si persoanelor neasigurate, in conformitate
cu prevederile Normelor metodologice pentru anul curent de gestiune.

fideli sanatatii tale

1,

Pasi de acces la serviciile AMS:

Spitalizarea poate fi:

a) programata, cu bilet de
trimitere eliberat de medicul de
familie ori specialist;

b) urgentd, prin  intermediul
asistentei medicale de urgenta
sau prin adresare directd in
sectia de internare.

Numai medicul specialist are dreptul
sa elibereze bilet de trimitere
pentru spitalizare programatad in
institutiile de nivel republican, iar in
cele departamentale si private care
activeaza in SAOAM - medicul de
familie/specialistul de profil.

Persoana asigurata are dreptul la

alegerea libera a spitalului de

nivel raional in zona de sanatate

(vezi pag. 22), pentru internarea

programata, in baza biletului de

trimitere de la medicul de familie,

conform listelor de asteptere.
Biletul de trimitere trebuie sd
contind obligatoriu: diagnosticul
presupus ori stabilit; anamneza
pe scurt; investigatiile necesare,
realizate la nivel de asistentd
medicala de ambulatoriu (analiza
generald a sangelui, urinei, datele
examenului profilactic s.a.).

Biletul de trimitere va garanteazd
cd sunteti inregistrat in lista
de asteptare pentru spitalizare
din sectia unde urmeaza s3 va
internati.

In cadrul AMS va sunt garantate:
consultatii si investigatii pentru
stabilirea  diagnosticului, trata-
mente curative / chirurgicale (inclu-
siv anestezie), ingrijiri medicale,
medicamente, consumabile, cazare
si alimentatie.
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Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

7.

Zona 1
Zona 2
Zona 3
Zona 4
Zona 5
Zona 6
Zona 7

Zona 8

Zona 9

Mamele (ingrijitorul) sunt spitalizate pentru ingrijirea
copilului In varstd de pana la 3 ani si/sau in cazurile
justificate din punct de vedere medical.

Daca institutia spitaliceasca nu dispune de capacitati de
efectuare a investigatiilor de laborator si instrumentale
in volum deplin, atunci le veti efectua gratuit, in baza
biletului de trimitere, la alte institutii medicale.

Durata de internare in spital nu este limitatd prin acte

Serviciile medicale de
sunt servicii de diagnostic si tratament costisitoare,
efectuate la aparataj medical modern, cu randament sporit.

Donduseni, Briceni,
Edinet, Ocnita
Riscani, Fdlesti,
Glodeni, Singerei
Drochia, Floresti,
Soroca

Nisporeni, Calarasi,
Ungheni

Orhei, Rezina,
Soldanesti, Telenesti
Cimislia, Leova,
Hincesti.

Criuleni, Straseni,
Ialoveni, Anenii Noi
Causeni, Stefan Voda
Cahul, Basarabeasca,
Cantemir, Taraclia,
Ceadir Lunga,
Vulcanesti, Comrat

10.

normative, ea este individuala pentru fiecare caz si
depinde de starea de sanatate. Decizia referitor la durata
de internare este luata de catre medicul curant si/sau
consiliul medical.

Volumul si calitatea serviciilor acordate beneficiarului
SAOAM trebuie sa corespunda cu protocoalele clinice
nationale si standardele medicale de diagnostic si
tratament, aprobate de Ministerul Sanatatii.

fnalta performanta (SIP)

Pasi de acces la serviciile SIP

fideli sdnatatii tale



Tipurile de asistenta medicala pentru beneficiarii SAOAM

ingrijirile medicale la domiciliu (IMD) sunt serviciile acordate persoanelor asigurate
care sufera de maladii cronice in stadii avansate (consecinte ale ictusului cerebral,
maladii in faza terminal3, fracturi de col femural etc.) si/sau au avut interventii chirurgicale mari
si prezinta un anumit nivel de dependenta si o capacitate limitata de a se deplasa la o institutie
medicala. IMD sunt accesibile doar persoanelor asigurate. -

efectuate de catre asistentul medical

Retineti: sub supravegherea medicului care a
1. Ingrijirile medicale la domiciliu sunt oferite in indicat serviciul.

cadrul institutiilor medico-sanitare publice si 4. In cadrul vizitei la domiciliu sunteti

private, asociatiilor si organizatiilor licentiate asigurat de cdtre prestator cu

si autorizate pentru prestarea lor, inclusiv medicamentele Si materialele
spitalelor si hospice-urilor, contractate de consumabile necesare.
CNAM. 5. Manoperele  medicale de care

2. Beneficiati de ingrijiri la domiciliu in baza  beneficiati in cadrul fingrijirilor la
biletului de trimitere de la medicul de familie  domiciliu sunt indicate in tabelul de
sau specialist. mai jos.

3. Ingrijirile  medicale la domiciliu sunt

Tabel nr.2. Manopere medicale

. monitorizarea temperaturii, tensiunii arteriale, respiratiei, pulsului, diurezei, scaunului
- la pacientii cu accidente cerebrovasculare, insuficienta cardio-circulatorie cronica
si patologia tubului digestiv, a ficatului si pancreasului in perioada decompensata;

e ingrijirea plagilor, escarelor, ulcerelor trofice etc.;

e ingrijirea stomelor (traheostoma, gastrostoma etc.) si ingrijirea pacientilor cu anus
contra naturii;

e  spalaturi: oculard, auriculara, vaginala si gastrica;

. clisme cu scop evacuator si cu scop terapeutic;

. sondaj gastric cu scop evacuator si cu scop de alimentare a pacientului;

e  ingrijiri paleative in conditii de domiciliu;

e controlul simptomelor (ingrijirea in caz de voma, greatd, constipatii, diaree,
incontinenta de urina, candidomicoza si altele) si a durerii (evaluarea nivelului
durerii, ameliorarea durerii si urmarirea efectului medicamentos).

fideli sdnatatii tale 23
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Inregistrarea la medicul de familie

CUM NE INREGISTRAM LA

Fiecare dintre noi chiar din primele
zile de viatd are un medic de familie ales
de catre parinti, asa cd pana la majorat
mergem la medicul de familie care
cunoaste istoria sanatatii familiei. In acest
caz, ne bucuram de alegerea institutiei
medicale si a medicului de familie, facuta
de cei apropiati.

Pe parcursul anilor, ne schimbam
locul de trai in cadrul aceleiasi localitati
sau in alte puncte geografice ale tarii,
plecam din tara si revenim - un fenomen
frecvent intalnit in societatea noastra,
care genereaza situatii ce necesitd
inregistrarea sau schimbarea institutiei
medicale primare si implicit a medicului
de familie.

Cand sunteti in astfel de situatii, va
recomandam sa consultati procedura
de inregistrare la medicul de familie
trecutd in Regulamentul de inregistrare a

CUM VERIFICAM

INFORMATIONAL ?

Este o procedura simpla: accesati site-ul www.cnam.
md si deschideti aplicatia web Verificd inregistrarea la
medicul de familie, introduceti codul personal, apasati

butonul Verifica si primiti rezultatul.

INREGISTRAREA
IN SISTEMUL

?

populatiei in institutia medico-sanitard ce
presteaza asistenta medicala primara in
cadrul ACAM

si pasii indicati
mai jos.

Inregistrarea in institutia medicala
primara si implicit a medicului de familie
se poate efectua oricand pe parcursul
anului, daca persoana si-a schimbat locul
de trai sau nu si-a exercitat niciodata
aceasta obligatie in SAOAM. Schimbarea
sau alegerea institutiei medicale primare
si implicit a medicului de familie este un
drept pe care il puteti exercita in perioada
01 septembrie - 31 octombrie a fiecarui
an.

Primul pas - determinarea institutiei
medico-sanitare primare. Este indicat sa
alegem institutia cea mai apropiata de
locul de trai.

LA

Pasul doi - alegerea medicului de
familie din cadrul institutiei medico-
sanitare primare. Dacd alegem un medic
de familie ce deserveste alt teritoriu decat
cel in care avem locul de trai, vom asigura
deplasarea acestuia sau a asistentului
medical la locul nostru de trai, ori de cate
ori va fi necesar.

Pasul trei - completarea cererii
conform  formularului si  depunerea
personala sau prin intermediul
reprezentantului legal la medicul de
familie. In cazul in care medicul de
familie ales are lista completata (conform
standardelor Ministerului Sandtatii - 1
500 - 2 000 de persoane), acesta va poate
refuza cererea.

Pasul patru - verificarea inregistrarii
la medicul de familie 1n sistemul
informational AOAM.

CUuM VERIFICAM STATUTUL DE ASIGURAT
IN ?

Accesati site-ul
aplicatia web Verifica statutul, introduceti codul personal
sau seria si numarul politei medicale, introduceti codul
de verificare, apasati butonul

www.cnam.md si deschideti

Verifica. In fereastra

alaturata obtineti rezultatul.

fideli sdnatatii tale



CE SUNT

Medicamentele compensate fac parte
din cosul esential de garantii din cadrul AMP.
Dat fiind faptul ca numarul mare de maladii
sunt tratate in conditii de ambulatoriu, reteta
pentru medicamentele compensate este
eliberata de medicul de familie sau, dupa
caz, de medicul endocrinolog, psihiatruy,
neurolog. Responsabilitatea pentru
supravegherea tratamentului ambulatoriu fi
revine medicului de familie.

Medicamentele compensate sunt
preparatele = medicamentoase  acoperite
financiar partial (50% - 70%) sau integral
(100%) de catre CNAM. Lista medicamentelor
compensate este modificatd si completatd
anual de Ministerul Sanatdtii si CNAM
in baza recomandarilor expuse de catre
medicii specialisti in cadrul Comisiei de profil
pentru aprobarea Listei medicamentelor
compensate pentru tratamentul  unui
sir de maladii: hipertensiune arterialg,
cardiopatie ischemica, insuficienta cardiacd,
astm bronsic, gastritd si boala ulceroasd a

Retineti:

fideli sanatatii tale

IN CADRUL

stomacului si duodenului, diabet zaharat,
epilepsie, schizofrenie s.a.

Important e sa stiti, la prescrierea

medicamentului compensat, medicul
scrie In  reteta denumirea comund
internationald/substanta  activa!  Astfel,

aveti posibilitatea de a alege dintr-un
numar de medicamentele compensate cu
denumiri comerciale diferite, dar cu aceeasi
denumire comuna internationald/substantd
activa, medicamentul compensat cu pretul
convenabil.

Calitatea medicamentelor compensate
este validata prin actualizarea lunara a listei
inregistrate in Catalogul national de preturi.
Din 2013, lista a fost completata cu substante
medicamentoase pentru tratamentul
epidermolizei buloase, glaucomului,
mucoviscidozei, diabetului zaharat tip I.

Retetele compensate sunt valabile in
institutiile farmaceutice contractate de CNAM
pe intreg teritoriul tarii.

Inregistrarea la medicul de familie
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in SAOAM este screening-ul realizat la nivel de asistenta

primara.
Serviciile de profilaxie finantate din fondurile SAOAM
sunt accesibile oricarui cetatean, indiferent de statutul
de asigurat sau neasigurat. Cea mai eficienta metoda
de a micsora morbiditatea si de a eficientiza cheltuielile

SCREENING

Primul proiect de screening
national a fost realizat in 2010.
Acesta s-a axat pe identificarea
factorilor de risc sporit pentru
populatia care nu prezenta pericole
in dezvoltarea unui eveniment
cardiovascular. Noutatea acestuia a
fost chestionarul SCORE, elaborat
in baza recomandarilor Societatii
Europene de Cardiologie, care se
bazeaza pe examene medicale
de tensiune arteriala si nivelul
colesterolului n sange. Astazi,
fisa de evaluare ori instrumentul
medical SCORE este implementat
la nivel de tara in cadrul AMP.
Constatarile screening-ului cardio-
vascular au aratat c3, in urmatorii
zece ani, pericolul de a face boli
cardiocirculatorii  este  iminent
pentru fiecare a cincea persoana
care se considera sanatoasa.

SCREENING

In 2011, CNAM a initiat screening-
ul pentru prevenirea si depistarea
precoce a cancerului mamar si de
col uterin. Cancerul mamar si de col
uterin sunt cele mai rdspandite printre
femeile din tara. Maladiile afecteaza
grav sanatatea in anii cei mai frumosi
de viatd. Varsta medie a femeilor care
se pot imbolnavi de cele doua tipuri
cancer este de 25 - 60 de ani.

Anual, in Republica Moldova, sunt
diagnosticate peste 1 200 de femei cu
cancer mamar si de col uterin. Dintre
acestea 40% de femei decedeazd,
pentru ca boala este depistata in
stadiile avansate.

In 2012, examenele profilactice
oncologice s-au extins teritorial si
tematic pentru depistarea cancerului
colorectal si de prostata.

Majoritatea pacientilor pot fi salvati
cand boala este depistata in stadiile
incipiente de dezvoltare. Tratamentul
stdrilor precanceroase si canceroase
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de grad I este garantat in 80% de cazuri!

CNAM recomanda fiecarui beneficiar al SAOAM
participarea la examenele medicale profilactice si
organizarea unui mod sanatos de viata. Activitatile de

preventie ne aduc bunastarea fizica, mintald, sociala
si reduc semnificativ riscurile de imbolndvire. E mai
eficient sa previi decat sa tratezi!

CE FACI DACA TI S-AU INCALCAT DREPTURILE iIN ?

Sursa de informare detaliatd despre drepturile
si obligatile in SAOAM este prezentul ghid, site-ul
cnam.md, Linia Verde (tel.: 0 800 99999) si
pagina oficiala pe facebook.com/CNAM2001. Daca
in momentul prestarii serviciilor medicale ati fost
conditionat sa le achitati, efectuati tranzactia doar la
casa institutiei medico-sanitare si

Bonul de plata este dovada achitarii serviciilor
medicale, document in baza caruia vi se pot restitui
banii pentru serviciile medicale acordate in baza politei
medicale, daca sunt respectati pasii de acces in SAOAM,
adresandu-va administratiei institutiei medicale sau
CNAM.

Cand aveti obiectii la volumul si calitatea serviciilor
prestate ori ati achitat serviciile incluse in Programul unic,

unde v-au fost incalcate drepturile!

Daca la acest nivel problema nu a fost solutionata, solicitati ajutorul CNAM!
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Linia VERDE: O - 800 - 99999
Telefonati: (373 22) 22-31-66; (373 22) 20-02-40
Scrieti: MD-2005, mun. Chisinau, bd. Grigore Vieru, nr.12
Fax: (373 22)22-61-84

www.cham.md
5! www.facebook.com/CNAM2001
@ info@cnam.md



