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Proiect
Republica Moldova
PARLAMENTUL
LEGE Nr. din

pentru modificarea Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995

Parlamentul adoptd prezenta lege organica.

Art. I. — Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 (Monitorul Oficial al Republicii Moldova,
1995, nr. 34, art. 373), cu modificarile ulterioare, se modifica dupa cum urmeaza:

1. La articolul 14, alineatul (5), textul , La repartizarea medicilor de familie se tine cont
de rezultatele concursurilor de atribuire a practicilor medicului de familie, conform art. 36> se
abroga;

2. La articolul 21,alineatele ,,(2)” si,,(3)” se abroga;

3. Textul
»Capitolul IV!
ASISTENTA MEDICALA PRIMARA”
se abroga;

4. Articolele 36!, 362, 363, 36% se abrogi;

5. la articolul 44, alineatul (1), textul ,,sectii consultative, cabinete de medicina de familie”
se substituie cu textul , prestatori de asistentd medicald primard, asistentd medicald specializata
de ambulator”.

Art. I1. Dispozitii finale si tranzitorii

(1) Prezenta lege intrd in vigoare la data publicarii in Monitorul Oficial al Republicii
Moldova.

(2) Guvernul, in termen de 2 luni de la data intrarii in vigoare a prezentei legi va aduce
actele sale normative in concordanta cu prezenta lege.

(3) Prevederile art.36 ° din Legea ocrotirii sanatitii nr.411/1995 se aplicd numai pentru
prestatorii care au fost inregistrati si incadrati In sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd
medicald pana la data intrérii in vigoare a prezentei legi.

PRESEDINTELE PARLAMENTULUI Igor GROSU



Nota informativa
la proiectul de lege pentru modificarea
Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995

1. Denumirea autorului si, dupa caz, a participantilor la elaborarea proiectului

Proiectul de lege pentru modificarea Legii ocrotirii sdnatétii nr. 411/1995 este elaborat de cétre
Ministerul Sanatatii.

2. Conditiile ce au impus elaborarea proiectului de act normativ si finalitatile urmarite

Proiectul respectiv a fost elaborat Tn vederea executarii prevederilor punctului 15.26 din Planul
de actiuni al Guvernului pentru anul 2023, aprobat prin Hotardrea Guvernului nr. 90/2023, care
prevede revizuirea cadrului normativ privind reglementarea asistentei medicale primare.
populatiei prin uniformizarea formelor de organizare a asistentei medicale primare.

Modificarea Legii ocrotirii sandtétii nr. 411/1995 este conditionatd de multitudinea formelor de
organizare a asistentei medicale primare, care a condus la fragmentarea serviciilor, insuficienta
coordonarii acestora la nivel de raioane, Inrautétirea continuitétii in prestarea serviciilor.

Normele juridice expuse superficial, insuficient si neclar, aprobate in anul 2018 de catre
Parlamentul Republicii Moldova, nu au fost sustinute de autoritdtile publice locale si nu au fost
atractive pentru medicii de familie, nefiind atins rezultatul promis de acoperire a locurilor vacante de
medic de familie in localitatile rurale.

Astfel, reforma medicinii primare initiatd de catre Guvern in anul 2018 a fost compromisa,
constatadu-se deficiente in organizarea si activitatea Cabinetelor Individuale ale Medicului de Familie,
inclusiv a Centrelor Medicilor de Familie.

Modificérile propuse vor contribui la uniformizarea formelor de organizare a asistentei medicale
primare, excluderea fragmentarii serviciilor, imbunatatirea coordondrii si integrarii serviciilor de
asistentd medicala primara la nivel de comunitate.

Totodatd, modificarile propuse vor exclude discrepanta intre reglementarea tipurilor de asistenta
medicald, deoarece actualmente, acestea existd numai pentru asistenta medicald primard (Legea
ocrotirii sandtatii nr. 411/1995 si Hotararea Guvernului nr. 988/2018 pentru aprobarea Regulilor de
organizare a asistentei medicale primare ).

Descrierea gradului de compatibilitate pentru proiectele care au ca scop armonizarea legislatiei
nationale cu legislatia Uniunii Europene

Proiectul nu contine norme de armonizare a legislatiei nationale cu legislatia Uniunii Europene.

4. Principalele prevederi ale proiectului si evidentierea elementelor noi

Pentru a exclude discrepanta intre reglementarea tipurilor de asistentd medicald, prin proiectul de
lege pentru modificarea Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, se propune abrogarea articolelor ce tin
de reglementarea asistentei medicale primare.

Astfel, se propune abrogarea textului ,,Capitolul ITV! ASISTENTA MEDICALA PRIMARA”
si a articolelor 36', 36 367, 36"

In contextul acestor modificari, se propune abrogarea alineatului (5) la articolul 14 si a alineatelor
»(2)” s1,,(3)” la articolul 21.

De asemenea, se propun precizari la alineatul (1), la articolul 44, la care cuvintele , sectii
consultative, cabinete de medicind de familie” se substituie cu cuvintele ,prestatori de asistentd
medicald primard, asistentd medicald specializatd de ambulator”.

Totodatd, prin Dispozitiile finale si tranzitorii, se propune ca prevederile proiectului de lege sa
intre n vigoare la data publicérii in Monitorul Oficial, precum si de a fi reglementatd desfasurarea
activitatii cabinetelor individuale ale medicilor de familie, pentru prestatorii care au fost deja
inregistrati.

Modificarile propuse exclud reglementarile care plaseaza asistenta medicald primard in situatie
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diferita cu alte tipuri de asistenta medicala, pentru care organizarea activitatii este reglementata prin
acte normative aprobate de Ministerul Sanatatii.

De asemenea, modificarile propuse exclud necesitatea gestionarii asistentei medicale primare de
catre Ministerul Sanatatii, cartografierea teritoriului, tinerea Registrului practicilor medicilor de
familie, organizarea concursului de atribuire a practicilor medicilor de familie, administrarea retragerii,
suspendarii practicilor etc. Aceasta este important inclusiv in contextul faptului, ca fondator al
institutiilor de asistenta medicala primara sunt autoritatile publice locale.

Totodata, modificarile propuse nu presupun careva impiedimente in activitate pentru prestatorii
care isi exercita independent profesiunea care sunt incadrati in sistemul asigurarii obligatorii de
asistenta medicala pana la data intrarii in vigoare a prezentei legi. Mentionam, ca proiectul vizeaza
eliminarea lacunelor identificate in procesul de aplicare in practica a procedurii stabilite anterior si
poate fi considerat ca un instrument de consolidare a sistemului si de asigurare a coerentei si claritatii
acestuia, avind drept scop imbunatatirea accesibilitatii si calitatii serviciilor medicale prestate
populatiei prin uniformizarea formelor de organizare a asistentei medicale primare, aceastea toate fiind
efectuate intru asigurarea dreptului la ocrotirea sanatatii care este unul garantat de Constitutia
Republicii Moldova.

In acest context, argumentele mentionate sustin intrarea in vigoare imediata a proiectului, avand in
vedere importanta sa in asigurarea dreptului la sanatate a populatiei.

5. Fundamentarea economico-financiara
Implementarea proiectului se va efectua in limitele mijloacelor financiare stabilite in bugetul
public national.

6. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ in vigoare

Adoptarea proiectului de lege in cauza implica abrogarea Hotararii Guvernului nr. 988/2018 pentru
aprobarea Regulilor de organizare a asistentei medicale primare, actiune care urmeaza a fi realizata in
termen de 2 luni de la intrarea in vigoare a Legii.
7. Avizarea gi consultarea publica a proiectului

In scopul respectarii prevederilor Legii nr.100/2017 cu privire la actele normative si Legii
nr.239/2008 privind transparenta in procesul decizional anuntul privind initierea proiectului de lege a
fost plasat pe pagina web a Ministerului Sanatatii (www.ms.gov.md) la rubrica Transparenta
decizionala si pe platforma PARTICIP.GOV.MD.
https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-anunta-initierea-elaborarii-proiectului-
hotararii-guvernului-pentru-aprobarea-proiectului-de-lege-cu-privire-la-modificarea-legii-ocrotirii-
anatatii-nr-4111995/10795
8. Constatarile expertizei anticoruptie

Informatia privind rezultatele expertizei anticoruptie va fi inclusa dupa receptionarea raportului de
expertiza anticoruptie.

9. Constatarile expertizei de compatibilitate
Proiectul nu este elaborat in scopul armonizarii legislatiei nationale cu legislatia UE, exceptandu-se
astfel de la efectuarea expertizei de compatibilitate.
10. Constatarile expertizei juridice
Proiectul urmeaza a fi supus expertizei juridice.
11. Constatarile altor expertize
Proiectul nu cade sub incidenta altor expertize necesar I efectuate in conditiile Legii

nr.100/2017 cu privire la actele nometisYgu-
Date: 2023.09.21 16:38:25 EEST
Reason: MoldSign Signature
Location: Moldova

Secretar general Lilia GANTEA



http://www.ms.gov.md/
https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-anunta-initierea-elaborarii-proiectului-hotararii-guvernului-pentru-aprobarea-proiectului-de-lege-cu-privire-la-modificarea-legii-ocrotirii-anatatii-nr-4111995/10795
https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-anunta-initierea-elaborarii-proiectului-hotararii-guvernului-pentru-aprobarea-proiectului-de-lege-cu-privire-la-modificarea-legii-ocrotirii-anatatii-nr-4111995/10795
https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-anunta-initierea-elaborarii-proiectului-hotararii-guvernului-pentru-aprobarea-proiectului-de-lege-cu-privire-la-modificarea-legii-ocrotirii-anatatii-nr-4111995/10795

Tabelul comparativ

la proiectul de lege pentru modificarea Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995

Prevederea actuala a legislatiei

Propuneri de modificare

Art. |. — Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova,
1995, nr. 34, art. 373)

Articolul 14. Obligatiunile profesionale
generale si raspunderea pentru incalcarea lor

(1) Medicii, alti lucratori medico-sanitari,
farmacistii sint obligati sd pastreze secretul
informatiilor referitoare la boala, la viata intima
si familialda a pacientului de care au luat
cunostintd in exercitiul profesiunii, cu exceptia
cazurilor de pericol al raspindirii maladiilor
transmisibile, la cererea motivata a organelor de
urmarire penald sau a instantelor judecatoresti.

(2) Sefii de institutii medico-sanitare sint
obligati sa comunice organelor de ocrotire a
sandtatii  informatii  privind morbiditatea
populatiei, in interesul ocrotirii sanatatii ei,
precum si informatii organelor de urmarire
penala si instantelor judecatoresti, la cererea lor
motivata.

(3)  Lucratorii  medico-sanitari  si
farmaceutici  poartd  rdaspundere  pentru
incompetentd profesionald si Incdlcare a
obligatiunilor profesionale, conform legislatiei

1. Articolul 14:

la alineatul (5), textul ,,La
repartizarea medicilor de familie
se tine cont de rezultatele
concursurilor de atribuire a
practicilor medicului de familie,
conform art. 36*” se abroga;

Articolul 14. Obligatiunile profesionale
generale si raspunderea pentru incalcarea lor

(1) Medicii, alti lucratori medico-sanitari,
farmacistii sint obligati sd pastreze secretul
informatiilor referitoare la boald, la viata
intima s1 familiald a pacientului de care au luat
cunostinta in exercitiul profesiunii, cu exceptia
cazurilor de pericol al raspindirii maladiilor
transmisibile, la cererea motivata a organelor
de urmarire penald sau a instantelor
judecatoresti.

(2) Sefii de institutii medico-sanitare sint
obligati sa comunice organelor de ocrotire a
sanatatii  informatii  privind morbiditatea
populatiei, in interesul ocrotirii sanatatii ei,
precum si informatii organelor de urmarire
penala si instantelor judecatoresti, la cererea lor
motivata.

(3) Lucratorii  medico-sanitari  si
farmaceutici  poartd  raspundere  pentru
incompetentd profesionald si 1Incalcare a




in vigoare.

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

(5) Dupa absolvirea studiilor, medicii,
farmacistii si lucratorii medicali cu studii medii
sint obligati s activeze cel putin 3 ani conform
repartizarii ~ Ministerului ~ Sanatatii.  La
repartizarea medicilor de familie se tine cont de
rezultatele  concursurilor de atribuire a
practicilor medicului de familie, conform art.
363.

(6) Nerespectarea termenului prevazut la
alin. (5), neincadrarea la studii de rezidentiat in
Republica Moldova, precum si nerespectarea
clauzelor contractului mentionat la alin. (4)
presupun  restituirea  costului  studiilor
superioare in domeniul medical si farmaceutic
si a costului studiilor de rezidentiat, finantate de

obligatiunilor profesionale, conform legislatiei
in vigoare.

(4) Medicii si farmacistii admisi la studii
de rezidentiat cu finantare de la bugetul de stat
incheie cu Ministerul Sanatatii un contract
privind instruirea 1n cadrul studiilor de
rezidentiat si plasarea in cimpul muncii,
conform regulamentului aprobat de Guvern.

(5) Dupa absolvirea studiilor, medicii,
farmacistii si lucratorii medicali cu studii medii
sint obligati sa activeze cel putin 3 ani conform
repartizdrii Ministerului Sanatatii.

(6) Nerespectarea termenului prevazut la
alin. (5), neincadrarea la studii de rezidentiat in
Republica Moldova, precum si nerespectarea
clauzelor contractului mentionat la alin. (4)
presupun  restituirea  costului  studiilor
superioare in domeniul medical si farmaceutic
si a costului studiilor de rezidentiat, finantate
de la bugetul de stat, conform calculelor
Ministerului Sanatatii.

la bugetul de stat, conform calculelor
Ministerului Sanatatii.
Articolul  21. Tipurile de asistenta 2. Articolul 21: Articolul  21. Tipurile de asistenta

medicala, modul lor de acordare

(1) Tipurile de asistentd medicala sint:
asistenta medicald urgentd prespitaliceasca,
asistenta medicala primara; asistenta medicala
specializata de ambulator, inclusiv
stomatologica; asistenta medicald spitaliceasca;
servicii medicale de 1inaltd performantd;

alineatele ,,(2)” si ,,(3)” se
abroga;

medicala, modul lor de acordare

(1) Tipurile de asistentda medicala sint:
asistenta medicald urgentd prespitaliceasca;
asistenta medicald primara; asistenfa medicala
specializata de ambulator, inclusiv
stomatologica; asistenta medicald spitaliceasca;
servicii medicale de inaltd performanta;




ingrijire medicala
paliativa.

(2) Asistenta medicald primard este
asigurata  prin cabinetele de  medicinda  de
familie. In caz de necesitate, asistenta medicala
se acorda etapizat 1n institutiile de asistenta
medicald urgentd prespitaliceascd, de catre
Serviciul republican AVIASAN, in institutiile
spitalicesti si  specializate de ambulator,
inclusiv stomatologice.

(3) Internarile pentru acordarea asistentei
medicale spitalicesti, cu exceptia celor urgente,
se efectueaza in baza biletului de trimitere a
medicului de familie, conform formularului
aprobat de Ministerul Sanatatii.

la domiciliu;  ingrijire

ingrijire medicalda la domiciliu;

paliativa.

ingrijire

Capitolul 1V*

ASISTENTA MEDICALA PRIMARA

Articolul 36, Prevederi generale

(1) Asistenta medicala primara este tipul
de asistentd medicald universal accesibila,
orientat spre satisfacerea necesitdtilor esentiale
de sandtate ale individului, familiei si
comunitatii.

(2) Asistenta medicald primarda este
acordata de cabinetele de medicina de familie si
cuprinde serviciile medicale de prim-contact,
indiferent de natura problemei de sanatate, in
contextul unei relatii continue cu pacientii, in
prezenta bolii sau in absenta acesteia.

(3) Reglementarile cu privire la
organizarea asistentei medicale primare se
aproba de catre Guvern.

3. Textul
,,Capitolul IV'
ASISTENTA
MEDICALA PRIMARA”
se abroga;

6. Articolele 36%, 36% 36°,
36" se abrogi;

4. Articolul 36°:

se completeaza cu

alineatul ,,(15)” cu wurmatorul
cuprins:

»(15) Prevederile privind
Cabinetul individual al

medicului de familie si centrul

Articolul 36°. Cabinetul individual al
medicului de familie si centrul medicilor de
familie

(1) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie
reprezintda forme de organizare a activitatii
profesionale a medicilor de familie titulari ai
practicilor prin care acestia 1s1 exercitd
independent profesiunea.

(2) Medicul de familie titular al practicii
poate fi fondator doar al unui cabinet
individual al medicului de familie sau al unui
centru al medicilor de familie.

(3) Cabinetul individual al medicului de
familie este fondat de un singur medic de
familie titular al practicii. Cabinetul individual
al medicului de familie activeazd si se prezinta




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 in drept sa-si
exercite profesiunea:

a) independent, in una dintre formele de
organizare a activitatii profesionale prevazute la
art.36°;

b) in calitate de angajat la un prestator de
asistentd medicald primard, ce activeaza
conform  nomenclatorului  prestatorilor de
servicii medicale prevazut la art. 4 alin. (5).

(3) In exercitarea profesiunii, medicul de
familie are urmatoarele obligatii:

a) asigurd accesul 1n sistemul de ocrotire a
sanatatii pentru pacientii Inregistrati pe lista sa,
la nivelurile de competenta cele mai adecvate
necesitatilor acestora;

b) coordoneaza si integreaza serviciile
medicale acordate pacientilor de catre
prestatorul de servicii medicale in cadrul caruia
is1 exercitd profesiunea sau de cdtre alti
prestatori de servicii medicale;

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

d) exercita alte responsabilitati prevazute
de reglementirile indicate la art. 36* alin. (3).

Articolul  36° Practica medicului de
familie

(1) Practica medicului de familie (in
continuare — practica) reprezintd un sector

medicilor de familie din art.36°,
se aplica numai pentru prestatorii
care au fost Inregistrati si
incadrati in sistemul asigurarii
obligatorii de asistentd medicala
pana la 01 septembrie 2023.”;

in raporturile juridice ca persoana fizica.

(4) Centrul medicilor de familie este
fondat de doi sau mai multi medici de familie
titulari ai practicilor, iar raporturile dintre
acestia sint reglementate Tn baza de contract.

(5) Centrul medicilor de familie este
persoana juridica, fiind administrat fie de catre
unul dintre medicii de familie titulari ai
practicilor fondatori, fie de catre o alta
persoana desemnata de acestia.

(6) Denumirea cabinetului individual al
medicului de familie include numele si
prenumele medicului de familie titular al
practicii. Centrul medicilor de familie poate
avea denumire proprie. Cabinetul individual al
medicului de familie si centrul medicilor de
familie dispun de conturi bancare si sint in
drept sa detind stampila.

(7) Angajarea asistentilor medicali si a
altor categorii de personal se efectuecaza de
catre fondatorul cabinetului individual al
medicului de familie sau de catre
administratorul centrului medicilor de familie
cu acceptul fondatorilor acestuia. Nivelul de
salarizare al angajatilor respectivi nu poate fi
mai mic decit cel aprobat de Guvern pentru
angajatii cu functii similare din institutiile
medico-sanitare publice.

(8) Activitatea cabinetului individual al
medicului de familie si cea a centrului
medicilor de familie nu constituie activitate de
intreprinzator.  Cabinetul  individual al
medicului de familie si centrul medicilor de




teritorial delimitat, care cuprinde, dupa caz, una
sau mai multe localitati, strazi, case ori blocuri
locative si care are o populatie ce corespunde
normativelor aprobate conform alin. (4).

(2) Practica este atribuita in baza de
concurs, organizat de catre Ministerul Sanatatii,
unui medic de familie — titularul practicii. Un
medic de familie poate fi titularul doar a unei
practici.

(3) Populatia unei practici se considerda
inregistratd automat pe lista medicului de
familie titular al practicii, cu exceptia cazului in
care persoana opteaza si este inregistratd, in
modul stabilit de legislatie, pe lista altui medic
de familie.

(4) Normativele privind populatia
practicilor, procedura de organizare a
concursului  privind  atribuirea  practicilor,
criteriile si modul de stabilire, atribuire,
retragere, suspendare sau transmitere a
practicilor fac parte din reglementarile
prevazute la art. 36" alin. (3).

Articolul 36°. Cabinetul de medicina de
familie

(1) Cabinetul de medicina de familie este
subdiviziunea structurald a prestatorilor de
asistentd medicala primard si isi desfasoara
activitatea prin medicul de familie titular al
practicii, asistenti medicali si alt personal,
conform reglementarilor prevazute la art.
36" alin. (3).

(2) In acordarea asistentei medicale
primare, cabinetul de medicind de familie

familie nu pot fi fondatori ai persoanei juridice
cu scop lucrativ.

(9) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie se
inregistreaza de catre Agentia Servicii Publice,
conform procedurilor prevazute de Legea nr.
220/2007 privind inregistrarea de stat a
persoanelor juridice si a intreprinzatorilor
individuali, tinindu-se cont de prevederile alin.
(10).

(10) Inregistrarea de stat a centrului
medicilor de familie se efectueaza conform
procedurii inregistrarii de stat a persoanelor
juridice, iar a cabinetului individual al
medicului de familie — conform procedurii
prevazute pentru Intreprinzatorii individuali.
Modelul actelor de constituire se aproba de
Ministerul Sanatatii. Actele de constituire se
prezintd la inregistrare impreund cu avizul
ministerului respectiv.

(11) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie se supun
acreditarii in conformitate cu Legea nr.
552/2001 privind evaluarea si acreditarea in
sanatate.

(12) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie isi
desfagoara activitatea in spatii din cadrul
institutiillor medico-sanitare publice sau in alte
spatii puse la dispozitie prin comodat de
autoritatile administratiei publice locale si/sau
centrale ori in spatii private proprii sau luate n
locatiune.




presteaza servicii medicale de baza, servicii
medicale extinse si servicii medicale aditionale.
Lista si descrierea serviciilor respective fac
parte din reglementarile previzute la art.
36" alin. (3).

(3) Cabinetul de medicina de familie este
amplasat, de reguld, pe teritoriul practicii, avind
acces sporit pentru populatia practicii
respective.  Activitatile medicale se pot
desfasura la sediul cabinetului de medicina de
familie, la domiciliul pacientilor, in alte spatii
special amenajate si autorizate ori la locul
solicitdrii, in cazul interventiilor de prima
necesitate, In cazul unor urgente ori in cazul
unui risc epidemiologic.

(4) Cabinetul de medicind de familie
presteaza  servicii  medicale  persoanelor
inregistrate, Tn modul stabilit de legislatie, pe
lista medicului de familie titular al practicii.
Cabinetul de medicina de familie presteaza
servicii medicale de bazd populatiei unei sau
mai multor practici adiacente in cazul absentei
medicilor de familie titulari pentru practicile
respective, in modul stabilit de reglementarile
previzute la art. 36" alin. (3).

Articolul 36°. Cabinetul individual al
medicului de familie si centrul medicilor de
familie

(1) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie
reprezintd forme de organizare a activitatii
profesionale a medicilor de familie titulari ai
practicilor prin care acestia isi exercitd

(13) Pentru activitatea profesionala,
cabinetul individual al medicului de familie si
centrul medicilor de familie obtin mijloace
financiare in baza contractelor incheiate cu
Compania Nationala de Asigurari in Medicina
pentru acordarea asistentei medicale primare si
din alte surse permise de legislatie.

(14) Din mijloacele obtinute pentru
activitatea profesionald conform alin. (13) sint
acoperite cheltuielile pentru asigurarea tehnico-
materiald a activitdtii, locatiune si Intretinerea
spatiilor, remunerarea personalului angajat,
precum si alte cheltuieli suportate in legatura
cu activitatea profesionald a medicului de
familie. Suma ramasa dupa acoperirea tuturor
cheltuielilor mentionate constituie venitul
medicului de familie titular al practicii.

(15) Prevederile privind  Cabinetul
individual al medicului de familie si centrul
medicilor de familie din art.36°, se aplica
numai pentru prestatorii care au fost inregistrati
si Incadrati in sistemul asigurarii obligatorii de
asistentd medicala pana la 01 septembrie 2023.




independent profesiunea.

(2) Medicul de familie titular al practicii
poate fi fondator doar al unui cabinet individual
al medicului de familie sau al unui centru al
medicilor de familie.

(3) Cabinetul individual al medicului de
familie este fondat de un singur medic de
familie titular al practicii. Cabinetul individual
al medicului de familie activeaza si se prezinta
in raporturile juridice ca persoana fizica.

(4) Centrul medicilor de familie este
fondat de doi sau mai multi medici de familie
titulari ai practicilor, iar raporturile dintre
acestia sint reglementate in baza de contract.

(5) Centrul medicilor de familie este
persoana juridicd, fiind administrat fie de catre
unul dintre medicii de familie titulari ai
practicilor fondatori, fie de cétre o alta persoana
desemnata de acestia.

(6) Denumirea cabinetului individual al
medicului de familie include numele si
prenumele medicului de familie titular al
practicii. Centrul medicilor de familie poate
avea denumire proprie. Cabinetul individual al
medicului de familie si centrul medicilor de
familie dispun de conturi bancare si sint in
drept sa detind stampila.

(7) Angajarea asistentilor medicali si a
altor categorii de personal se efectueazd de
catre fondatorul cabinetului individual al
medicului  de familie sau de catre
administratorul centrului medicilor de familie
cu acceptul fondatorilor acestuia. Nivelul de




salarizare al angajatilor respectivi nu poate fi
mai mic decit cel aprobat de Guvern pentru
angajatii cu functii similare din institutiile
medico-sanitare publice.

(8) Activitatea cabinetului individual al
medicului de familie si cea a centrului
medicilor de familie nu constituie activitate de
intreprinzator.  Cabinetul  individual al
medicului de familie si centrul medicilor de
familie nu pot fi fondatori ai persoanei juridice
cu scop lucrativ.

(9) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie se
inregistreaza de catre Agentia Servicii Publice,
conform procedurilor prevazute de Legea nr.
220/2007 privind Iinregistrarea de stat a
persoanelor juridice si a intreprinzatorilor
individuali, tinindu-se cont de prevederile alin.
(10).

(10) Inregistrarea de stat a centrului
medicilor de familie se efectueaza conform
procedurii nregistrarii de stat a persoanelor
juridice, iar a cabinetului individual al
medicului de familie — conform procedurii
prevazute pentru intreprinzatorii individuali.
Modelul actelor de constituire se aprobd de
Ministerul Sanatatii. Actele de constituire se
prezintd la Inregistrare impreund cu avizul
ministerului respectiv.

(11) Cabinetul individual al medicului de
familie si centrul medicilor de familie se supun
acreditarii 1n conformitate cu Legea nr.
552/2001 privind evaluarea si acreditarea in




sanatate.

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

(13) Pentru activitatea profesionala,
cabinetul individual al medicului de familie si
centrul medicilor de familie obtin mijloace
financiare 1n baza contractelor incheiate cu
Compania Nationald de Asigurdri iIn Medicina
pentru acordarea asistentei medicale primare si
din alte surse permise de legislatie.

(14) Din mijloacele obtinute pentru
activitatea profesionala conform alin. (13) sint
acoperite cheltuielile pentru asigurarea tehnico-
materiala a activitatii, locatiune si intretinerea
spatiilor, remunerarea personalului angajat,
precum si alte cheltuieli suportate in legatura cu
activitatea profesionald a medicului de familie.
Suma rdmasa dupd acoperirea tuturor
cheltuielilor mentionate constituie venitul
medicului de familie titular al practicii.

Articolul 44. Asistenta medicala pentru
bolnavii de tuberculoza

(1) Bolnavii de tuberculoza sint
supravegheati prin dispensarizare si tratament,
asigurati cu preparate antituberculoase si tratati

5. Articolul 44:

la alineatul (1), cuvintele
»sectii consultative, cabinete de
medicind de  familie” se
substituie cu cuvintele

Articolul 44. Asistenta medicald pentru
bolnavii de tuberculoza

(1) Bolnavii de tuberculoza sint
supravegheati prin dispensarizare i tratament,
asigurati cu preparate antituberculoase si tratati




in stationare, sanatorii, sectii consultative,
cabinete de medicind de familie si centre
comunitare in mod gratuit.

(2) Bolnavii de tuberculoza in forma
activa care se sustrag de la tratament benevol,
incalca regimul prescris ori abuzeaza de bauturi
alcoolice sau folosesc substante stupefiante sint
trimisi la tratament coercitiv, in modul prevazut
de legislatia in vigoare.

(3) Masurile de protectic sociald a
bolnavilor de tuberculoza sint stabilite de
legislatia In vigoare.

»prestatori de asistentd medicala
primara, asistentd medicala
specializatd de ambulator”.

in stationare, sanatorii, sectii consultative,
cabinete de medicind de familie si centre
comunitare in mod gratuit.




MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

Nr. 12/3332 din 18.09.2023

Cancelaria de Stat

CERERE
privind inregistrarea de citre Cancelaria de Stat a proiectelor de acte

care urmeaza a fi anuntate in cadrul sedintei secretarilor generali de stat

crt.

Criterii de inregistrare

Nota autorului

Tipul si denumirea proiectului

Proiectul  hotéararii  Guvernului  ,,Pentru
aprobarea proiectului de lege cu privire la
modificarea Legii ocrotirii sdnatatii nr. 411/1995”.

Autoritatea care a elaborat
proiectul

Proiectul  hotararii  Guvernului  ,,Pentru
aprobarea proiectului de lege cu privire la
modificarea Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995”
a fost elaborat de céatre Ministerul Sanatatii.

Justificarea depunerii cererii
(indicatia corespunzdtoare sau
remarca precum cd proiectul
este elaborat din initiativa
autorului)

Proiectul hotararii Guvernului Pentru aprobarea
proiectului de lege cu privire la modificarea Legii
ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 (Monitorul Oficial
al Republicii Moldova, 1995, nr. 34, art. 373) a
fost elaborat in temeiul prevederilor art.4, litera c)
din Legea nr. 136/2017 Cu privire la Guvern
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2017,
nr. 252 art. 412).

Scopul  proiectului  este  imbunatitirea
accesibilitdtii si calitatii serviciilor medicale
prestate populatiei prin reglementarea principiilor
de organizare si prestare a serviciilor de asistenta
medicald primara.

Lista autoritatilor si institutiilor
a caror avizare este necesara

Ministerul Dezvoltérii Economice si Digitalizarii
Ministerul Finantelor

Compania Nationalad de Asigurari in Medicind
Ministerul Justitiei

Cancelaria de Stat

Congresul Autoritatilor Publice Locale

Termenul limitd pentru
depunerea avizelor/expertizelor

10 zile

str. Vasile Alecsandri 2, MD-2009, mun. Chigindu
Tel. +373 22 268 885, +373 22 268 818; Fax. +373 22 738 781; e-mail: office@ms.gov.md

https://ms.gov.md




Numele, prenumele, functia si
datele de contact ale persoanei
responsabile de promovarea
proiectului

Tatiana Zatic, sef Sectie politici in domeniul
asistentei medicale primare si comunitare,
Ministerul Sanatatii, tel. 022-268823,
tatiana.zatic@ms.gov.md

Anexe (proiectul actului care se
solicita a fi inregistrat, nota
informativa cu documentele de
insotire)

Data si ora depunerii cererii:

Semnatura

Ministru
Ala NEMERENCO

Ex. Tatiana Zatic
022268823

Digitally signed by Nemerenco Ala
Date: 2023.09.18 10:36:26 EEST
Reason: MoldSign Signature
Location: Moldova
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