Proiect

GUVERNUL REPUBLICII MOLDOVA

HOTARIRE nr.
din 2017

Chiginau

Cu privire la aprobarea Conceptului Sistemului Informational Integrat
sAsigurare Obligatorie de Asistentad Medicala”

In conformitate cu art.22 pct.1) si pct. 2) din Legea nr. 467-XV din 21
noiembrie 2003 cu privire la informatizare si la resursele informationale de stat
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2004, nr.6-12, art. 44), cu modificarile
si completarile ulterioare, art.16 din Legea nr.71-XVI din 22 martie 2007 cu privire
la registre (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2007, nr. 70-73, art.314), cu
modificarile si completérile ulterioare, Guvernul

HOTARASTE:

1. Se aprobd Conceptul Sistemului Informational Integrat ,,Asigurare
Obligatorie de Asistentd Medicald”, conform anexei;

2. Crearea si implementarea Conceptului Sistemului Informational Integrat
»Asigurare Obligatorie de Asistentda Medicala” se va efectua din contul mijloacelor
financiare prevazute in fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala.

3. Compania Nationald de Asigurari in Medicina:

1) va asigura realizarea prevederilor Conceptului Sistemului Informational
Integrat ,,Asigurare Obligatorie de Asistenta Medicald”;

2) va detine Sistemul Informational Integrat ,,Asigurare Obligatorie de
Asistentda Medicala”.

PRIM MINISTRU
Contrasemneaza:

Ministrul Economiei si Infrastructurii



Anexi la
Hotarirea Guvernului
nr. din 2017

CONCEPTUL
Sistemului Informational Integrat
»Asigurare Obligatorie de Asistentd Medicala”

L. INTRODUCERE

Conceptul Sistemului Informational Integrat ,,Asigurare Obligatorie de
Asistentd Medicald” (in continuare — Concept) are drept scop crearea unei baze de
date unificate si sistematizate privind gestionarea domeniului asigurdrii obligatorii de
asistentd medicala din Republica Moldova.

Prezentul Concept determind scopul, obiectivele si functiile de bazd ale
Sistemului Informational Integrat ,,Asigurare Obligatorie de Asistentd Medicald” (in
continuare — SII AOAM), precum si stabileste registratorii si furnizorii de date pentru
SII AOAM, obiectele informationale si scenariile de baza privind includerea acestora
in SII AOAM, interactiunea cu alte sisteme informationale in scopul colabordrii si
schimbului de date.

IL. DISPOZITII GENERALE

1. SII AOAM reprezinta totalitatea mijloacelor software, hardware,
informationale, organizationale, a sistemelor de transmitere a datelor, a tehnologiilor
de utilizare a acestora, a normelor de drept, precum si a infrastructurii pentru
sustinerea informationald destinatd gestionirii eficiente a domeniului de asigurare
obligatorie de asistentd medicald din Republica Moldova.

2. SII AOAM este parte integrantd a Resurselor informationale de stat, si
anume a segmentului ,,Evidenta automatizatd a resurselor social-demografice”.

3. Notiunile principale utilizate in prezentul Concept semnificd urmétoarele:

AOAM — Asigurare obligatorie de asistentd medicali;

ansamblu de mijloace software §i hardware — totalitate de programe si de
mijloace tehnice care asigurd realizarea proceselor informationale;

bancd de date — sistem informational tehnic care include una sau mai multe
baze de date si sistemul lor de administrare;

bazi de date — totalitatea datelor, organizate conform structurii conceptuale,
care descriu caracteristicile de bazd si relatiile dintre entitéti, fiind destinatd pentru
unul sau mai multe domenii de aplicare;

clasificator - listd sistematizatd de obiecte, fiecaruia atribuindu-i-se un anumit
cod;

CNAM — Compania Nationala de Asigurari in Medicind;



concept — document care descrie intr-o forma generalizatd trasaturile esentiale
ale sistemului informational automatizat ca totalitate de viziuni interconectate despre
functionarea sistemului;

identificator al obiectului informational — unul dintre atributele obiectului
informational, care este unic si ramine invariabil pe parcursul intregii perioade de
existenta a obiectului in SII AOAM,;

obiect informational — reflectare virtuald a obiectului inregistririi In cadrul
resursei informationale;

SIA — Sistem Informational Automatizat;

SII — Sistem Informational Integrat.

4. SII AOAM este destinat formarii resursei informationale si prezentarii
informatiei cu privire la domeniul de asigurare obligatorie de asistentd medicald si
interactiunea intre CNAM, persoane asigurate si neasigurate, institutiile medicale si
farmaceutice din Republicii Moldova. SII AOAM presupune o abordare sistematica
de identificare, inregistrare si clasificare a persoanelor asigurate si neasigurate in
cadrul asigurérilor obligatorii de asistentd medicald, a institutiilor medicale, precum si
celor farmaceutice din Republicii Moldova, implicind procesele de colectare, analiza
si sintetizare a informatiei, in scopul descrierii si vizualizdrii resurselor informatice
gestionate conform urmadtorilor parametri: legaturile cu alte resurse (sistemul de
asistentd medicald primard, sistemul de asistentd medicald spitaliceascd, sistemul
farmaceutic, etc.);

5. SII AOAM are drept scop asigurarea evidentei si punerea la dispozitia
tuturor celor interesati (autoritdti si institutii ale statului, entitdti, societatea civila,
cetdteni) a informatiei actualizate cu privire la domeniul asigurdrii obligatorii de
asistentd medicald al Republicii Moldova.

6. Prin crearea SII AOAM vor fi atinse urmatoarele obiective:

1) Colectarea si procesarea informatiilor economice, financiare si medicale
necesare functiondrii eficiente a AOAM;

2) Asigurarea transparentei privind controlul si gestionarea fondurilor AOAM;

3) Evidenta persoanelor asigurate si neasigurate;

4) Evidenta prestatorilor de servicii medicale si farmaceutice prin crearea si
administrarea registrelor respective;

5) Asigurarea procesului de raportare a datelor de citre prestatorii de servicii
medicale si farmaceutice;

6) Asigurarea cu rapoarte statistice si analitice destinate atat pentru CNAM cét
si altor pérti interesate (ex. Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale, Agentia
Sanatatii Publice, etc);

7) Detectarea si eliminarea dublurilor de asigurati precum si de servicii
medicale prestate;



8) Detectarea si eliminarea neconcordantelor privind asiguratii;

9) Blocarea tentativelor de fraudare prin accesul controlat si verificéri de tip
cross-check ale datelor, inclusiv cu alte surse informationale disponibile.

10) Asigurarea interoperabilititii componentelor AOAM cu alte domenii si
sisteme informationale de importantd nationald relevante, cum ar fi sistemul de
asistentd medicald primard, sistemul de asistentd medicald spitaliceasca, SIA ”e-
Reporting” si altele. Viziunea conceptuald generald a SII AOAM este redatd in
diagrama ce urmeaza din Fig. !/ Organizarea conceptuali §i interactiunea cu alte
sisteme informationale si entitdfi externe.
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Fig. 1 Organizarea conceptuald §i interactiunea cu alte sisteme informationale i
entitafi externe

7. Principiile de bazi ale SII AOAM sunt:



1) principiul legitimitdtii, potrivit céruia functiile si operatiile efectuate de
utilizatori sunt legale si conforme cu drepturile omului si legislatia nationald 1n
vigoare;

2) principiul autenticitdtii datelor, care presupune ca informatiile pastrate pe
dispozitive de stocare a datelor sau pe suport de hirtie corespund stérii reale a
obiectelor din SIIAOAM,;

3) principiul identificarii, conform cdruia pachetelor informationale li se
atribuie un cod de clasificare la nivel de sistem, prin care este posibila identificarea
univoca si raportarea la acestea;

4) principiul temeiniciei datelor, care prevede cd introducerea datelor in SII
AOAM se efectueaza doar in baza inscrierilor din documentele acceptate ca surse de
informatit;

5) principiul auditului sistemului, care presupune Iinregistrarea informatiei
despre schimbarile care au loc, pentru a face posibila reconstituirea istoriei unui
document sau starea lui la o etapa anterioara,

6) principiul independenfei de platforma software, conform caruia SII AOAM
poate fi construit pe baza modulelor elaborate la comanda sau a produselor software
existente. Conceptul nu limiteazd in nici un fel abordarea dezvoltarii sistemului atit
timp cit sunt satisfacute nevoile identificate si se oferd cea mai mare valoare pentru
pretul oferit;

7) principiul accesibilitdtii si integrabilitdtii, care presupune cid SII AOAM,
chiar dacd ofera functionalitdti multiple, este construit ca un element integral si folosit
de utilizatori prin intermediul unei interfete unice. Acest principiu prevede ci
expansiunea si dezvoltarea sistemului se vor face prin protocoale si puncte de
conexiune proiectate din start;

8) principiul confidentialitdtii informatiei, care prevede raspunderea personals,
in conformitate cu legislatia in vigoare, a colaboratorilor responsabili de prelucrarea
informatiei in sistem pentru utilizarea si difuzarea neautorizata a informatiei;

9) principiul compatibilititii, conform cdruia SII AOAM trebuie si fie
compatibil cu sistemele existente atit in Republica Moldova, cit si peste hotarele
acesteia;

10) principiul orientdrii spre utilizator, potrivit cdruia structura, continutul,
mijloacele de acces si navigarea sunt focalizate spre utilizatori;
facilitati de ajustare si extindere a functionalitifilor existente pentru conformare cu
necesitdtile In continud schimbare ale CNAM;

12) principiul dezvoltdrii progresive, potrivit caruia elaborarea sistemului si
modificarea permanentd a componentelor sale se efectueazi in conformitate cu
tehnologiile informationale avansate;

13) principiul consecutivitdfii, care presupune elaborarea si implementarea
proiectului pe etape;



14) principiul eficienfei functiondrii, care presupune optimizarea raportului
dintre calitate i cost;

15) principiul utilizdrii standardelor deschise, care se aplicd pentru a asigura
atit interoperabilitatea cu sistemele externe, cit si pastrarea informatiei, in
conformitate cu normele in vigoare;

16) principiul securitdtii informationale, care presupune asigurarea nivelului
dorit de integritate, exclusivitate, accesibilitate si eficientd a protectiei datelor
impotriva pierderii, denaturdrii, distrugerii si utilizarii neautorizate. Securitatea
sistemului presupune rezistenta la atacuri si protectia caracterului secret, a integritafii
si pregatirii pentru lucru atit a SII AOAM, cit si a datelor acestuia.

III. CADRUL NORMATIV AL SII AOAM

8. Cadrul normativ al SII AOAM este constituit din legislatia nationald in
vigoare, tratatele si conventiile internationale la care Republica Moldova este parte. in
special, s-a tinut cont de cadrul legal in domeniul de profil si de cadrul legal in
domeniul tehnologiei informatiei si comunicatiilor (TIC):

1) cadrul legal in domeniul de profil:

a) Legea ocrotirii sdnatatii, nr.411-XIII din 28.03.1995;

b) Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicala, nr.1585 din
27.02.1998;

c) Legea cu privire la marimea, modul si termenele de achitare a primelor de
asigurare obligatorie de asistentd medicald, nr.1593 din 26.12.2002;

d) Hotérirea Guvernului ,,Cu privire la modul de compensare a medicamentelor
in conditiile asigurarii obligatorii de asistentd medicald, nr.1372 din 23.12.2005”;

e) Hotérirea Guvernului cu privire la aprobarea unor acte normative, nr.1015
din 05.09.2006;

f) Ordinului Ministerului Sanatatii nr.190 din 23.06.2003 ,,Cu privire la
instituirea structurii sistemului sdnétatii raionale/municipale”;

g) Ordinul Ministerului Sanatatii nr.239 din 08.08.2005 ,,Despre introducerea
sistemului de expertizd a produselor de program si a bazelor de date, utilizate in
institutiile medico-sanitare publice din Republica Moldova”;

h) Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si CNAM nr.492/139 din
22.04.2013 ,Cu privire la medicamentele compensate din fondurile asiguririi
obligatorii de asistentd medicalad”;

i) Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si CNAM nr.396/209 din 27.05.2015
privind aprobarea Normelor metodologice cu privire la formarea devizului de venituri
si cheltuieli (business-plan) si gestionarea surselor financiare provenite din fondurile
asigurdrii obligatorii de asistentd medicala de catre institutiile medico-sanitare publice
incadrate in sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicali;



j) Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si CNAM nr.600/320 din 24.07.2015
,,Cu privire la mecanismul de includere a medicamentelor pentru compensare din
fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala”;

k) Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si CNAM nr.727/494 din
21.09.2016 “Despre aprobarea Regulamentului cu privire la organizarea tratamentului
episodic in sala de tratamente/stationar de zi, cabinete de proceduri si la domiciliu, cu
medicamente compensate din fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd medicala, a
unor maladii frecvent intilnite in practica medicului de familie”;

) Ordinul comun al Ministerului Sanatdtii si CNAM nr. 1087/721 din
30.12.2016 "Despre aprobarea Regulamentului privind inregistrarea persoanei la
medicul de familie din institutia medico-sanitard ce presteazd asistentd medicald
primard in cadrul asigurérii obligatorii de asistentd medicalad";

m) Ordinul comun al Ministerului Sanatdtii si CNAM nr.247/125 din
28.03.2017 ,,Cu privire la indicatorii de performanta in Asistenta Medicala Primarad”;

n) Ordinul CNAM ,,Cu privire la contractarea institutiilor medico-sanitare”
actualizat anual;

0) Ordinul Ministerului Sanatatii ,,Cu privire la intocmirea si prezentarea
darilor de seama statistice medicale anuale de citre institutiile medico-sanitare”,
actualizat anual,;

2) cadrul legal in domeniul TIC al Republicii Moldova:

a) Legea cu privire la informatizare si la resursele informationale de stat,
nr.467-XV din 21.11.2003;

b) Legea cu privire la registre, nr.71-XVI din 22.03.2007;

c) Legea privind protectia datelor cu caracter personal, nr.133 din 08.07. 2011;

d) Hotarirea Guvernului ,,Privind aprobarea Cerintelor fatd de asigurarea
securitdtii datelor cu caracter personal la prelucrarea acestora in cadrul sistemelor
informationale de date cu caracter personal”, nr.1123 din 14.12.2010;

¢) Hotédrirea Guvernului ,,Cu privire la aprobarea Programului strategic de
modernizare tehnologicd a guvernarii (e-Transformare)”, nr.710 din 20.09.2011;

f) Hotdrirea Guvernului ,,Cu privire la crearea si administrarea portalului
guvernamental unic al serviciilor publice”, nr.330 din 28.05.2012;

g) Hotdrirea Guvernului ,,Cu privire la aprobarea Programului privind Cadrul
de Interoperabilitate, nr.656 din 5.09.2012”;

h) Hotédrirea Guvernului ,Privind serviciul electronic guvernamental de
autentificare si control al accesului (MPass)”, nr.1090 din 31.12.2013;

1) Hotédrirea Guvernului ,,Cu privire la Programul de reformare a serviciilor
publice pentru anii 2014-2016”, nr.122 din 18.02.2014;

j) Hotarirea Guvernului ,,Privind platforma tehnologici guvernamentald
comund (MCloud)”, nr.128 din 20.02.2014;

k) Hotérirea Guvernului ,,Privind platforma guvernamentala de registre si acte
permisive (PGRAP)”, nr.717 din 29.08.2014;
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1) Ordinul Ministerului Dezvoltarii Informationale nr. 78 din 01.06.2006 ,,Cu
privire la aprobarea reglementdrii tehnice ,,Procesele ciclului de viatd al software-
ului”.

IV. SPATIUL FUNCTIONAL AL SII AOAM

9. Functiile de baza ale SII AOAM sunt:

1) formarea béncii de date a sistemului;

2) identificarea si luarea in evidentd primard a tuturor persoanelor asigurate si
neasigurate, a institutiilor medicale — prestatori de servicii medicale, a institutiilor
farmaceutice, a medicilor, precum si a tipurilor de servicii medicale;

3) actualizarea datelor despre obiectele de evidentd in cazul producerii unor
evenimente prevazute de scenariile de bazd, care constau in completarea si
modificarea semnificatiilor atributelor obiectelor informationale;

4) radierea din evidenta a obiectului informational prin modificarea statutului
acestuia;

5) organizarea asigurdrii informationale prin oferirea accesului la datele din
banca de date a SII AOAM tuturor autoritdtilor si institutiilor implicate in procesele
de inregistrare, modificare si radiere a datelor ce tin de domeniul asigurarii obligatorii
de asistentd medicald, operate de ciatre CNAM, in conformitate cu legislatia si
competentele atribuite acestora;

6) asigurarea mecanismului obligatoriu de confirmare din partea persoanei carei
1 se presteaza servicil medicale de institutia medicald prestatoare prin implementarea
cardului electronic de sanatate;

7) asigurarea fluxurilor de lucru si a mecanismelor de control asupra
indeplinirii acestora;

8) asigurarea interactiunii SII AOAM cu alte sisteme informationale. Schimbul
de informatie cu alte sisteme informationale automatizate se realizeazd in baza
prezentului Concept;

9) asigurarea veridicitatii datelor la toate etapele de colectare, stocare si
prezentare;

10) asigurarea protectiei datelor si securitdtii acestora la toate etapele de
acumulare, pastrare, prelucrare si utilizare a resurselor informationale de stat;

11) asigurarea autoritatilor administratiei publice competente si a publicului cu
informatie relevant;

12) asigurarea veridicitatii si plenitudinii informatiei la colectarea datelor din
sursele primare;

13) asigurarea integritafii datelor la toate etapele de colectare, stocare,
prelucrare si utilizare a acestora;

14) asigurarea raportirii statistice.

10. SIT AOAM include urmatoarele contururi functionale:



1) conturul evidentei automatizate a personalelor asigurate si neasigurate
medical, care inglobeazi evidenta automatizata a informatiei privind aceste tipuri de
persoane din Republicii Moldova. Conturul include urmdtoarele functii:

a) evidenta persoanelor asigurate si neasigurate medical;

b) evidenta tuturor informatiilor si documentelor cu privire la persoanele
asigurate si neasigurate;

2) conturul entititi, care inglobeazd evidenta automatizatd a informatiei
aferente tuturor elementelor ce tin de entititile din Republicii Moldova care
interactioneazi cu procesele relevante domeniului de asigurare obligatorie de asistentd
medicald. Conturul include functiile de:

a) evidentd a entitatilor si institutiilor abilitate cu dreptul de a duce evidenta si
prezenta informatia referitor la persoanele asigurate;

b) angajatorii care efectueaza pliti la fondul de asigurare medicala obligatorie;

3) conturul institutii medicale si farmaceutice, care inglobeazd in sine
informatiile aferente tuturor entitatilor cu profil medical si farmaceutic, care activeaza
in Republica Moldova si presteaza servicii medicale relevante domeniului AOAM.

4) conturul servicii medicale, care inglobeazd in sine functionalitafi care
asigurd evidenta automatizatd a serviciilor medicale prestate de catre institutiile
medico-sanitare din Republica Moldova. Acest contur include urmétoarele functii:

a) evidenta serviciilor medicale;

b) asigurarea mecanismului de comunicare pentru persoand dupd prestarea
serviciului medical;

¢) evidenta trimiterilor persoanei prezentate la medic, cétre servicii medicale;

d) asigurarea mecanismului obligatoriu de confirmare din partea persoanei a
serviciilor medicale prestate de prestator;

e) programarea persoanelor la serviciile medicale;

5) conturul privind gestionarea contractelor si a bugetelor contractate
pentru servicii medicale; Acest contur include urmatoarele functii:

a) gestionarea contractelor cu prestatorii de servicii medicale;

b) gestionarea sumelor contractuale privind serviciile medicale contractate;

6) conturul privind gestionarea achitarilor serviciilor medicale. Acest contur
include urmatoarele functii:

a) calcularea sumelor acceptate spre platd aferente serviciilor prestate de
institutiile medico-sanitare contractate;

~b) generarea ordinelor de avansare si de achitare a serviciilor prestate de
institutiile medico-sanitare contractate;

c) evidenta sumelor achitate institutiilor medico-sanitare contractate;

7) conturul privind gestionarea medicamentelor si prescriptiilor medicale.
Acest contur include urmatoarele functii:

a) evidenta medicamentelor care se prescriu de catre medicii institutiilor
medicale;



b) evidenta si gestionarea retetelor electronice;

¢) raportarea de cétre institutiile farmaceutice a datelor cu privire la retetele
procesate si medicamente;

d) evidenta contractelor cu institutiile farmaceutice;

e) evidenta farmacistilor care elibereaza medicamente compensate;

8) conturul evidentei medicilor, care inglobeazd evidenta automatizatd a
medicilor, care activeaza in institutiile medico-sanitare din Republicii Moldova;

9) conturul raportare, care inglobeazd in sine functionalitétile de raportare a
serviciilor prestate de citre institutiile medicale, raportarea privind utilizarea
mijloacelor din fondul AOAM precum si alte rapoarte statistice i economico-
financiare;

10) conturul privind certificarea prezentei persoanei la medic, care
inglobeaza in sine functionalitati de utilizare a cardului electronic in sdndtate pentru
confirmarea prezentel persoanei si prestarii serviciului medical;

11) conturul gestionarii mijloacelor provenite din fondurile AOAM care
include urmatoarele functii:

a) gestionarea veniturilor si cheltuielilor mijloacelor fondului AOAM;

b) gestionarea creantelor si datoriilor prestatorilor de servicii medicale;

c) analiza soldurilor mijloacelor banesti disponibile, neutilizate la finele
perioadei de gestiune;

d) analiza stocurilor si bunurilor materiale.

V. SPATIUL ORGANIZATORIC AL SIIAOAM

11. Functiile de baza, aferente formarii si exploatdrii SII AOAM, sunt
repartizate intre posesorul, operatorul, registratorii si furnizorii resursei
informationale.

12. Proprietarul SIT AOAM este statul.

13. Posesorul SII AOAM este Compania Nationald de Asigurdri in Medicin3,
entitate responsabild de administrarea Sistemului.

14. Detinatorul SII AOAM este intreprinderea de Stat ,,Centrul de
Telecomunicatii Speciale”, care, in baza contractelor incheiate cu posesorul
SITAOAM si in conformitate cu Regulamentul privind modalitatea de operare a
SITAOAM, va asigura mentenanta acestuia.

15. Registratorii SII AOAM se impart in cateva grupuri: registratorii de date
AOAM, operatorii institufiilor medicale prestatori de servicii medicale, precum si
operatorii institutiilor farmaceutice.

1) registrator AOAM sunt utilizatorii din cadrul CNAM, care sunt responsabili
de inregistrarea, actualizarea, radierea datelor cu privire la urmétoarele entitati:

a) persoanele asigurate si neasigurate;

b) persoanele inregistrate la medicul de familie;

¢) institutiile medicale — prestatori de servicii medicale;
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d) institutii farmaceutice;

e) entitati;

f) contracte privind prestarea serviciilor medicale;

g) contracte privind prestarea serviciilor farmaceutice;

2) registratori ai datelor institutiilor medicale care sunt operatorii acestor
institutii i care inregistreaza date despre urmdtoarele entitai:

a) retetele electronice;

b) servicii medicale prestate;

¢) trimiterile;

3) registratori ai institutiilor farmaceutice care inregistreazd date despre
urmétoarele entitdti:

a) retetele electronice procesate;

b) medicamentele eliberate;

¢) disponibilitatea medicamentelor §i preturile acestora.

16. Furnizorii de date ai SII AOAM sunt:

1) Ministerul Sanatatii, care oferd informatii din registrele oficiale privind
urmatoarele informatii:

a) institutiile medicale care sunt prestatori de servicii medicale;

b) medicii care activeaza in institutiile medicale;

2) Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale, care furnizeaza
informatii:

b) cu privire la prestatorii de servicii farmaceutice;

¢) cu privire la medicamentele autorizate in RM;

3) Institutia care furnizeaza date privind acreditarea institutiilor medico-sanitare
si farmaceutice din Republica Moldova.

17. Furnizorii mentionati sunt responsabili de oferirea datelor atit timp cit nu
vor dispune de sisteme informationale automatizate pentru a efectua schimbul
electronic de date.

VI. CLASIFICAREA DOCUMENTELOR SII AOAM

18. In cadrul SII AOAM se utilizeazd documente de intrare si documente de
iesire.

19. Documentele de intrare includ:

1) contractele cu prestatorii de servicii medicale;

2) contractele cu institutiile farmaceutice;

3) liste de evidentd nominald a persoanelor asigurate;

4) cereri de inregistrare la medicul de familie;

5) darile de seamd despre volumul acordat de asistentd medicala pe tipuri de
asistentd;
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6) darile de seamd despre indeplinirea devizului de venituri si cheltuieli
(business-plan) al institutiei medico-sanitare din mijloacele fondurilor asigurarii
obligatorii de asistentd medical;

7) darile de seama cu privire la medicamente compensate;

8) darile de seama cu privire la disponibilitatea medicamentelor si pretul
acestora.

20. Documentele de iesire includ:

1) rapoartele analitice si statistice cu privire la serviciile medicale prestate;

2) rapoarte privind gestionarea fondului de asigurare obligatorie medicala;

3) rapoarte referitor la persoanele asigurate si neasigurate;

4) rapoarte privind inregistrarea la medicul de familie si IMS;

5) anexele la contractul de acordare de asistentei medicale pe tipuri de
asistentd;

6) ordinele de avansare si de achitare a serviciilor prestate de institutiile
medico-sanitare contractate;

7) facturile institutiilor medico-sanitare pentru achitarea serviciilor medicale
prestate;

8) rapoarte analitice si statistice cu privire la medicamentele compensate;

9) ordine de achitare a medicamentelor compensate eliberate de prestatorii de
servicii farmaceutice.

VII. SPATIUL INFORMATIONAL

21. Obiectele informationale ale SII AOAM sunt:

1) persoana fizicad — obiect informational imprumutat din Registrul de stat al
populatiei. In ST AOAM, aceste obiecte vor fi clasificate in:

a) persoane asigurate si neasigurate;

b) medicii care activeaza in institutiile medicale din sistemul de sinatate;

c) persoane fizice ce practicd activitate de Intreprinzitor, persoane fizice
autorizate;

d) farmacistii care elibereazd medicamente compensate.

2) entitate — obiect informafional imprumutat din Registrul de stat al unitdtilor
de drept. In SIT AOAM, aceste obiecte vor fi clasificate conform urmitoarelor clase:

a) entitatile care efectueaza plati pentru AOAM;

b) institutiile medicale — prestatori de servicii medicale;

c) institutiile farmaceutice.

3) refeta electronicd — obiect informational al SI AOAM care reprezintd de
fapt prescriptia medicald — un formular utilizat in sistemul de asigurare obligatorie de
asistentd medicald, pentru prescrierea de medicamente cu si fard contributie personal
in tratamentul ambulatoriu. Acest tip de obiecte informationale pot fi clasificate
conform urmatoarelor tipuri:
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a) reteta electronicd de tip On-Line — care reprezintd formularul de prescriptie
medicald in format electronic, completat de catre medic $i procesat de cétre farmacist
folosind o solutie TIC dedicata, parte componentd a SIIAOAM gestionat de catre
CNAM, prescriptia fiind validata si inregistratd In forma electronica in sistem inainte
de a fi tipadrita;

b) reteta pe suport de hirtie — care reprezintd prescriptia medicala fiind
completatd de catre medic fard a folosi o solutie TIC dedicatd si este tiparita fard a fi
validata si inregistratd in sistem, respectdnd, insa, acelasi formular generat de solutia
electronica.

4) documentul - in SII AOAM vor fi gestionate urmdtoarele tipuri de
documente:

a) contract cu prestatorul de servicii medicale;

b) contract cu institutia farmaceutica.

5) raportul statistic.

22. In SII AOAM se utilizeazi urmatorii identificatori ai obiectelor
informationale:

1) identificator al obiectului informational ,persoana fizica” este numarul de
identificare de IDNP din Registrul de stat al Populatiei si seria numarul actului de
identitate in cazul persoanelor care nu posedd IDNP;

2) identificator al obiectului informational ,,entitate” este Codul Fiscal care se
preia din Sistemul Informational Integrat al Serviciului Fiscal de Stat;

3) identificator al obiectului informational ,,retetd electronica” este numarul de
ordine al retetei inregistrate, generat si atribuit de sistem, care are urmatoarea
structura:

YYMMDDNNNN, unde:

YY - ultimele cifre ale anului;

MM - luna, exprimata in cifre;

DD — data, exprimati 1n cifre;

NNNN - numdrul de ordine al retetei, conform inregistririi pentru ziua
respectiva;

Acelasi identificator este utilizat i in cazul retetelor pe suport de hirtie.

4) identificator al obiectului informational ,,document” este numarul de ordine
al contractului inregistrat, generat si atribuit de sistem, care are urméitoarea structuri:

ABBNNNNN, unde:

AA — categoria contractului;

BB — tipul institutiei contractate;

NNNNN — numarul de ordine conform inregistrarilor efectuate;

5) identificator al obiectului informational ,raport” este codul unic de
identificare, generat si atribuit de sistem, care are urmitoarea structuri:

» Litlul raportului” + ,,data si ora” generdrii raportului.
23. In SII AOAM se utilizeaza urmitoarele scenarii de baza:
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1) pentru obiectul informational ,,persoana fizica™:

a) luarea in evidenta se efectueazd de citre registrator la momentul inregistrarii
persoanei 1n calitate de:

persoanad asiguratd;

medic care activeaza in institutiile medicale din sistemul de sdnatate;

farmacist care elibereazd medicamente compensate;

b) actualizarea datelor se realizeaza de catre registrator in urmétoarele cazuri:

schimbarea statutului de asigurat/neasigurat;

modificarea informatiilor referitoare la medicul care activeaza in institutia
medico-sanitara;

modificarea informatiilor referitoare la farmacistul care elibereaza
medicamente compensate;

¢) scoaterea din evidenta si transferarea informatiei in arhiva se efectueaza de
catre registrator in urmatoarele cazuri:

decesul persoanei;

concedierea medicului din institutia medico-sanitara,

concedierea farmacistului din institutia farmaceutica,

2) pentru obiectul informational ,,entitate”:

a) luarea 1n evidentd se efectueaza de citre registrator la primirea informatiilor
de la furnizorii de date. Datele aferente obiectului sunt preluate din Sistemul
Informational al Serviciului Fiscal de Stat in baza codului fiscal si din Registrul de
stat al unitatilor de drept, in baza IDNO;

b) actualizarea datelor se realizeazd de catre registrator la primirea de la
furnizorii de date a informatiilor modificate;

c) scoaterea din evidentad si transferarea informatiei in arhiva se efectueazi de
catre registrator la primirea de la furnizorii de date a informatiilor despre incetarea
activitdtii obiectului in cauza,

3) pentru obiectul informational ,,reteta electronica™:

a) inregistrarea retetei electronice se efectueazi de catre medicii institutiilor
medicale;

b) modificarea unei retete electronice poate avea loc la depistarea unei erori de
prescriere. Modificarea poate avea loc doar pana in momentul emiterii si inmanarii
retetei persoanei si poate fi efectuatd doar de catre medicul care a prescris initial
reteta. Odata fiind emisd si inménatd aceasta nu mai poate fi modificatd sau stearsd
din sistem. In cazul in care reteta a fost procesati la farmacie, aceasta nu mai poate fi
anulatd sau modificati;

¢) scoaterea din evidentd a obiectului si transferarea informatiei in arhivi are
loc odata cu incheierea perioadei de raportare;

4) pentru obiectul informational ,,document”:

a) Inregistrarea unui document — contract, se efectueazi la momentul incheierii
contractului cu prestatorul de servicii medicale sau institutia farmaceutica;
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b) actualizarea datelor unui contract se efectueaza de catre registrator la
momentul semnarii unei anexe aditionale care modificd anumite conditii din contract;

¢) scoaterea din evidentd si transferarea informatiei in arhiva in cazul in care
acesta expird si nu mai participa in procesul de raportare a perioadei curente;

8) pentru obiectul informational ,,raport”:

a) luarea 1n evidenta primara se efectueaza la momentul generérii raportului;

b) actualizarea are loc la primirea informatiilor despre modificarea raportului
statistic;

24. Obiectele informationale reprezintd totalitatea de date care le
caracterizeaza.

1) Datele despre ,,persoana fizica”:

a) IDNP;

b) seria si numadrul actului de identitate provizoriu;

c) numele;

d) prenumele;

e) data nasterii;

f) domiciliul,

g) data si timpul inregistrarii;

h) Cod fiscal;

g) datele de contact (telefonul, e-mailul);

1) statut asigurat/neasigurat;

j) informatie cu privire la angajator sau institutia abilitata.

2) datele despre ,,entitate”:

a) IDNO;

b) Cod fiscal;

c) denumirea;

d) adresa juridica;

e) datele de contact;

f) data si timpul inregistrarii;

g) tipul entitéatii;

3) datele despre ,,reteta electronica”:

a) numadrul de identificare;

b) institutia emitenta;,

¢) medicul emitent;

d) data si ora emiterii;

e) persoana (pacient);

f) medicamente;

g) cantitate medicamente;

h) data expirare;

1) procesat/neprocesat;

J) diagnostic;
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k) institutia care a procesat reteta;

m) data si ora procesdrii;

n) farmacistul care a procesat;

o) pretul medicamentului procesat;

p) suma compensata,

q) suma achitata de cétre persoana (pacient);

4) datele despre ,,document”:

a) numarul de identificare;

b) categoria si tipul;

¢) denumire institufia contractata,

d) IDNP institutie contractata,

e) data si timpul inregistrarii;

f) obiectul contractului (servicii contractate);

g) suma contractului;

h) termen de valabilitate.

5) datele despre ,,raport”:

a) numarul de identificare;

b) tipul raportului;

¢) titlul raportului;

d) data si timpul inregistrérii;

e) autorul raportului;

f) date statistice ale domeniu.

25. In scopul asiguririi veridicitatii si micsorarii volumului informatiei pastrate
in SII AOAM, se foloseste un sistem de clasificatoare, care poate fi divizat in doud
grupuri:

1) nationale:

a) CUATM - clasificatorul unitatilor administrativ-teritoriale;

b) CFOIJ — clasificatorul formelor organizational-juridice ale entitatilor;

2) interne de sistem, cum ar fi clasificatorul institutiilor medico-sanitare.

26. Pentru asigurarea functiondrii eficiente a SII AOAM este necesard
interactiunea cu alte sisteme informationale In scopul colabordrii si schimbului de
date:

1) pentru asigurarea formdrii corecte a resursei informationale a SII AOAM
este necesard organizarea accesului la resursele informationale al urmétoarelor
sisteme informationale automatizate:

a) servicii guvernamentale: Serviciul electronic de autentificare si control al
accesului MPass — in vederea autentificarii utilizatorilor in sistem;

b) Sistemul informational automatizat ,,Registrul de stat al populatiei”, care
include date despre persoanele fizice — In vederea preludrii si validarii inregistrarilor,
modificdrilor sau radierilor (care contin date despre persoane fizice) si a verificarii
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acestora privind corectitudinea combinatiilor de IDNP, nume, prenume, act de
identitate;

¢) Sistemul informational automatizat ,,Registrul de stat al unitatilor de drept”,
care contine date despre toate categoriile de unitati de drept, constituite in bazi legala
— in scopul preludrii si validarii datelor despre entitafile privind corectitudinea
combinatiilor de IDNO, denumire, cod CUATM, cod CAEM etc. necesarad
inregistrarilor, modificdrilor sau radierilor (care contin date despre entitatile
inregistrate in Republica Moldova);

d) Sistemul informational automatizat ,Registrul de stat al unitatilor
administrativ-teritoriale si al strazilor din localitdtile Moldovei”, care cuprinde date cu
privire unititile teritorial-administrative, strdzi, cladiri, amplasarea institutiilor
medico-sanitare, institutiilor farmaceutice, precum si alte entitati relevante sistemului
AOAM);

e) Sistemul Informational Automatizat de Asistentd Medicald Primard ”SIA
AMP”, care contine date privind pacientii, medicii de familie, vizitele persoanelor la
medici, precum si serviciile medicale prestate la nivelul sistemului de asistentd
medicala primara;

f) Sistemul Informational Automatizat de Asistentd Medicald Spitaliceasca
”SIA AMS?”, care contine date privind persoanele internate in spitale, medicii din
spitale, precum si serviciile medicale prestate la nivelul sistemului de asistentd
medicald spitaliceasca;

g) Sistemul Informational pentru depunerea documentelor electronice si
rapoartelor ’e-Reporting”.

h) Sistemul Informational Integrat al Serviciul Fiscal de Stat, care contine
informatii despre entitdtile relevante AOAM 1in baza codului fiscal, precum si
informatii privind colectarea primelor de AOAM 1n suma fixa;

i) Sistemul Informational al Politiei de Frontiera — pentru verificarea
informatiilor privind aflarea sau lipsa persoanei pe teritoriul Republicii Moldova;

j) Sistemele informatice ale prestatorilor de servicii farmaceutice;

k) Sistemul Informational al Agentiei Nationale de Ocupare a Fortei de Munca
pentru informatia referitoare la persoanele Inregistrate ca someri,

1) Sistemul Informational Automatizat de Asistentd Sociald — pentru verificarea
datelor privind persoanele care beneficiaza de ajutor social,

2) interoperabilitatea se asigurd prin intermediul platformei guvernamentale de
interoperabilitate ,,MConnect”, prin utilizarea de web-servicii;

3) pentru toate sistemele informationale automatizate externe care permit
schimbul electronic de date bazat pe standardul XML, interoperabilitatea se realizeaza
prin utilizarea de web-servicii.

27. SI AOAM prevede urmdtorul mod de gestionare a fluxurilor de lucru:

1) pentru asigurarea organizirii §i automatizarii fluxului informational cu
privire la Inregistrarea, actualizarea si radierea datelor cu referire la asigurarea
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obligatorie de asistentd medicald al Republicii Moldova, sistemul contine un set de
instrumente necesare bunei functionari, care include facilititi de gestiune si definire a
fluxurilor de lucru si, totodatd, permite Inregistrarilor electronice si documentelor sa
treaca prin toate etapele de elaborare si aprobare pind a ajunge la stadiul final;

2) modulul respectiv acorda asistentd in gestionarea unui numdr mare de
documente si inregistrari pentru a defini traseul unui document sau al unui set de
documente, precum si participantii la proces si rolul acestora in luarea deciziilor
privind documentele din fluxul de lucru;

3) scenariul include un sir de functionalitdti (de exemplu inregistrarea,
modificarea, editarea, radierea), precum si mecanisme de cautare si raportare a datelor
stocate 1n sistem;

4) toate actiunile se efectueaza prin intermediul unei interfete intuitive si usor
de utilizat, bazate pe tehnologiile web, care nu necesitd achizitionarea si instalarea
unor programe aditionale pe calculatorul utilizatorilor STA AOAM.

28. Retetele electronice sunt inregistrate in sistem de citre medicii institutiilor
medicale. Astfel, medicilor implicati in acest proces li se oferd posibilitatea de a se
autentifica in SII AOAM prin intermediul MPass si de a accesa functionalitatile de
inregistrare, modificare a retetelor electronice. Modificarea retetelor poate avea loc
doar pand in momentul emiterii. Odatd fiind emise acestea nu mai pot fi modificate
sau sterse, insd pot fi anulate.

VIII. SPATIUL TEHNOLOGIC AL SHAOAM

29. Infrastructura informationald a SII AOAM se bazeazid pe o arhitecturd in
minim 3 nivele, caracterizatd prin urmatoarele elemente de bazi:

1) nivelul de prezentare a datelor — reprezintd interfetele destinate utilizatorilor
sistemului;

2) nivelul aplicatiilor — destinat pentru executarea proceselor de business-logica
a sistemului informational;

3) nivelul de stocare a datelor — destinat pentru stocarea si actualizarea datelor
sistemului;

30. Spatiul tehnologic al SII AOAM este caracterizat de urmatoarele aspecte
generale:

1) SIT AOAM este previzut a fi gazduit in MCloud, care reprezinti platforma
tehnologicd guvernamentala comuni;

2) spatiul tehnologic al SII AOAM consti in stabilirea metodelor de asigurare a
integrabilitafii sistemului §i de suport pentru buna functionare, conform criteriilor de
performanta si utilizare a sistemelor de acest tip. Spatiul tehnologic se refer, totodata,
la problema calitatii si securitatii informatiei in cadrul sistemului. In acest sens, pentru
a asigura accesul echitabil la SII AOAM, este nevoie de evaluarea situatiei si

proiectarea retelelor locale in toate birourile registratorilor implicati, care trebuie si
fie interconectate cu reteaua CNAM;
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3) fiecare registrator dispune de acces la sistem In functie de domeniul de care
este responsabil. Conectivitatea CNAM si a institutiilor medicale implicate, precum si
a registratorilor SII AOAM trebuie sa fie in bandd largd, ceea ce ar mentine indicii de
performanta si accesibilitatea la cel mai Inalt nivel;

4) in vederea asigurdrii unui grad sporit de securitate si a controlului asupra
conexiunilor, fiecare institutie trebuie sd dispund de subretele locale, pentru a putea fi
controlate si monitorizate de catre serviciul care asigurd intretinerea infrastructurii
TIC;

5) accesul la resursele informationale ale SII AOAM trebuie sa se realizeze prin
conexiunea la internet, asigurata de cétre prestatorii nationali de asemenea servicii;

6) SII AOAM trebuie sa dispund de servicii de comunicare care sa asigure buna
lui functionare: gestiunea si functionalitatea fluxurilor de lucru, a documentelor si
inregistrérilor;

7) SII AOAM reuneste partile implicate In componentele conceptuale,
prezentate in figura ce urmeaza }: ig.2 Arhitectura conceptuald a SII AOCAM.

SISTEMUL MEDJCAL [NON-URGENTA) T SISTEMUL MEDICAL (URGENTA) |
[ ]

S faportare DRG
CERTIFICAREA
PREZENTEL
PN
INTEHMEDIUL
CARDLILLR OF
SANATATE i R Eiag o Z

- MECANISM MONITORIZARE S CONTROL

Fvidenta Asigaret/Noasigarsti e¥recoptie

| Agentia Meduomentuluial
- Dipaxitivelor Medicale

Fig.2 Arhitectura conceptuald a SII AOAM
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IX. ASIGURAREA SECURITATII
INFORMATIONALE A SII AOAM

31. Esenta securitdtii informationale a SII AOAM consta in urmatoarele.

1) prin securitate informationald se intelege protectia resurselor si a
infrastructurii informationale a SII AOAM impotriva actiunilor premeditate sau
accidentale cu caracter natural sau artificial, care au ca rezultat cauzarea prejudiciului
participantilor la procesul de schimb informational;

2) notiunea de securitate informationald a SII AOAM include o serie de
termeni, cum ar fi: masuri, politici, tehnologii, puncte de control, structurad
organizationald, atributii §i functii in sistem. Este necesard identificarea acestor
mijloace de control pentru a asigura securitatea informationald si pentru a le
implementa in SII AOAM,;

3) colectarea, prelucrarea, stocarea si furnizarea datelor cu caracter personal se
efectueaza in conformitate cu prevederile Legii nr. 133 din 8 iulie 2011 privind
protectia datelor cu caracter personal;

4) pentru a atinge un nivel sporit al securitdtii informationale trebuie si se tind
cont de cele douda pdrti componente ale acesteia — securitatea fizicd si securitatea
informationala:

a) securitatea fizicd se referd la protejarea infrastructurii fizice a CNAM, a
registratorilor sistemului si a componentelor fizice (puncte de acces in incinta
cladirilor, acces la calculatoare, imprimante) prin aplicarea tuturor masurilor de
securitate;

b) securitatea informationald presupune protejarea informatiei prin aplicarea
unor mdsuri de securizare la nivel logic, prin utilizarea tehnologiilor informationale.
Aceasta include programele antivirus, delimitarea logica a subretelelor, firewall,
controlul asupra folosirii programelor piratate, evidenta si actualizarea licentelor
produselor software.

32. Pericolul informational reprezintd un eveniment sau o actiune posibili,
orientatd spre cauzarea unui prejudiciu resurselor sau infrastructurii informationale.

33. Principalele pericole pentru securitatea informationala a SII AOAM sunt:

1) colectarea si utilizarea ilegala a informatiei;

2) incélcarea tehnologiei de prelucrare a informatiei,

3) implementarea in produsele software si hardware a componentelor care
realizeaza functii neprevazute in documentatia care insoteste aceste produse;

4) elaborarea si raspindirea programelor ce pot afecta functionarea normali a
sistemelor informationale si de comunicatii, precum si a sistemelor de protectie a
informatiei;

5) nimicirea, deteriorarea, suprimarea radioelectronicd sau distrugerea
mijloacelor hardware si/sau software de prelucrare a informatiei;

6) compromiterea credentialelor, a cheilor §i a mijloacelor de protectie
criptografica a informatiei;
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7) scurgerea de informatie prin canale tehnice;

8) implementarea dispozitivelor electronice de interceptare a informatiei in
mijloacele tehnice de prelucrare, péstrare si transmitere a datelor prin canalele de
comunicatii, precum si in incé@perile de serviciu ale registratorilor sistemului;

9) nimicirea, deteriorarea, distrugerea sau sustragerea suporturilor de informatie
mecanice sau de alt tip;

10) tentativele de interceptare a informatiei in retelele locale ale registratorilor
sistemului si in liniile de comunicatii, decodificarea ei si impunerea informatiei false;

11) utilizarea tehnologiilor informationale necertificate, a mijloacelor de
protectie a datelor, a mijloacelor de informatizare si comunicatii la crearea si
dezvoltarea infrastructurii informationale;

12) accesul neautorizat la resursele informationale care se afld in bancile si
bazele de date;

13) incalcarea restrictiilor legale ce tin de raspindirea informatiei.

34. SI. AOAM prevede urmadtoarele cerinte si sarcini privind asigurarea
securitatii informationale:

1) securitatea informationald trebuie sd se conformeze cerintelor legislatiei
Republicii Moldova in vigoare, precum si standardelor internationale care nu
contravin legii si permit sporirea gradului de securitate;

2) securitatea informationald trebuie sa asigure:

a) confidentialitatea informatiei, care presupune limitarea accesului la
informatie al persoanelor fara drepturi si Imputerniciri corespunzitoare;

b) integritatea logicd a informatiei, adicd prevenirea introducerii, modificirii,
copierii, actualizdrii si nimicirii neautorizate a informatiei,

c) integritatea fizica a informatiei;

d) protectia infrastructurii informationale impotriva deteriorarii si incercarilor
de modificare a functionarii,

3) pentru indeplinirea sarcinilor privind asigurarea securitatii informationale a
SIT AOAM, se utilizeaza urmétoarele mecanisme:

a) autentificarea si autorizarea utilizatorului prin intermediul serviciului MPass;

b) managementul accesului;

c) inregistrarea actiunilor si auditul prin utilizarea serviciului MLog.

X. CONCLUZII
35. SIT AOAM va oferi beneficii considerabile partilor implicate in procesul de
evidenta si gestionare eficienta a fondului asigurarii obligatorii de asistenti medicali,
si anume:

1) principalii beneficiari ai implementirii sistemului sunt cetitenii a ciror
contributii la fondul AOAM vor fi gestionate intr-o manierd mai corecti si eficient.
Acest lucru va duce indirect la accesul citre servicii medicale de calitate mai sporiti;
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2) un sistem bine integrat care acoperd In mare masurd toate domeniile CNAM
asigurd o transparenta totald a cheltuielilor realizate in sistemul AOAM, permitand un
progres rapid in alinierea la standardele europene si bunele practici internationale;

3) managementul CNAM va avea posibilitatea de a realiza analize complexe
asupra datelor din sistem prin intermediul instrumentelor de raportare (rapoarte
statistice si analitice, predefinite si ad-hoc), fapt care va duce direct la o gestionare
mai eficientd a fondului AOAM,

4) implementarea unui sistem integrat va permite detectarea erorilor la oricare
din nivelele sistemului AOAM;

5) implementarea SITAOAM va permite eficientizarea sistemului AOAM prin
uniformizarea aplicdrii normelor la nivel national, preluarea raportirilor de Ia
furnizori, procesarea datelor de la toate entitdtile relevante procesului si cresterea
nivelului de control asupra cheltuielilor;

6) implementarea componentei de reteta electronica in SIIAOAM va duce spre
diminuarea sau excluderea totala a fenomenului de frauda privind retetele de
medicamente;

7) asigurarea dreptului de a alege pentru cetdtean, la care prestator vrea si
meargd pentru servicii medicale, vizualizind disponibilitatea prestatorilor de servicii
in sistemul informatic;

8) asigurarea accesului echitabil si rapid la serviciile medicale, inclusiv si cele
de inalta performanta;

9) asigurarea planificdrii serviciilor medicale in limitele bugetelor alocate
prestatorilor de cdtre CNAM. Excluderea programarii la servicii medicale peste
bugetul alocat;

10) asigurarea evidentei prestdrii serviciilor medicale si eliminarea fenomenului
de fraudare prin raportarea dubld a serviciilor prestate contra-plata.
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