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CONTEXT

In Republica Moldova functioneazi 84 de spitale publice si private care au o capacitate de 22021
paturi, inclusiv 73 de spitale publice cu o capacitate de 21817 paturi.! Pentru finantarea asistentei me-
dicale spitalicesti in anul 2010 au fost cheltuite 50,7% din fondul pentru achitarea serviciilor medicale
curente (fondul de baza) al asigurarii obligatorii de asistenta medical3, fiind realizate 553482 cazuri tra-
tate? Astfel au beneficiat de servicii spitalicesti, achitate din fondurile asigurarii obligatorii de asistenta
medicald, cca.15,5% din populatia stabild a Republicii Moldova la inceputul anului 20113,

Structurile si conducatorii responsabili de elaborarea politicii asistentei medicale spitalicesti trebuie
sa acorde o atentie deosebita utilizarii eficiente a resurselor destinate spitalelor si sa intreprinda efor-
turi si actiuni necesare asigurarii serviciilor spitalicesti la nivel calitativ avansat pentru toata populatia,
in mod special, pentru grupurile social vulnerabile, si in conformitate cu necesitatile acestora. Spitalele
trebuie sd asigure accesul pacientilor la servicii de calitate, bazate pe cele mai noi si sigure dovezi ale sti-
intei medicale, pe eficienta Imbunatatita si securitatea pacientului prin utilizarea tehnologiilor avansate,
precum si sa instituie cu pacientii, relatii bazate pe respectul personal, demnitate si confidentialitate.

Constientizand importanta, complexitatea si actualitatea acestor deziderate, Guvernul si-a stabilit ca
prioritate in Programul de activitate pentru anii 2011-2014 -, Restructurarea retelei de spitale publice
in baza principiilor eficientei economice si oferirii serviciilor de sdndtate sigure si calitative, in conformi-
tate cu Planul national general al spitalelor”. Aceasta activitate corespunde celor mai bune practici de
organizare a asistentei medicale spitalicesti, iar conform acestora, reforma spitalelor trebuie sa asigure
urmatoarele obiective: i) Accesul adecvat (geografic, financiar) la servicii; ii) Calitatea inalta a servicii-
lor prestate; iii) Colaborarea si coordonarea efectiva intre toate nivelele asistentei medicale spitalicesti,
precum si cu alte servicii medicale (asistenta medicald primara si asistenta medicala de urgenta); iv)
Eficientizarea utilizarii resurselor (financiare, institutionale, umane); v) Satisfactia pacientilor si parti-
ciparea comunitatii.

In scopul modernizrii si eficientizarii asistentei medicale spitalicesti, credrii unui climat favorabil
dezvoltarii spitalelor publice In conformitate cu necesitatile populatiei, Guvernul a adoptat Programul
de dezvoltare a asistentei medicale spitalicesti pe anii 2010-2012*.

' Anuarul statistic al sistemului de sanatate din Moldova, anul 2010

2 Raport privind executarea (utilizarea) fondurilor asigurdrii obligatorii de asistentd medicala pentru anul 2010,
http://www.cnam.md/editorDir/file/Rapoarte_activitate/raport_executarea_faoam_2010_rom.pdf (accesat 05.11.2011)

3 http://statbank.statistica.md/pxweb/Dialog/Saveshow.asp (accesat 05.11.2011)

4 Hotararea Guvernului nr.379 din 07.05.2010 cu privire la Programul de dezvoltare a asistentei medicale spitalicesti pe anii
2010-2012
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Introducere

De la mijlocul anilor 90 ai secolului trecut Republica Moldova a initiat implementarea unei serii de re-
forme esentiale, venite sd amelioreze accesul si calitatea serviciilor de protectie si consolidare a sanata-
tii populatiei tarii, sa creasca realmente eficienta si performantele sistemului sanitar. Aceste remanieri
au vizat in primul rand prioritizarea asistentei medicale primare (AMP) cu fondarea institutiei medicinii
de familie (medicii de familie), completate cu reformarea sistemului de finantare prin implementarea
asigurarii obligatorii de asistenta medicala (AOAM), apoi si cu fortificarea programelor de combatere a
maladiilor prioritare In conformitate cu principiile si strategiile promovate de Organizatia Mondiala a
Sanatatii. Eficienta masurilor prezentate a fost demonstrata prin multiplele rezultate atinse si a fost inalt
apreciatd de partenerii internationali.

Pe de alta parte, Guvernul Republicii Moldova si Ministerul Sanatati recunosc necesitatea continuarii
actiunilor de reformare a sectorului sanatatii in vederea ameliorarii serviciilor acordate si a gradului
de satisfactie a populatiei in raport cu acestea. Acest deziderat se refera in primul rand la stationarele
medicale (spitale) de diferit nivel, carora le revine un loc aparte in sistemul sanitar existent datorita vo-
lumului considerabil de resurse umane, financiare si al infrastructurilor utilizate de acestea, dar si gratie
antrenarii acestora in sustinerea bunei stari de sanatate si a valorilor sociale.

Studiul prezent a fost efectuat de catre Centrul PAS in cadrul mecanismului alternativ (independent
de alte instrumente publice existente), mecanism care prevede punerea la dispozitie a informatiei des-
pre starea sanatatii populatiei, despre calitatea si accesibilitatea serviciilor de sanatate, despre proble-
mele existente de echitate, dar si despre impactul politicilor si al interventiilor din domeniul sanatatii.
Este vorba de un sistem dezvoltat si pus in practica in cadrul proiectului “Elaborarea si implementarea
Monitorului in domeniul Sanatatii”, finantat de Fundatia Soros-Moldova.

Obiectivul si sarcinile sondajului

Prezenta cercetare vine sa sprijine Ministerul Sanatatii in elaborarea politicilor publice de imbuna-
tatire a calitatii asistentei medicale spitalicesti, prin oferirea informatiilor complete, relevante si valide
despre performanta serviciilor prestate de spitale in viziunea pacientilor. De asemenea, studiul poate
fi utilizat la masurarea progresului in atingerea obiectivelor implementarii Programului de dezvoltare
a asistentei medicale spitalicesti pe anii 2010-2012, precum si a altor documente de politici destinate
consolidarii sistemului sanatatii din Moldova.

Scopul principal al studiului a fost identificarea celor mai relevante obiectii si insatisfactii ale paci-
entilor In raport cu serviciile de diagnostic, tratament si cazare in spitale.

Obiectivele de suport ale cercetarii constau In evidentierea factorilor care determina in esenta per-
formanta functionald a stationarelor, precum si a barierelor in obtinerea asistentei necesare, investi-
gand urmatoarele aspecte de activitate a serviciului de stationar:

® Accesul la servicii, organizarea procesului de internare si a tratamentului de stationar;
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® Aspectele prioritare in calitatea serviciilor acordate conform aprecierii acestora de catre paci-
enti;

® Aspectele legate de platile directe pentru servicii si accesibilitatea financiara a serviciilor de sta-
tionar;

® Gradul de satisfactie a pacientilor de serviciile acordate in stationare de diferite nivele.

Metodologia

Cercetarea a fost efectuata in baza unui studiu de tip cantitativ, pe gospodarii, in sectiune, bazat pe
un chestionar administrat de operatorul de interviu. In studiu au fost intervievate 1204 persoane din
cadrul gospodariilor individuale, selectate aleatoriu pe teritoriul RM, si care, pe durata ultimelor 12 luni,
au fost internate 1n spital. Chestionarul a fost administrat de operatori de teren din reteaua CBS-AXA in
perioada martie-aprilie 2011.

Rezultatele sondajului sunt reprezentative pentru segmentul de populatie generala a Republicii
Moldova (doar Malul Drept), cu o marja maxima de eroare de +3%, la nivelul de incredere de 95%.

Cercetarea a fost esalonata ca succesiune dupa principalele etape de ingrijiri medicale spitalicesti:
internarea in spital, informarea pacientului despre interventiile medicale propuse, diagnosticul, trata-
mentul si conditiile de cazare in spital.

Limitarile metodologice in generalizarea rezultatelor cercetarii

Pana a se prezenta analiza datelor obtinute, se impune punctarea unor aspecte metodologice, care
conditioneaza unele limitari In planul extrapolarii acestor evidente si pentru generalizarea rezultatelor.

Volumul esantionului si metoda de selectare a participantilor la sondaj sunt suficiente pentru a con-
chide, ca cercetarea este In general reprezentativa pentru Republica Moldova (malul drept), dar acesta
nu include regiunea transnistreana.

Cantitatea de respondenti in subgrupele esantionului general (In functie de domiciliu oras/centru
raional/sat, de sex, tipul spitalului, profilul sectiilor, nivelul de venit al gospodariei, statutul de asigurat
etc.) a fost diferita si nu este reprezentativa pentru fiecare subgrup, dar nici nu s-a urmarit asemenea
obiectiv, deoarece ar fi fost necesara cresterea considerabila a cohortei, ceea ce ar fi impus prelungirea
termenului de cercetare si ar fi necesitat resurse suplimentare. Prin urmare, comparatiile intre subgru-
pele esantionului general nu sunt statistic concludente, ceea ce va trebui sa se ia in calcul la interpreta-
rea rezultatelor obtinute.

La analiza si extrapolarea datelor ce s-au inregistrat pe parcursul studiului va trebui sa se ia in calcul
si faptul ca respondentilor li s-a propus sa-si aminteasca circumstante legate de aflarea lor in stationar,
uneori dupa cateva luni si mai mult timp (pana la 12 luni); aceasta se va considera la aprecierea de ca-
litate a raspunsurilor oferite, in special in ceea ce priveste valorile cifrice (de ex. marimea platii pentru
servicii). In plus, unele intrebari contin informatii si termeni medicali relativ specifici, care sunt insufici-
ent cunoscuti de catre respondenti si respectiv mai putin exact reflectati in raspunsurile date.

Totodatd, se poate afirma ca pe parcursul studiului s-a reusit acumularea unei informatii foarte di-
verse despre cele mai diferite aspecte privind acordarea asistentei catre populatie si despre functiona-
rea sistemului sanitar al tarii. In cele ce urmeazi a fost prezentat un panoramic analitic al rezultatelor
sondajului, cu identificarea problemelor esentiale ce s-au prefigurat.

Caracteristicele generale ale esantionului

Caracteristica demografica a esantionului. Printre respondenti femeile au constituit o majoritate
importanta (65,1%), fapt ce se explica prin parametrii de angajare si prin prezenta dominanta a feme-
ilor la domiciliu in timpul chestionarii prin gospodarii. De asemenea majoritatea respondentilor sunt
locuitori ai zonelor rurale (60,0%), iar distributia conform locului de resedinta este in conformitate cu
distributia populatiei (prezente) evaluate de BNS. Varsta medie a pacientilor a fost 46,5 ani.

ACCESUL SI CALITATEA SERVICIILOR MEDICALE SPITALICESTI n
iN PERCEPTIA POPULATIEI DIN REPUBLICA MOLDOVA



Nivelul de studii. Unul din cinci respondenti avea studii superioare (complete sau incomplete), in
timp ce majoritatea participantilor la studiu au avut studii medii, de diferite nivele. Nivelul de instruire
se difera dupa zona de resedinta: procentul de respondenti cu studii superioare printre locuitorii din
mediul urban a fost de aproape 2 ori mai mare decat cei care locuiesc in centrele rationale si de peste 3
ori mai mare decat in localitatile rurale; in acelasi timp, in randul locuitorilor din mediul rural mai multi
au fost cei cu studii medii incomplete.

Nivelul de angajare. Majoritatea pacientilor care au urmat tratamente de stationar in cursul ulti-
melor 12 luni au fost persoane neangajate - pensionari, casnice, elevi, studenti si someri (73,8%), cel
mai inalt nivel de neangajare a fost in sate - 77,2%. In localititile rurale, proportia persoanelor somere
a fost cea mai Tnalta (14,5%) In comparatie cu centrele raionale (6,2%) si municipiile Chisindu si Balti
(4,8%).

Venitul gospodariilor individuale. Reiesind din raspunsurile celor chestionati, nivelul mediu de
venit al gospodariilor casnice a constituit 1988,3 lei (mediana 1320 lei), iar in calcul pentru fiecare
membru al gospodariei acesta a fost in medie de 729,5 lei (mediana 575 lei). Reiesind din rezultatele
studiului, nivelul de venit raportat la o persoana pe zi In 62,1% gospodarii nu a depdsit echivalentul a
2 dolari SUA, iar in 30,2% gospodarii acesta a constituit mai putin de 1 dolar pentru o persoana pe zi.
Nivelul de venit raportat la un membru al gospodariei in randul respondentilor din mediul rural a fost
cu aproape 30 la sutd mai mic decat in centrele raionale si de 2,2 ori mai mic decat In Chisindu si Balti.
Valoarea venitului gospodariei a fost determinat doar in baza venitului oficial si neoficial raportat de
respondent.

Asigurarea medicala. Majoritatea persoanelor intervievate (86,5%) au confirmat ca au fost asigura-
te de Compania Nationala de Asigurari In Medicina. Totodata, numai 73,8% din respondentii asigurati Isi
cunosc drepturile si obligatiunile in calitate de persoana asiguratd, aproape jumatate dintre acestia fiind
informati despre asigurarea medicala preponderent prin intermediul medicului de familie.

Internarea pacientilor in spital

Tipul spitalului. Cea mai mare parte a participantilor la sondaj au urmat tratamente in stationare de
nivel raional (46,8%), relevanta din care deriva faptul ca spitalelor raionale le revine un rol important
in asigurarea necesititilor populatiei cu servicii medicale de stationar. In spitalele de nivel republican
s-au tratat 26,6% din respondenti, iar in cele municipale - 19,7%. Cota pacientilor care au fost internati
in spitale departamentale, rurale de circumscriptie si in cele particulare a fost neimportanta (6,8% din
totalul celor intervievati), motiv pentru care acestia nu au fost incadrati in studiile urmatoare.

Ordinea de spitalizare. De consemnat aparte procentul inalt de respondenti (52,6%), care au anun-
tat ca nu au fost spitalizati In regim programat, dar regim de urgentd, precum si faptul ca 32,5% din
bolnavi au fost adusi la stationar de ambulanta. Pe de alta parte, procentul bolnavilor spitalizati conform
trimiterii medicului de familie (35,8%) se poate considera foarte mic. Mai mult, o bund parte din parti-
cipantii la studiu (17,4%) au anuntat, ca nu au avut nici un fel de indreptare si s-au internat din proprie
initiativa (procentul acestora a fost mult mai Tnalt printre respondentii domiciliati in sate, comparativ
cu cei domiciliati in centrele raionale si municipii, precum si printre persoanele care nu detin polite de
asigurare, daca sunt comparate cu persoanele cu asigurare medicala).

Timpul de asteptare in sectia de internare. Un indicator important al performantei spitalelor este
durata asteptarii pacientului la internare. Rezultatele studiului sub acest aspect au demonstrat, ca o
buna parte din bolnavi au fost nevoiti sa astepte un timp prelungit in sectia de internare (de ex. 15,8%
din respondenti au anuntat un interval de asteptare de o or4d, iar in institutiile medicale de nivel republi-
can acest indicator a atins 22,5%).

Accesul la informatia medicali. In ceea ce se referi la asigurarea dreptului pacientului la informare,
peste un sfert din respondenti au anuntat, ca la momentul internarii nu au fost informati plenar de catre
personalul medical despre interventiile medicale propuse, riscurile si despre alternativele interventii-
lor ce urmau sa li se efectueze. Procentul acestor reprosuri a fost mai inalt in spitalele de nivel raional
(29,1%). Un semnal alarmant este si faptul cd numai 71,0% din pacientii care au fost supusi interventi-
ilor chirurgicale au confirmat faptul semnarii acordului informat pentru aceasta inainte de operatie si
ponderea acestor inadvertente a fost iaradsi in defavoarea spitalelor raionale (61,%).
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Aspectele calitatii ingrijirilor medicale in spitale

Diagnosticul si tipul interventiei chirurgicale. Doar 34,7% din cei chestionati In lotul general
au fost In stare sa defineasca clar si adecvat boala (diagnosticul), pentru care au urmat tratamente de
stationar, iar 41,8% din pacienti nu au stiut de fapt sa se expuna asupra problemei lor de sanatate, li-
mitandu-se la niste raspunsuri vagi ca ,mi-am lecuit inima”, ,piciorul”, ,rinichii”, ,sistemul nervos” s.a.
Si mai prost stau lucrurile in cazul respondentilor care au urmat tratamente chirurgicale: doar 28,4%
din bolnavii operati au putut indica clar esenta interventiei suportate. Aceste evidente denota in primul
rand atentia insuficienta ce li acorda bolnavilor de catre personalul medical in planul informarii lor, de
altfel in multe cazuri se poate vorbi de totala absenta a lucrului de informare, dar si, probabil, de lipsa
de capacitate de formulare a diagnosticului pe intelesul pacientilor, precum si de lipsa de insistenta si

initiativa de Intelegere din partea acestora.

Numarul de pacienti in salon. Numarul mediu de pacienti cazati intr-un salon a fost de 4; doar
16,4% dintre respondenti au beneficiat de cazare in saloane de 1-2 persoane, iar o treime (33,6%) din-
tre respondenti au spus, ca au fost internati in saloane in care se aflau cate 5 sau mai multe persoane.

Asistenta medicului de garda. Peste 80% dintre pacienti care au avut nevoie de asistenta medicu-
lui de garda in timpul noptii, In zilele de odihna si de sarbatori oficiale, au afirmat ca au primit ajutorul
necesar. in schimb 15,3% de bolnavi au fost nevoiti si-1 caute pe medicul de gardi sau si astepte pana
dimineata sau ziua lucratoare. Ponderea acestor situatii a fost cea mai mare in spitalele raionale.

Accesul la propriul dosar medical. Doar mai putin de o treime (31,3%) de respondenti au declarat,
ca au avut acces liber si deplin la tot dosarul lor medical pentru a se informa privind diagnosticul si tra-
tamentul, alti 12,5% au avut acces la dosar in prezenta personalului medical. S-a evidentiat si faptul, ca
respondentii din sectorul rural au avut acces deplin la propriul dosar medical mai rar decat locuitorii din
orase. Procentul celor care au avut acces la dosar este semnificativ mai mic in spitalele raionale (24,7%)
decat in cele republicane (38,1%) si municipale (38,2%).

Accesul la medicamente. Analiza accesibilitatii medicamentelor in spitale a relevat, ca numai pen-
tru 52,5% dintre pacientii chestionati medicamentele au fost asigurate exclusiv de spital, iar 16,9% si-au
procurat medicamentele personal. Rezida ca 2 pacienti din 10 nu au avut acces asigurat la medicamente
pentru tratamentul de stationar si acest tablou este practic identic pentru spitalele republicane, muni-
cipale si raionale. Totodat3, exista diferente Intre pacientii asigurati de CNAM si cei neasigurati: medica-
mentele au fost cumparate personal de citre 15,2% pacienti asigurati si 27,9% pacienti neasigurati. In
majoritatea cazurilor (62,3%) principala cauza de procurare personald a medicamentelor a fost anuntul
facut de medici cum ca spitalul nu ar dispune de toate medicamentele necesare, iar acest procent a fost
mai Tnalt in spitalele raionale. De remarcat si faptul ca inca 15,2% dintre persoanele chestionate in esan-
tionul general au afirmat, ca medicul le-ar fi anuntat, cd spitalul are medicamente, dar acestea nu sunt
,bune” si pacientul ar trebui sa procure medicamentele recomandate de medic.

Perceptia privind rezultatele tratamentului in spital. Doar jumatate (49,8%) dintre persoanele
chestionate au apreciat ca s-au simtit complet recuperate (insanatosite) sau ca starea sanatatii lor s-a
fmbunatatit semnificativ catre momentul externarii din spital In comparatie cu starea lor la Inceputul
tratamentului spitalicesc. Totodatd, 36,7% dintre respondenti au semnalat doar unele imbunatatiri, alti
13,5% nu au sesizat nici o schimbare in urma tratamentului administrat sau starea sanatatii lor chiar s-a
inrautatit dupa externarea din spital. Cea mai inalta apreciere a rezultatului tratamentului a fost docu-
mentata de parintii, copiii carora au fost internati in sectiile de profil pediatric (59,6%), comparativ cu
sectiile de profil chirurgical (56,7%) si cel terapeutic (doar 41,9%).

Costurile serviciilor acordate in spital

Pldtile oficiale legate de spitalizare. Conform rezultatelor anchetarii, 22,2% de pacienti au efectuat
plati oficiale pentru serviciile de stationar (in casa institutiei medicale). Ponderea pacientilor care au
achitat oficial in casa institutiei pentru serviciile spitalicesti a fost mai mare in spitalele republicane
(29,4%) si municipale (28,7%), comparativ cu cei care s-au tratat in spitalele raionale (13,5%). Pe profi-
lul sectiilor, mai des au platit in casa spitalului persoanele internate in sectiile chirurgicale.
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Se observa o diferenta semnificativa in frecventa achitarii serviciilor in casa spitalului, in dependen-
ta de statutul asigurarii: In acest fel, pacientii neasigurati sunt nevoiti sa efectueze achitari directe in
casa spitalului de cel putin 2 ori mai des decat pacientii asigurati: 42,2 si, respectiv, 19,3% din cazuri.
Totodatd, pacientii care au suportat interventii chirurgicale, au platit aproape de 70% mai des decat
ceilalti pacienti. De asemenea, s-a configurat o relatie direct proportionala intre veniturile raportate
si platile oficiale: cu cat veniturile pacientilor sunt mai mari, cu atat tendinta de a achita oficial pentru
serviciile medicale creste.

Reiesind din raspunsurile pacientilor care au achitat oficial serviciile spitalicesti, cele mai dese arti-
cole acordate cu platd au fost medicamentele (in 30,7% din cazuri), urmeaza plata pentru zilele-pat de
intretinere in spital, platile pentru consultatia medicului si diferite investigatii de laborator (biochimice,
dar si cele de baza, ca analiza generala a sangelui si a urinei) - in 19,1-22,5% din cazuri. In 11,2-12,4%
din cazuri respondentii au raportat o plata generala pentru interventie chirurgicala si anestezie.

Suma totala pe care respondentii au achitat-o in casa institutiei pentru diverse articole in timpul afla-
rii lor in spital a fost In medie de 1448,9 lei (mediana 700 lei). Aproape doua treimi dintre respondenti
(65,4%) au indicat, ca achitarile oficiale nu au depasit 1000 lei.

Plitile neoficiale legate de spitalizare. In ceea ce se referi la platile neoficiale achitate pentru tra-
tamentul de stationar 37,9% de persoane din esantionul general au afirmat ca au efectuat asemenea
plati nu in casa spitalului, ci direct personalului.

De mentionat este ca mai frecvent locuitorii din mediul rural au afirmat, ca au achitat serviciile per-
sonalului din spitale (40,8% din cazuri), acest indice este mai Inalt decat cel anuntat de locuitorii din
municipiile Chisinau si Balti (36,2%) si din centrele raionale (30,0%). La nivelul spitalelor, cel mai inalt
procentaj al pacientilor care au efectuat plati neoficiale, a fost Inregistrat in randul respondentilor inter-
nati In institutiile de nivel republican (48,4%), comparativ cu spitalele municipale (39,7%) si raionale
(31,2%). Pe profilul sectiilor, cea mai mare pondere a pacientilor care au platit neoficial se regaseste in
maternitati (71,0%). Printre pacientii supusi interventiilor chirurgicale frecventa platilor neoficiale a
fost mai mare (50,9%) comparativ cu pacientii neoperati (32,9%).

Mai putine persoane asigurate de CNAM au platit personalului medical din spitale (in 36,8% din
cazuri) comparativ cu pacientii fara asigurare medicala (45,5%). Frecventa platilor neoficiale creste
in dependentd de nivelul venitului pacientului/gospodariei, iar cel mai des efectueaza plati neoficiale
pacientii de varsta 19-29 si 30-39 de ani.

61,6% din respondentii care au confirmat, ca au efectuat plati neoficiale personalului din spitale au
declarat, ca le-au facut din propria initiativa (bani sau cadouri ca multumire pentru serviciile prestate),
23,2% au spus ca personalul spitalului i-ar fi conditionat, iar 14,7% de pacienti au gasit valabile ambele
modalitati. Conditionarea de plata din partea personalului medical din spitale (ca singura cauza sau in
combinatie cu dorinta pacientului de a multumi) a fost mentionata cel mai des de catre locuitorii din
mediul rural (40,0% din cazuri), comparativ cu locuitorii din mun. Chisinau si Balti (35,7%) si centrele
raionale (31,7%), urmeaza pacientii din spitalele raionale (43,8%) - comparativ cu spitalele republicane
(35,5%) si municipale (35,1%), apoi pacientele din maternitati (51,5%) - comparativ cu sectiile cu pro-
fil chirurgical (38,9%) si terapeutic (32,1%), bolnavii care au suferit o interventie chirurgicala (41,6%)
- comparativ cu pacientii care nu au fost supusi unor operatii (36,0%) si desigur pacientii fara asigurare
medicala (45,7%) - comparativ cu pacientii care au asigurare medicala (36,6%). Atrage atentia si faptul
ca femeile au fost conditionate de catre personalul medical la plati neoficiale mai des decat barbatii (in
46,1 si, respectiv, 30,1% de cazuri) si asta pentru ca barbatii mai des au platit din proprie initiativa.

Cele mai frecvente categorii de plati neoficiale in spitale au fost cele pentru serviciile personalului
medical, sub forma de bani sau cadouri, suvenire, produse alimentare sau alte obiecte - acest detaliu
fiind indicat de catre 30,9-37,3% dintre respondentii, care au luat act de prezenta a cel putin unui fapt
de plata neoficiala.

Valoarea totala declarata a platilor neoficiale a variat considerabil si a Insumat in medie 1193,2 lei
(mediana 400 lei). In acelasi timp, trei patrimi din respondenti (75,4%) au mentionat ca platile lor neo-
ficiale au fost in limitele de 1000 lei.

ACCESUL SI CALITATEA SERVICIILOR MEDICALE SPITALICESTI
IN PERCEPTIA POPULATIEI DIN REPUBLICA MOLDOVA



Alte costuri legate de aflarea in spital. Aditional, respondentii au fost rugati sa estimeze frecventa
si cantitatea altor costuri directe asociate cu tratamentul in spital (cheltuieli de transport, produse ali-
mentare si alte cheltuieli non-medicale). In grupul total de respondenti, 76,2% au raportat cheltuieli
semnificative pentru transport (in medie de 287,9 lei) si 69,4% - pentru produse alimentare (in medie
de 359,1 lei).

Marimea totala si semnificatia platilor directe. Estimarea a costurilor totale suportate direct de
catre pacienti, de rudele si de prietenii acestora, care sunt legate de tratament in spital (plati, atat oficia-
le, cat si neoficiale pentru servicii medicale si pentru alte cheltuieli) a fost prezentata de 59,8% respon-
denti din grupul total. Aceste costuri au alcatuit in medie 1698,1 lei (mediana 600 lei). Doua treimi din
pacienti (66,0%) au declarat, ca sumele cheltuite au fost In limita de 1000 lei.

Evaludnd semnificatia (povara) cheltuielilor proprii in timpul tratamentului spitalicesc, in raport cu
veniturile raportate ale gospodariei, 62,8% de persoane au spus, cd acestea au fost minime sau ca nu
le-au creat dificultati, in timp ce pentru 24,6% dintre respondenti aceste costuri au fost semnificative, iar
pentru 11,9% - au prezentat o povara financiara foarte mare. Pentru populatia rurald povara cheltuieli-
lor financiare in timpul tratamentului de spital a fost mai substantiala comparativ cu locuitorii din mun.
Chisinau si Balti si din centrele raionale. Costurile au fost mai semnificative pentru pacientii internati in
spitalele republicane, comparativ cu spitalele raionale si cu cele municipale, si pentru pacientii care au
fost supusi interventiilor chirurgicale, comparativ cu pacientii neoperati. Existd, de asemenea, diferente
intre persoanele asigurate (din randul carora 35,4% au declarat, ca costurile au fost semnificative sau
foarte mari) si cele neasigurate (43,5%).

Principalele surse de venituri, utilizate de catre respondenti la plata directa pentru diverse servicii in
timpul tratamentului spitalicesc, au fost venitul lor personal (42,6% cazuri in esantionul general) si eco-
nomiile din familie, inclusiv remitentele de peste hotare (33,1%). In acelasi timp, destul de des acestia
au recurs la vanzarea de diverse bunuri, animale sau alte produse agricole (15,0%) sau au imprumutat
bani (11,7%).

Pentru o evaluare mai profunda a accesului financiar si a poverii cheltuielilor legate de asistenta me-
dicala, au fost analizate valorile platilor directe ale pacientilor in functie de nivelul de venit raportat al
gospodariei. Aceastd analiza a fost efectuata pe baza a 49,5% din respondenti din grupul total, care au
furnizat informatii atat despre nivelul de venit al gospodariei, cat si despre platile directe.

Conform datelor obtinute, in grupul total de respondenti pentru diferite costuri asociate cu aflarea
in spital, gospodariile au cheltuit de la 0,3% pana la 13000% din venitul lor lunar raportat (in medie
173,1%, mediana 47,0%). In recalculare pe venit la un membru al gospodiriei, proportia medie a chel-
tuielilor a constituit 495,4% (mediana 124.4%).

In ceea ce priveste povara financiard a costurilor directe pentru gospodarii, existd diferente sem-
nificative intre mun. Chisinau si Balti, centrele raionale si sate. Satenii au fost nevoiti sa cheltuiasca in
medie 233.1% din venitul lunar raportat al gospodariei, comparativ cu 82,8% in mun. Chisinau si Balti si
54,6% - in centrele raionale. Semnificatia poverii platilor directe a variat in functie daca pacientul detine
asigurarea obligatore de asistentd medicald sau nu. In timpul tratamentului de spital pacientii neasigu-
rati au fost nevoiti sa cheltuiasca aproximativ cu 70% mai mult decat venitul lor mediu lunar raportat,
comparativ cu persoanele asigurate.

Au fost identificate diferente substantiale Intre marimea platilor directe ale pacientilor functie de
nivelul lor de venit: de exemplu, gospodariile cu un nivel de venit de panala 300 leila 1 persoana pe luna
au cheltuit In mediu 337,1% din venitul total lunar (mediana 77,8%), in timp ce gospodariile care au
declarat un venit mai mare de 1350 lei pe luna la 1 persoana au cheltuit doar 36,8% (mediana 16,7%)
din venitul total.

Rezultatele obtinute denota nu doar semnificatia platilor directe pentru diverse servicii legate de
tratamentul 1n spital, dar si povara financiara enorma pentru pacientii din gospodariile cu venituri mai
mici. Asadar, exista o relatie inversa: cu cat este mai mic nivelul de venit al gospodariei, cu atat este mai
mare proportia din venit pe care acestia sunt nevoiti ca o cheltuiasca pentru servicii spitalicesti.
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Gradul de satisfactie a pacientilor de ingrijirile medicale in spitale

Per ansamblu, participantii la sondaj au invocat un nivel destul de inalt de satisfactie de serviciile ce
li s-au acordat in spitale. Ceva mai putin multumiti s-au aratat pacientii de serviciile ce li s-au acordat in
zilele de odihna si de sarbatori. Gradul de satisfactie a pacientilor a variat in dependenta de locul de re-
sedinta: cei mai multumiti s-au prezentat locuitorii rurali, cei mai nemultumiti au fost locuitorii oraselor
(Chisinau si Balti). De asemenea pacientii au fost mult mai multumiti de serviciile ce li s-au acordat in
spitalele de nivel republican, decat de cele oferite de spitalele de nivel raional si municipal.

Gradul de satisfactie a pacientilor de ingrijirile medicale acordate in spital este determinat de mai
multi factori, cum ar fi: cunostintele, calificarea si atitudinea personalului medical, conditiile si confortul
din saloane, conditiile in cabinetul de proceduri, blocul sanitar, existenta apei (reci si calde), posibilita-
tea de a face dus, alimentatia in spitale, existenta spatiilor de recreatie s.a.

Analizand gradul satisfactiei pacientilor de diferite aspecte ale serviciilor, studiul a aratat ca in cea mai
mare masura respondentii au fost multumiti de cunostintele si calificarea medicilor (83,3%), de timpul
acordat de medicul de salon (79,9%) si de cunostintele si calificarea asistentilor medicali (79,2%).

In acelasi timp, pacientii au fost mult mai critici in raport cu calitatea multor altor aspecte legate de
calitatea asistentei. De exemplu, de alimentatia de spital, prezenta apei si posibilitatea de a face dus s-au
aratat multumiti ceva mai mult de 60% din respondenti, cel mai putin multumiti au ramas bolnavii de
conditiile de recreatie (49,8%) si de costurile serviciilor de stationar (53,4%).

In general, persoanele chestionate din mediul rural, cu venituri mai mici, cu varsta mai inaintatd, s-au
aratat a fi mai putin pretentioase fata de calitatea serviciilor medicale de care au beneficiat pe perioada
aflarii in spital, decét cele din mediul urban, cu venituri mai mari si de o varsta mai tanara.

Fiind intrebati daca ar fi necesar sa fie reinternati, ar opta oare anume pentru acest spital si il vor
recomanda rudelor, prietenilor si altor persoane, 73,3% dintre respondenti au raspuns afirmativ, iar
13,9% au demonstrat o atitudine negativa la acest capitol.
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CONCLUZII

Din rezultatele studiului realizat se pot emite urmatoarele concluzii de suport:

1. Cu referire la accesul geografic si la utilizarea serviciilor de stationar se poate constata, ca
marea majoritate a populatiei se trateaza in institutii medicale de stat, spitalelor din centrele ra-
ionale revenindu-le o proportie importanta de bolnavi asistati. Rolul spitalelor private in acope-
rirea necesarului populatiei de servicii spitalicesti rimane in continuare limitat. In general, daci
se considera amplasarea spitalelor si distanta dintre acestea, se poate constata accesul geografic
suficient al populatiei. Pe de alta parte, este de consemnat procentul destul de redus al trimiterilor
la spital prin filiera medicilor de familie si o proportie mare de spitalizari prin serviciul de urgenta
si din proprie initiativa, detalii care denota despre lipsa coordonarii si colaborarii intre diferitele
nivele de acordare a asistentei medicale.

2. Studiul a demonstrat ca sub mai multe aspecte calitatea asistentei de stationar este sub nivelul
dorit, cel putin daca reiesim din analiza modalitatii de percepere a diferitor aspecte legate de nive-
lul serviciilor de stationar. Aceasta reiese din nivelul insuficient de informare a pacientilor (starea
o denota necunoasterea diagnosticului sau si a genului de interventie suferita de catre o parte
considerabila de pacienti); timpul prelungit de asteptare In sectia de internare; inoperativitatea
in acordarea asistentei in timpul orelor nocturne si in zilele libere; aglomerarea pacientilor in sa-
loanele de spital; accesul limitat al bolnavilor la propriul dosar medical; asigurarea deficienta cu
medicamente 1n spital, nevoia de a le procura din cont propriu; apoi si nemultumirea pacientului
de rezultatul curelor de spital.

3. De consemnat nivelul inalt, per ansamblu, de satisfactie a pacientilor de serviciile spitalicesti
ce li s-au acordat, in special cu referire la cunostintele si nivelul de calificare a medicilor, la timpul
si atentia ce le-a fost acordata, precum si de calificarea si atitudinea personalului medical mediu.
Pacientii, Ins3, au fost mai putin satisfacuti de conditiile de cazare din spital si de marimea platilor
pentru servicii din propriul buzunar.

4. O atentie deosebita s-a acordat In cadrul prezentului studiu modului in care respondentii au apre-
ciat accesul financiar si marimea platilor directe pentru serviciile spitalicesti. S-au reliefat
frecventa si marimea platilor directe atat oficiale (in casa institutiei), cat si neoficiale (direct catre
lucratorii medicali), precum si diferentele acestor plati in functie de nivelul spitalului, statutul de
asigurat si de alti parametri ai grupului studiat. Este dificila aprecierea la modul complet a acestei
situatii, deoarece lipsesc datele initiale (anterioare), care ar permite o analiza comparata in sec-
tiune temporala. Cu toate acestea, precum s-a consemnat anterior si apoi mai detaliat In raport,
s-a constatat ca in spitalele de toate nivelele frecventa platilor oficiale si neoficiale pentru servicii,
precum si marimea acestora constituie o povara mare, adesea chiar catastrofald pentru venitul
gospodariilor. Persoanele care dispun de o polita de asigurare medicala obligatorie sunt, totusi,
mai protejate de riscurile financiare aferente serviciilor de stationar.

5. Per ansamblu, rezultatele studiului au demonstrat, ca cele mai vulnerabile (defavorizate) cate-
gorii de populatie, care necesitad tratament de spital, atat sub aspectul calitatii serviciilor de care
beneficiaza, cat si sub cel al accesibilitatii financiare si al poverii platilor directe, sunt: locuitorii de
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la sate (in general); locuitorii rurali care fac tratamente in stationare de nivel central (republican),
persoanele care nu sunt asigurate prin CNAM, apoi si pacientii care trebuie sa suporte tratamente
chirurgicale.

. La propunerea de a defini problemele principale legate de aflarea in stationar majoritatea

respondentilor au invocat diferite aspecte legate de atitudinea si de comportamentul personalului
medical, de coruptie, precum si de conditiile proaste de cazare in stationar. Totusi, majoritatea
doleantelor de ameliorare a situatiei se focalizau asupra protectiei financiare si asupra conditiilor
de aflare in stationar.

. Anticipam ca rezultatele prezentei cercetari ar putea sa ajute Ministerului Sanatatii si tuturor

partenerilor interesati in trasarea unor corective ale planurilor strategice si In adoptarea unor
masuri combative pentru ameliorarea accesului si calitatii serviciilor medicale acordate de catre
spitalele Republicii Moldova. Centrul PAS, in masura volumului de resurse financiare disponibile
in cadrul Monitorului Sanatatii, 1si va asuma functia de monitorizare dinamica in continuare prin
realizarea unor sondaje repetate de acest gen, precum si prin realizarea unor alte posibilitati de
colaborare cu parteneri nationali si de peste hotare In domeniul consolidarii sistemului de ocro-
tire a sanatatii.
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METODOLOGIA

Scopul principal al studiului este de a identifica dificultatile cu care se confrunta populatia la obtine-
rea serviciilor adecvate de diagnostic, tratament si de cazare in spital.

Utilitatea practica a studiului este de a furniza informatii operante pentru ordonarea masurilor de
sporire a receptivitatii sectorului spitalicesc la doleantele populatiei prin furnizarea unei legaturi inver-
se din partea utilizatorilor de servicii spitalicesti; de consolidare a capacitatilor societatii civile in mo-
nitorizarea performantelor serviciilor publice in domeniul asistentei medicale spitalicesti. Evidentele
relevate sunt si o informatie de referinta pentru Ministerul Sanatatii, alti actori interesati, in cadrul mo-
nitorizarii si evaluarii implementarii Programului de dezvoltare a asistentei medicale spitalicesti pe anii
2010-2012, a Strategiei de dezvoltare a sistemului de sanatate In perioada 2008-2017 si a altor politici
publice in domeniu.

Populatia tintd

In studiu au fost incluse toate persoanele din cadrul gospodariilor individuale selectate aleatoriu in
diferite localitati din RM, care pe durata ultimelor 12 luni au fost internate in spital. Identificarea aces-
tui segment de populatie s-a efectuat in baza chestionarii de selectie a gospodariilor.

Tipul studiului
® Pe gospodarii
® Insectiune

® Bazat pe chestionar administrat de operatorul de interviu

Parametrii esantionarii
® Esantionare probabilistica, multistadiald pe selectii reprezentative pentru domeniul studiat

® Volumul esantionului a fost determinat in baza numarului total de internari in spitale, anual, in
institutiile de toate tipurile: 606434 internari in anul 2010 (sursa: Raportul de activitate a MS
pentru anul 2010) - 5596 chestionare de selectie si 1204 interviuri complete cu persoane care pe
durata ultimelor 12 luni au fost internate in spital.
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Numarul minim total al esantionului a fost determinat prin formula standard:

. sz(p)x(l—p)

S8
1+ ss—1
pop

in cazul in care:

ss - dimensiunea esantionului pentru o populatie necunoscut;

n - dimensiunea esantionului pentru aceasta populatie;

Z - nivelul de incredere pentru Z (pentru un nivel de incredere de 90% - Z = 1.645; de 95% - Z = 1.960; de 99% - Z = 2.575 si de 99,9% - Z
=3.29);

p - adevarata valoare a factorului de probabilitate in populatia pentru valorile frecventei preconizate;

¢ - marja de eroare (de exemplu, 3, 4, 5%);

pop - populatia (numarul de cazuri contractate).

® S-autilizat intervalul de incredere de 95% si marja de eroare de 3%.

® (riterii de stratificare: toate unitatile administrativ-teritoriale, mediul rezidential urban si rural,
localitatile urbane de 2 tipuri: orase mari — mun. Chisindu si Balti si, orase mici - orasele de re-
sedinta ale centrelor raionale, numarul populatiei din localitatile rurale, apreciate ca fiind de 2
tipuri: localitati rurale mici - <1000 locuitori si mari - >1000 locuitori.

® FEsantionare: volumul straturilor urbane si cel al totalului pe regiuni a fost calculat proportional cu
numarul populatiei in conformitate cu datele BNS. Volumul straturilor rurale s-a calculat propor-
tional cu numarul de locuitori.

Stadii de randomizare

® [Localitatea: in cadrul straturilor ajustate, localitatile selectate (100) au fost ordonate in baza unui
tabel cu numere aleatorii.

® (Gospoddria: Intr-un punct de esantionare a fost efectuat un numar maxim de 5 interviuri.
Gospodaria in care s-au efectuat interviuri a fost selectata prin metoda rutei aleatorii. Pasul statis-
tic prin care s-au selectat gospodariile a fost de gradatia 3. In caz de nerealizare a interviului sau
de necorespundere conform chestionarului de selectie (refuz, nu este nimeni acasa) se mergea
la urmatoarea gospodarie vecing, apoi, dupa realizarea chestionarului, se mergea la urmatoarea
gospodarie conform pasului 3 prestabilit.

® Persoana chestionata: la intrebarile din chestionar au raspuns persoanele de varsta peste 15 ani,
care pe durata ultimelor 12 luni au fost internate in spital, sau membrii gospodariei care au stat
in spital cu persoane aflate la intretinere (copil, parinte) sau care au avut copii sub 15 ani ce au
urmat tratament de spital si pe care i-au vizitat zilnic.
Reprezentativitate
Esantionul este reprezentativ pentru segmentul de populatie din toata tara, care pe durata ultimelor 12
luni au avut experienta internarii in spital, cu o eroare maxima de * 3%, la nivelul de incredere de 95%.

Colectarea datelor

Intervievarea respondentilor identificati a fost realizata in baza unui chestionar de baza (Anexa 2),
care a fost testat pe un numar de 30 de respondenti din mediul rural si urban in cadrul unui studiu pi-
lot.

Chestionarul include urmatoarele sectiuni:
® Date socio-demografice

® Managementul interndrii pacientilor in spital
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® Respectarea standardelor de informare adecvata a pacientilor despre interventiile medicale pro-
puse, despre riscurile si alternativele existente

® Problemele legate de asigurarea calitatii serviciilor in spitale si capacitatea furnizorilor de servicii
spitalicesti de a reactiona la necesitatile si doleantele pacientilor

® Nivelul de satisfactie a pacientilor de calitatea ingrijirilor medicale 1n spitale

@ Plitile neformale, proportia cheltuielilor proprii ale pacientilor internati in spitale si modul in
care acestea reduc accesul la ingrijire.

Chestionarul a fost administrat de operatorii din teren ai retelei CBS-AXA. Inainte de colectarea da-
telor, operatorii de teren au fost instruiti privind etapele de implementare a studiului, structura si con-
tinutul chestionarului, selectarea respondentilor, calitatea si validarea datelor, etica si deontologia pro-
cesului realizat.

Perioada de culegere a datelor: 11 martie - 5 aprilie 2011. Interviurile au fost realizate la domiciliul
respondentilor, de catre operatorii retelei CBS AXA. Chestionarele au fost completate cu respectarea
normelor de confidentialitate si etica.

Introducerea si analiza datelor

Introducerea si prelucrarea datelor obtinute s-a realizat in programul SPSS. S-a verificat apoi calita-
tea procesului de introducere a datelor prin intrebarile filtru, precum si prin logica interna a chestiona-
relor. Analiza datelor a inclus raportarea frecventelor si asociatiilor bivariate.

Asigurarea calitatii datelor

In cadrul studiului au fost aplicate cateva metode de asigurare si control al calitatii datelor:

1. Instruirea operatorilor de teren.

2. Verificarea calitdtii completdrii chestionarelor: calitatea culegerii datelor si veridicitatea realizarii
interviurilor a fost efectuata de catre verificatori CBS AXA - cca 15% din fisele de ruta.

3. Pentru asigurarea calitdtii introducerii datelor s-a utilizat metoda de verificare statistica compa-
rativa.

Consideratii etice

Au fost respectate principiile etice de realizare a studiilor de acest gen si anume: participarea volun-
tara In baza consimtamantului informat, asigurarea confidentialitatii si a anonimatului respondentilor.
Datele colectate vor fi utilizate pentru elaborarea unor politici care sa amelioreze calitatea serviciilor
mediale spitalicesti.
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REZULTATELE STUDIULUI

5.1. Descriere generala

Studiul a fost realizat pe un esantion de 1204 respondenti, care au urmat tratamente de stationar in
cursul ultimelor 12 luni, inclusiv 784 (65,1%) femei si 420 (34,9%) barbati. Majoritatea (60,0%) din
respondenti erau din mediul rural, 22,5% din municipiile Chisinau si Balti si 17,4% din centre raionale
(tabelul 1). Distributia dupa zona de resedinta a respondentilor era in conformitate cu proportia atesta-
ta de BNS (60,2% populatie rurala la inceputului anului 2010).

Tabelul 1. Locul de regedinta al persoanelor intervievate care s-au tratat in spitale (n=1204)

| & |

Mun. Chigindu si Balti 271 22,5
Centru raional 210 174
Localitate rurala 723 60,0

Total 1204 100,0

Varsta medie a persoanelor care au urmat tratamente de spital in perioada de referinta a fost de 46,5
+21,5 ani. Tabelul 2 prezinta distributia pacientilor pe grupe de varsta. Studiul a vizat si 97 de copii sub
14 ani, 14 aveau sub 1 an varsta, 37 erau de varsta 1-4 ani si 46 aveau intre 5 si 14 ani.

Tabelul 2. Distributia pe grupe de varsta a grupului total de studiu (n=1204)

e ] s || o
8,1 81

0-14 ani 97

15-18 ani 38 3,2 1,2

19-29 ani 180 15,0 26,2

30-39 ani 17 9,7 35,9

40-49 ani 147 12,2 48,1

50-59 ani 230 19,1 67,2
60+ 395 32,8 100,0

Total 1204 100.0

Numarul mediu de membri ai gospodariei (care locuiesc cu respondentul) a fost de 3 (Intre 1 si 9
persoane - figura 1). In zonele rurale numarul mediu de membri ai gospodariei (3,32 persoane), precum
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si proportia familiilor cu cinci sau mai multi membri (22,4%) a fost mai mare decat In centrele raionale

(3,08 51 15,2%) si in localitatile urbane (3,01 si 10,3%).

Figura 1. Numarul de membri ai gospodariei in grupul total de respondenti (n=1204)

1 persoana,

0,
> 5 persoane, 10.8%

18.4%

2 persoane,

4 persoane, 26.7%
ARV

3 persoane,
23.0%

Din totalul de respondenti 471 (39,1%) au indicat faptul, ca familiile lor (gospoddria) au copii sub
varsta de 14 ani. Numarul de copii a variatdela 11a5 (in medie 1,5£0,8), dar in cele mai multe cazuri

(60,1%) 1n gospodarie era un copil.

Unul din cinci respondenti avea studii superioare (complete sau incomplete), in timp ce majoritatea
participantilor la sondaj avea studii medii de diferite nivele. Distributia respondentilor conform nivelu-

lui de instruire este prezentata in tabelul ce urmeaza.

Tabelul 3. Grupul total de respondenti prezentat dupa nivelul de studii (n =1204)

Studii medii complete 372
-incomplete (9 clase si mai putin) 344
Medii speciale (colegiu etc.) 248
-ncomplete | complete 240
Total 1204

Procentul de respondenti cu studii superioare (complete sau incomplete) printre locuitorii din me-
diul urban (38,7%) a fost de cca 2 ori mai mare decat printre locuitorii centrelor raionale (21,9%) si de

%
30.9
28.6
20.6
19.9

100.0

peste 3 ori decat printre cei domiciliati in localititile rurale (12,3%). In schimb in randul locuitorilor din

mediul rural au fost mult mai multi din cei cu studii medii incomplete (figura 2).
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Figura 2. Ponderea respondentilor cu studii medii incomplete si superioare (complete sau incomplete), analizaté dupa
locul de trai, %

38.7

36.9

Chisinau / Balti Centru raional Localitate rurala

[ Studii medii incomplete M Studii superioare

Tabelul ce urmeaza prezinta distributia participantilor la sondaj dupa locul de munca. Cel mai mare
grup de respondenti I-au constituit pensionarii (40,3%), urmeaz casnicele (17,1%). In general, propor-
tia persoanelor neangajate in randul respondentilor fosti pacienti (cele doua categorii de mai sus, elevi,
studenti si someri) a constituit 73,8%.

Tabelul 4. Statutul ex-pacientilor (respondenti) dupa locul de munca (n=1204)

I “

Pensionar 485 40,3

* Casnica 206 17,1
Somer 131 10,9
.citor de calificare medie 123 10,2
Functionar / profesor/ manager 92 7,6
., student 66 5,5
Angajat in sectorul agricol 40 S
-prinzétor privat 24 2,0
Migrant 24 2,0
. 13 1,1

Total 1204 100,0

In localititile rurale proportia persoanelor somere, din cele intervievate, a fost de 14,5%, deci o rati
cu mult mai mare decat in centrele rationale (6,2%) si decat in mun. Chisinadu si Balti (4,8%). De aseme-
nea si ponderea pensionarilor intervievati din mun. Chisinau si Balti a fost mai mica (34,3%), compara-
tiv cu mediul rural (41,3%) si cu centrele raionale (44,3%). Procentul total al categoriilor de persoane
neangajate a fost mai mare in mediul rural (77,2%) si in centrele raionale (75,2%), decat in mediul
urban (63,5%).

Pentru a evalua bunastarea economica a respondentilor si a gospodariilor in care traiesc, partici-
pantii la studiu au fost rugati sa numeasca valoarea veniturilor totale ale gospodariei in curs de 1 luna.
Au fost 1n stare sa indice venitul mediu lunar pe gospodarie 981 respondenti (81,5% din grupul total).
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Valorile numerice ale acestui indicator s-au inscris intre 100 si 22.000 lei, ceea ce a constituit in mediu
pe gospoddrie 1988,3+2062,1 lei (mediana - 1320 lei).

Recalculand venitul pe gospodarie la o persoana, s-a evidentiat ca venitul mediu lunar a variat de la 20
pand la 7.500 lei (in medie 729,5+722,6 lei, mediana 575 lei). In echivalentul dolari SUA, aceste valori au
variat de la 1.7 dolari SUA pana la 629.7 dolari SUA (in mediu 61.3+60,7 dolari SUA, mediana - 48.3 dolari
SUA). Distributia dupa nivelul de venit pentru o persoana in gospodarie este prezentata in figura 3.

Figura 3. Venitul lunar declarat in lei pentru fiecare persoana din gospodarie, in grupul total de respondenti (n=981)

>1350 lei,
10.5%
<300 lei,

901-1350 lei, 24.7%
13.1%

601-900 lei,
21.8% 301-600 lei,
29.9%

Reiesind din rezultatele studiului, venitul la o persoana pe zi in cazul a 609 gospodarii (62,1%) nu a
depasit echivalentul a 2 dolari SUA, iar in alte 296 (30,2%) acesta a constituit mai putin de 1 dolar pen-
tru o persoana in zi.

Veniturile gospodariilor se difera semnificativ in municipii, centre raionale si sate. Dupa cum se ob-
serva din tabelul 5 si din figura 4 ce urmeaza, nivelul de venit la un membru al gospodariei In randul
respondentilor din mediul rural a fost cu aproape 30 la suta mai mic decat in centrele raionale si de 2,2
ori mai jos decat in mun. Chisinau si Balti.

Tabelul 5. Venitul lunar (in lei) al unui membru al gospodariei, prezentat dupa locul de trai (n=981)

_ mun. Chiginau gi Balti Localitate rurala Total
189 181 611 981

Nr. gospodarii

- 100 40 20 20

Max 7500 5000 6667 7500
.na 1000 667 433 575
Venit mediu 1250,7 7304 568,0 729,5
- 1027,4 523,3 567,8 722,6
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Figura 4. Nivelul mediu al venitului pe luna la 1 membru al gospodariei, prezentat dupa locul de trai, in lei (n=981)

1251

Chiginau / Balti Centru raional Localitate rurala

5.2. Acoperirea cu asigurare obligatorie de asistenta
medicala

Majoritatea persoanelor intervievate (86.5%) au declarat, ca dispun de politd de asigurare de la
Compania Nationala de Asigurari In Medicina. Dintre cele 1042 persoane asigurate 769 (73,8%) au de-
clarat, ca isi cunosc drepturile si obligatiunile 1n calitatea lor de persoana asigurata.

Aproape jumatate din respondenti (46.6%) au declarat, ca sunt informati despre asigurarea obliga-
torie de asistenta medicala prin intermediul medicului de familie, dar mai putin de 2% dintre acestia
anuntd, ca sunt informati prin intermediul panourilor publicitare, angajatorului, internetului, scolii s.a.
(figura 5).

Figura 5. Sursele de informare a populatiei despre asigurarea obligatorie de asistenta medicala, % (n=769)

46.6%
28.9% 28.3%
21.5%
14.6%
1.6%
T T T T T __|
Medicul de C(NAM Mass-media Rude, Alti Alte surse
familie prieteni, lucratori

(olegi medicali
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5.3. Internarea pacientilor in spital

Aproximativ jumatate dintre persoanele chestionate (46.8%) au fost internate in spitale raionale,
peste o patrime (26.6%) In cele republicane, aproape o cincime (19,7%) - in spitale municipale de la
Chisinau si Balti si doar mai putin de 1% - in spitale private (tabelul 6 si figura 6). Astfel, spitalele raio-
nale constituie un segment important in asigurarea accesului populatiei la serviciile de asistenta spita-
liceasca de baza.

Tabelul 6. Tipul de spital in care au fost internati pacientii (n=1204)

I S :

Raional 564 46,8
Republican 320 26,6
Municipal 237 19,7
Departamental 57 47
Circumscriptie 22 1,8
Privat 4 0,3
Total 1204 100,0

Figura 6. Repartitia respondentilor dupa tipul de spital in care au fost internati, %

46.8%
26.6%
19.7%
4.7% .
T T T T _ T 1
Raional Republican Municipal Departamental Circumscriptie Privat

Mai mult de jumatate dintre respondenti (52,6%) au afirmat, ca au fost internati in regim de urgenta,
iar 45,1% din acestia - In ordine planica (2,3% au raspuns nesigur). Cei mai multi dintre pacientii ches-
tionati au declarat, ca au fost internati in sectia de profil terapeutic (46,4%) si in cea de profil chirurgical
(36,0%) (figura 7).
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Figura 7. Profilul sectiilor in care au fost internati pacientii, %

46.4%
36%
7.7% 5.6%
3.9%
m >
Terapeutic Chirurgical Maternitate Pediatric Reabilitare NS/NR

Dupa modalitatea de trimitere la spital, cea mai mare parte a respondentilor (35,8% din esantionul
general) au afirmat, cd au avut bilet de trimitere de la medicul de familie, dupa care urmeaza filiera ser-
viciului de ambulanta (32,5%). De consemnat si faptul ca 12,8% din pacientii internati au prezentat bilet
de trimitere de la medicul specialist de profil, iar 17,4% s-au prezentat la spital fara biletul de trimitere,
din proprie initiativa si/sau din initiativa rudelor (figura 8).

Figura8. Modul de internare in spital in esantionul general, %

Altul, 0.1% NS/NR, 1.5%

Din proprie
initiativa,
17.4% | Medicde
| familie, 35.8%

Serviciu de
ambulanta,
32.5% Medic

specialist,
12.8%

In municipiile Chisindu si Bilti o pondere mai mici de pacienti (30,6%) au declarat, ¢ au fost inter-
nati in spital conform biletului de trimitere de la medicul de familie, o proportie si mai mare (38,7%)
s-au internat prin intermediul ambulantei (tabelul 3). Ponderea prezentarii la spital din proprie initia-
tiva este cea mai mare in mediul rural (20,2%), In comparatie cu mediul urban (13,3% in municipii si,
respectiv, 12,9% - in centrele raionale; tabelul 7). De asemenea, se va reliefa faptul ca ponderea celor
care s-au prezentat fara bilet de trimitere a fost semnificativ mai mare intre persoanele care nu poseda
polita de asigurare (26,0%), In comparatie cu cele asigurate de CNAM (16,0%).
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Tabelul 7. Modalitatea de internare in spital, prezentaté dupa zona de regedinta (n=1204)

. - . . Serviciu de Din proprie
Medic de familie | Medic specialist NS/NR Total
Resedinta - Al LD i

* Chiginau/Bal
Centru raionl 76 %2 47 24 5 281 27 129 1 05 | 210 | 100
Clocaliterwrals | 272 376 74 | 102 227 314 46 202 3 04 723 100

Total 431 35.8 154 12.8 391 32.5 209 17.4 18 1.5 1204 100

Un indicator important al performantei spitalelor este durata asteptarii pacientului in sectia de in-
ternare. Mai putin de jumatate (41,8%) din respondenti au declarat, ca aceasta nu a depasit 15 minute,
iar pentru ceilalti timpul de asteptare a fost mai mare (figura 9). Aproape fiecare al saselea respondent
(15,8%) a declarat, ca a asteptat in sectia de internare mai mult de 1 ora, aceasta situatie avand ponde-
rea cea mai mare in spitalele republicane (22,5%).

Figura 9. Durata asteptarii in sectia internare, estimata in esantionul general, %

NS/NR, 0.3%

>2ore,
1-2o0re, 8.6%
AL

30-60 min, <15 min,
11.0% 41.8%

15-30 min,
31.1%

In ceea ce priveste asigurarea dreptului pacientului la informare, din tabelul 8 se poate desprinde,
ca majoritatea respondentilor au afirmat, ca au fost informati bine si foarte bine despre interventiile
medicale programate, despre riscurile si despre alternativele interventiilor propuse. Acest procent a
fost mai mare in spitalele de nivel republican (79,1%) comparativ cu cele de nivel municipal (71,7%)
si raional (70,4%). Cu toate acestea, 25,5% din persoanele chestionate au declarat, ca au fost informati
putin, foarte putin sau deloc.

Tabelul 8. Raspunsurile la intrebarea ,,Ati fost informat despre interventiile medicale programate, despre riscurile si despre
alternativele interventiilor propuse?”, in esantionul general (n=1204)

Foarte bine 244 20.3
-:ient 647 53.7
Putin 160 133
-'te putin 61 5.1
Deloc 86 71
NSINR 6 05
Total 1204 100.0
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Din cei 1204 participanti In studiu 334 (27,7%) persoane au fost supuse interventiilor chirurgicale.
Totodata, numai 237 (71,0%) dintre acestea au confirmat faptul ca au semnat acordul informat pentru
interventia chirurgicala in fisa medicala inainte de operatie. Ponderea acestei nereguli ar fi mai impor-
tanta in spitalele raionale (61,%) comparativ cu cele municipale (74,4%) si cele republicane (77,5%).

A

5.4. Aspectele calitatii ingrijirilor medicale in spitale
Diagnosticul si tipul interventiei chirurgicale

Din cei 1204 pacienti, doar 418 (34,7%) au formulat corect diagnosticul bolii pentru care s-au tratat
in spital, alti 283 (23,5% din pacienti) au formulat pe aproape (cat de cat) un diagnostic care poate fi
dedus. Restul 503 pacienti (41,8%) nu au putut numi diagnosticul pentru care au urmat tratament in
spital, de cele mai dese ori fiind date raspunsuri de genul: mi-am tratat ,piciorul”, ,capul”, , ochii”, ,sto-
macul”, ,ficatul” etc. (tabelul 9)

Tabelul 9. Formularea diagnosticului (dupa raspunsurile pacientilor)

Formulat incert 418
Formulat explicit 283 235
Formulat corect 418 34.7

Total 1204 100.0

Dintre cei 334 pacienti (din totalul de 1204) care au fost supusi interventiei chirurgicale 161 (48,2%)
nu au putut denumi operatia pentru care li s-a efectuat interventia chirurgicala, cele mai multe raspun-
suri fiind de genul: ,la picior”, mana”, ,intestin”, ,cap” etc. (tabelul 10)

Tabelul 10. Denumirea operatiei (dupa raspunsurile pacientilor)

Formulat incert 48.2
Formulat explicit 78 234
Formulat corect 95 284

Total 334 100.0

Numarul de pacienti in salon

Numarul de bolnavi aflati intr-un salon de spital (impreuna cu persoana chestionatd) a variatde la 1
panala 14 (in medie cate 4). Jumatate dintre pacientii chestionati au declarat ca pe perioada aflarii lor in
spital in saloanele in care erau internati se aflau cate 3-4 persoane (inclusiv respondentul). Doar 16,4%
dintre respondenti au fost cazati in saloane de 1-2 persoane, si o treime (33,6%) dintre respondenti au
spus ca au fost internati in saloane in care se aflau cate 5 sau mai multe persoane (tabelul 11 si figura
10); s-a depistat si un caz intr-un spital raional, unde intr-un salon se aflau 14 bolnavi. Conditiile de
intretinere in saloane a cate 1-2 persoane au fost mai des declarate de respondentii care s-au tratat in
spitalele municipale (21,9% de cazuri), in cele raionale au fost 15,2%, iar in cele republicane - 13,9%j;
totodatd, nu au fost depistate diferente substantiale in ponderea raspunsurilor care au indicat aflarea in
salon cu 5 sau mai multi pacienti.
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Tabelul 11. Ponderea pacientilor internati in saloane de diferita capacitate, in esantionul general (n=1192)

Nr. pacientilor in salon Abs. %

1 pacient 50 4.2
2 pacient 145 12.2
3 pacienti 245 20.6
4 pacienti 351 29.4
5 pacienti 159 13.3
6 pacienti 189 15.9
=7 pacienti 53 44
Total 1192 100.0

Figura 10. Ponderea pacientilor internati in saloane de diferita capacitate, in egantionul general (n=1192)

1-2 pacienti,
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Asistenta medicului de garda

O parte semnificativa de respondenti (28,2%) au declarat, ca au avut nevoie de consultatia medicului
de garda din spital in timpul noptii, in zilele de sambata, duminica si in zilele de sarbatori oficiale, pon-
derea acestor solicitari fiind mai redusa printre cei internati in spitalele raionale (25,5%) comparativ
cu cele municipale (28,3%) si republicane (33,4%) si, firesc, mai importanta printre persoanele supuse
interventiei chirurgicale (36,8%) comparativ cu cele care nu au fost operate (24,9%).

Peste 80% dintre pacienti au afirmat, cd au apelat la asistenta medicald si aceasta le-a organizat con-
sultatia medicului de garda. Cu toate acestea, o proportie de 15,3% dintre cei care au avut nevoie de
consultatia mediului de garda au afirmat, c3, desi au apelat la asistenta medicala, aceasta nu le-a che-
mat medicul sau ei au fost nevoiti sa-l caute singuri pe medicul de garda sau au fost nevoiti sa astepte
pana dimineata sau sa treaca zilele de sambata si duminica, pentru ca medicul de garda nu a mai venit.
Ponderea respondentilor care au mentionat ca, desi au solicitat asistentd, au fost nevoiti sa astepte me-
dicul pana dimineata a fost mai mare In spitalele raionale - 11,3%, dupa care urmeaza spitalele republi-
cane (8,4%) si spitalele municipale (6,2%). Doar 4,1% dintre cei chestionati au afirmat, cd au fost vizitati
de medicul de gard3, fara ca acesta sa fie apelat In prealabil.

Accesul la propriul dosar medical

Fiind Intrebati daca au avut acces liber la propriul dosar medical (fisa medicala de stationar), pentru a
se informa privind diagnosticul si tratamentul recomandat, inclusiv medicamentele prescrise in timpul
aflarii in spital, doar mai putin de o treime (31,3%) au declarat, ca au avut acces la dosar fara restrictii,
alti 12,5% au avut acces la dosar numai in prezenta personalului medical sau numai la unele comparti-
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mente ale acestuia, iar 2(0,7%) respondenti au declarat, cd li s-a permis accesul numai contra plata. De
asemenea, 26,7% din pacienti au mentionat, ca nu a avut acces la propriul dosar medical, iar inca 24,8%
dintre chestionati au spus ca nu a avut nevoie de informatia din fisa medicala de stationar. Respondentii
din sectorul rural au afirmat in 28,6% de cazuri ca au avut acces deplin la propriul dosar medical, ceea
ce este cifra mai redusa in comparatie cu locuitorii din mun. Chisinau si mun. Balti - 38,0%. Aceasta pon-
dere este semnificativ mai mica in spitalele raionale (24,7%) in comparatie cu cele republicane (38,1%)
si municipale (38,2%).

Accesul la medicamente

Daca analizam gradul de accesibilitate a medicamentelor 1n spitale, atunci constatam ca putin mai
mult de jumatate dintre pacientii chestionati (632, sau 52,5%) au anuntat, ca au fost tratati cu medi-
camente asigurate exclusiv de spital, 204 (16,9%) - cu medicamente cumparate personal sau de rude/
prieteni, iar 356 (29,6%) au administrat atat medicamente alocate de spital, cat si din cele procurate (12
sau 1,0% din raspunsuri - alte variante) (figura 11).

Figura 11. Modalitatea accesului la medicamente, in esantionul general (n=1204)
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Astfel, aproximativ 2 pacienti din 10 nu au avut acces asigurat la medicamente. Acest tablou este
practic identic pentru toate tipurile de spitale (republicane, municipale si raionale).

Diferente exista intre pacientii asigurati de CNAM si cei neasigurati. Astfel, daca respondentii asigu-
rati au afirmat, ca spitalul le-a oferit medicamentele (complet sau partial) in 84,1% de cazuri, respon-
dentii neasigurati au anuntat aceasta in 63,5% de cazuri. Respectiv, medicamentele au fost cumparate
personal numai de catre 15,2% pacienti asigurati si 27,9% pacienti neasigurati (figura 12).
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Figura 12. Modalitatea de accedere la medicamente in functie de calitatea de asigurat (n=1204)
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Din tabelul 12 desprindem, ca principala cauza invocata de 62,3% din respondentii care au declarat
ca si-au procurat personal (sau decatre membrii familiei/prieteni) medicamentele a fost faptul ca me-
dicul le-a anuntat cum ca spitalul nu dispune de toate medicamentele necesare tratamentului acestuia.
Procentul dat a fost cel mai inalt in spitalele raionale (69,2%) in comparatie cu cele republicane (60,8%)
si municipale (48,4%).

Alte 15,5% din respondenti au declarat, ca medicul le-ar fi spus ca spitalul asigura cu medicamente
doar tratamentul maladiei pentru care pacientul a fost internat in spital, iar pentru tratamentul bolilor
concomitente de care acesta suferd, medicamentele se cer a fi cumpirate de citre pacient. Inci 15,2%
dintre persoanele chestionate din aceeasi categorie au afirmat, ca medicul le-a spus, ca spitalul are me-
dicamente, dar acestea nu sunt ,bune”, astfel ca pacientul a cumparat medicamentele recomandate de
medicul respectiv. Alte cauze (7,0%) care argumentau decizia persoanelor chestionate de a cumpara
medicamente personal, au fost: lipsa politei de asigurare medicald, medicul nu le-a specificat cauza de ce
pacientul trebuia sa procure de sine statator medicamentele, la moment nu erau medicamentele respec-
tive in spital, era nevoie de o cantitate mai mare de medicamente, propria initiativa s.a.

Tabelul 12.Raspunsurile la intrebarea ,,Care a fost cauza ca v-ati procurat personal medicamentele?”,
in esantionul general (n=560)

Medicul mi-a spus, ca spitalul nu dispune de toate medicamentele necesare tratamentului meu 349 62.3
Medicul mi-a spus, ca spitalul asigura cu medicamente doar tratamentul maladiei de baza pentru care am fost 87 198
internat(a) in spital, iar pentru tratamentul bolilor concomitente de care sufar, se cere sa le procur singur

Medicul mi-a spus, ca spitalul are medicamente, dar acestea nu sunt ,bune” si am cumparat medicamentele 85 15.2
recomandate de el (ea)

Alte motive 39 7.0

Mai mult de doua treimi (68,2%) dintre pacientii care au procurat medicamentele personal au decla-
rat, ca acestea au fost eliberate pe o reteta simpla, prescrisa de medicul de salon, 12,3% dintre acestia au
afirmat, ca au apelat la medicul de familie pentru a li se prescrie reteta pentru medicamente compensa-
te, iar 18,6% - au procurat medicamentele fara reteta.

Modul de administrare a medicamentelor

Marea majoritate (88,5%) din respondenti au declarat, ca au fost instruiti asupra modului in care tre-
buie sa administreze medicamentele: pe cale orala (tablete, pastile). De asemenea, fiind rugati sa descrie
modalitatea cum au administrat pastilele pe cale orala, mai mult de jumatate dintre pacienti (54,6%) au
afirmat, ca asistentul medical aducea medicamentele 1n salon. 16,9% dintre persoanele chestionate au
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afirmat, ca au primit medicamentele pentru o sdptamana inainte sau pentru toata perioada aflarii in spi-
tal, astfel ca le administrau de sine statator zilnic. Alte 13,6% dintre pacienti au comunicat, ca primeau
medicamentele in fiecare zi dimineata si le administrau singuri in cursul zilei. Incd 9,3% dintre respon-
denti au declarat, ca erau invitati la locul de lucru al asistentului medical si acolo 1si luau medicamentele
(tabelul 13).

Ponderea respondentilor care au mentionat, cd medicamentele le-au primit pentru o saptamana sau
pentru toata perioada aflarii in spital si le administrau de sine statator zilnic, este de 19,4% in spitalele
municipale, 17,6% in spitalele raionale si de 15,9% in spitalele republicane.

Tabelul 13.Modalitatea de administrare a medicamentelor (tablete, pastile), in esantionul general (n=1204)

|

Asistentul medical imi aducea medicamentele in salon 657 54,6
Le-am .p(imit pc?ntru o0 saptamana inainte sau pentru toata perioada de aflare in spital, urménd ca zilnic sa 203 16.9
le administrez singur 2
Le primeam in fiecare zi dimineata, urménd sa le administrez la orele indicate 164 13,6
Asistentul medical ma invita la locul sau de lucru si-mi luam medicamentele 112 9,3
Alte 27 22
NS/NR 41 34
Total 1204 100,0

Perceptia rezultatului tratamentului de spital

Doar jumatate (49,8%) dintre persoanele chestionate au apreciat ca s-au simtit complet recuperate
(Insanatosite) sau ca starea sanatatii lor s-a imbunatatit semnificativ la momentul externarii din spital,
fata de momentul cand s-a initiat tratamentul spitalicesc. 36,7% dintre respondenti au afirmat doar une-
le ameliorari, iar alti 13,5% nu au sesizat nici o schimbare in urma tratamentului administrat sau starea
sanatatii lor chiar s-a inrautatit dupa externarea din spital (figura 13).

Figura 13. Raspunsurile la intrebarea ,,Cum apreciati rezultatul tratamentului Dvs. in spital (starea la momentul externarii
din spital in comparatie cu cea de la inceputul tratamentului in spital)?” (n=1204)

M-am simtit complet recuperat
imbunatatire semnificativa 38.5%
Unele imbunatatiri 7%

Fara nici o schimbare

Starea s-a inrautatit
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Daca analizam indicele de apreciere pozitiva a rezultatului tratamentului pe tipuri de spitale (figura
14), atunci observam, ca cei tratati in spitalele de nivel republican au fost satisfacuti ceva mai mult com-
parativ cu pacientii care s-au tratat in spitalele de nivel municipal si raional.
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Figura 14. Aprecierea pozitiva a rezultatului curelor de spital in functie de tipurile de spitale conform raspunsurilor: ,M-am

simtit complet recuperat (insénatosit)” si ”imbunétégire semnificativa”, %

52.8%

Republicane

In functie de profilul sectiilor de spital, cea mai inalt apreciere a rezultatului curativ a fost prezenta-
ta de parintii, copiii carora au fost internati in sectiile de profil pediatric (59,6%), comparativ cu sectiile

49.4%
48.9%

Municipale Raionale

de profil chirurgical (56,7%) si cel terapeutic (doar 41,9%).

La externarea din spital, 85,0% din persoanele chestionate au declarat ca li s-a explicat unde si cum

trebuie sa urmeze tratamentul de ambulatoriu, dar numai 44,4% au afirmat ca instructiunile au fost

clare si detailate. Totusi, 13,5% din respondenti considera ca nu li s-a explicat suficient sau nimic nu li

s-a vorbit nimic de modul cum vor urma tratamentul dupa externarea din spital (figura 15). Ponderea

respondentilor care au mentionat ca nimic nu li s-a explicat asupra modului cum vor urma tratamentul
dupa externarea din spital sau ca explicatia ar fi fost insuficienta a fost cea mai mare in spitalele raionale

(15,2%), urmeaza spitalele municipale (13,5%) si spitalele republicane (12,2%).

Figura 15. Raspunsurile la intrebarea ,,La externarea din spital (primind extrasul) vi s-a explicat, unde si cum trebuie sa
urmati tratamentul de ambulator?”, in esantionul general (n=1204)

Afost explicat foarte clar si foarte detaliat

Afost explicat destul de clar si detaliat

Afost explicat

A fost explicat insuficient

Nimic nu a fost explicat

NS/NR

40.5%

10% 20% 30% 40% 50%
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5.5. Costurile serviciilor acordate in spital

Platile oficiale legate de spitalizare

Aproape trei patrimi dintre pacientii chestionati (891 persoane sau 74,0%) au declarat, ca in peri-
oada aflarii in spital nu au platit pentru servicii In casa institutiei medicale, pe cand 267 (22,2%) dintre
respondenti au raspuns afirmativ la aceasta intrebare (tabelul 14).

Tabelul 14.Raspunsurile la intrebarea ,,in perioada aflarii Dvs. in spital ati achitat careva servicii in casa spitalului?”, in
esantionul general (n=1204)

| "

Da 267 22,2
N Bo1 740
Nu stiu / nu-mi amintesc 46 38

. Total 1204 100,0

Ponderea pacientilor care au achitat oficial In casa institutiei diferite plati pentru serviciile spitali-
cesti a fost semnificativ mai mare in spitalele republicane (29,4%) si municipale (28,7%), comparativ cu
cei care s-au tratat in spitalele raionale (13,5%; figura 16).

Figura 16. Ponderea pacientilor care au achitat servicii spitalicesti oficial in casa institutiei, in functie de tipul de spital
(republican, municipal, raional), % (n=1121)

29.4% 28.7%

13.5%

Republicane Municipale Raionale

Conform profilului sectiilor, mai des au platit in casa spitalului persoanele internate in sectiile chi-
rurgicale (28,1%), comparativ cu cele din maternitate (20,4%) si de profil terapeutic (18,6%); in sectiile
pediatrice, doar 2 din 47 respondenti (4,3%) din studiu au afirmat, cd au platit pentru careva servicii
oficiale in sectiile pediatrice (figura 17).
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Figura 17. Ponderea pacientilor care au achitat servicii spitalicesti oficial in casa institutiei, in functie de profilul sectiei
(terapeutic, chirurgical, maternitate, pediatric), % (n=1133)

28.1%
20.4%
18.6%
43%
T T l
Chirurgical Maternitate Terapeutic Pediatric

De asemenea, se observa o diferenta semnificativa pentru frecventa achitarii serviciilor in casa spi-
talului, in dependenta de statutul asigurarii: pacientii neasigurati au fost nevoiti sa efectueze achitari
directe in casa spitalului, cel putin de 2 ori mai des decat pacientii asigurati - in 42,2 si, respectiv, 19,3%
din cazuri (figura 18). Totodatd, pacientii care au suportat interventii chirurgicale au platit aproape de
70% mai des decat ceilalti (In 31,4 si, respectiv, 18,6% din cazuri).

Figura 18. Ponderea pacientilor care au achitat servicii spitalicesti oficial in casa institutiei, in functie de statutul de
asigurare obligatorie de asistentd medicala, in % (n=1196)

42.2%

19.3%

a

Asigurati Neasigurati

De asemenea, este de remarcat faptul c3, cu cat veniturile pacientilor sunt mai mari, cu atat tendinta
de a achita oficial pentru serviciile medicale creste (figura 19).
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Figura 19. Ponderea persoanelor care au achitat pentru servicii medicale in casa spitalului analizata dupa nivelul de venit
lunar pentru 1 membru al gospodariei, (%)

25,8%

20,9%

17,6%

15,2%

Péana la 800 lei 801-1320 lei 1321-2500 lei >2500 lei

Majoritatea pacientilor care au achitat pentru servicii medicale in casa spitalului (217 din 267, sau
81,3%), au declarat, ci li s-a eliberat bonul de casa. In aceeasi ordine de idei trebuie de mentionat, ci
acest procent a fost semnificativ mai mic in spitalele raionale (73,7%), comparativ cu spitalele repu-
blicane (83,0%) si municipale (86,8%). De mentionat si faptul c3, din spusele participantilor la sondaj,
cecurile de la casa se eliberau mai des persoanelor varstnice, comparativ cu pacientii relativ mai tineri.
Astfel 72,3% din pacientii sub varsta de 40 ani au declarat ca au primit bonul de casa dupa achitarea
serviciilor de stationar, de vreme ce in cazul pacientilor cu varsta de peste 40 de ani aceasta s-a fixat
in 86,7% din cazuri.

Respondentii au fost rugati sa-si aminteasca categoriile de cheltuieli, asociate cu problemele lor de
sanatate, pe care ei si/sau rudele sau persoanele apropiate le-au achitat oficial (In casa institutiei) In
timpul aflarii lor in spital. Raspunsurile la aceasta intrebare, in grupul total de participanti la studiu, sunt
prezentate in tabelul 15.

Tabelul 15.Ponderea respondentilor care (personal gi/sau rudele/apropiatii) au achitat cel putin o plata oficiala (in casa
spitalului) pentru serviciile de spital (n=267)

Categoria cheltuielilor %
Medicamentele 30,7
Plata pentru zile—pat pentru toata perioada aflarii in spital 22,5
Consultatia medicului 21,0
Alte analize de laborator — analize clinice, biochimice, bacteriologice etc. 20,2
Analiza generala a sangelui si a urinei 19,1
Alte invesﬁiga}ii diagnostice — electrocardiograma, ultrasonografia, bronhoscopia, gastroscopia, tomografia 16.9
computerizatd etc. ’
Investigatii radiologice 16,5
Serviciile asistentelor medicale (injectii, perfuzii etc.) 14,2
Consumabile medicale (seringi, bandaje etc.) 12,7
Cheltuieli pentru interventia chirurgicala (operatie) 12,4
Cheltuieli pentru anestezie 11,2
Cheltuieli legate de nastere 3,7
Alimentatia in spital 15
Lenjeria de pat, plapuma etc. 0,7
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Din 267 respondenti care au indicat cel putin o achitare oficiald a serviciilor spitalicesti, cele mai dese
articole pentru plata au fost medicamentele (in 30,7% din cazuri), urmata de plata pentru zilele-pat pen-
tru toata perioada aflarii in spital, consultatia medicului si diferite investigatii de laborator (biochimice,
dar si cele de bazi, ca analizi generali a singelui si a urinei) - in 19,1 - 22,5% din cazuri. In 11,2-12,4%
din cazuri, respondentii au raportat o plata generala pentru interventie chirurgicala si anestezie.

Participantii la studiu au fost rugati sa evalueze suma totald pe care ei si membrii familiei au cheltuit
pentru plata oficiala (in casa institutiei) pentru diverse articole, in timpul aflarii lor in spital. 213 din
267 (79,8%) de respondenti au putut confirma asemenea achitari. Nivelul declarat al achitarilor in casa
spitalului varia considerabil (de la 10 panala 20.000 lei), media constituind 1448,9+2369,7 lei (media-
na - 700 lei). Cu toate acestea, aproximativ doua treimi dintre respondenti (65,4%) au indicat faptul ca
achitarile oficiale nu au depasit 1000 lei (tabelul 16 si figura 20).

Tabelul 16.Valoarea totala a platilor oficiale (in casa institutiei) achitate in perioada aflarii in stationar, lei/% (vizeaza
respondentii care au reusit sa ofere o estimare a achitérilor totale, n=213)

Marimea platii, lei Cantitatea % Cumulativ %

<100 29 13,6 13,6
~>100<500 65 30,5 44,1

> 500 < 1000 45 211 65,3
~>1000 < 3000 51 239 89,2

> 3000 23 10,8 100,0

- Total 213 100,0

Figura 20. Valoarea totala a platilor oficiale (in casa institutiei), efectuate in perioada aflarii in stationar, lei/% (vizeaza
respondentii care au reusit sa ofere o estimare a achitarilor totale, n=213)

<100;
13,60%

> 1000 < 3000;

23,909
3,90% > 100 < 500;

30,50%

> 500 < 1000;
21,10%

De asemenea, respondentilor li s-a propus sa estimeze marimea acestor cheltuieli pe diverse catego-
rii. Dupa cum rezida din tabelul 17, cele mai considerabile plati oficiale in stationar au fost cele pentru
interventia chirurgicala (1371,8 lei in mediu pe caz), urmeaza cele pentru medicamente (735,8 lei),
platile de zile-pat pentru toata perioada aflarii in spital (672,6 lei) si cheltuielile legate de nastere (590,0
lei).
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Tabelul 17.Marimea platilor efectuate direct in casa spitalului, prezentate pe categorii de cheltuieli in perioada aflarii in
stationar, lei (din numarul persoanelor care au apreciat aceasta marime pe categorie)

60 33 550

Categoria cheltuielilor

Plata pentru zile-pat pentru toata perioada aflrii in spital 4000 672,6 + 664,8
Consultatia medicului 56 10 2000 100 217,8 +319,0
Serviciile asistentelor medicale (injectii, perfuzii etc.) 38 10 783 75 123,5 + 144,6
Analiza generald a sangelui gi a urinei Bil 10 800 50 87,8 £129,7
/e\tlzf analize de laborator - analize clinice, biochimice si bacteriologice 54 10 1000 100 142.4 £ 1687
Investigatii radiologice 44 10 570 50 93,6 £1215
BT s (2w m asaws
Medicamente 82 25 4000 500 735,8 +760,9
Consumabile medicale (seringi, bandaje etc.) 34 20 7200 100 376,1 + 1228,3
Cheltuieli pentru interventia chirurgicala (operatie) 33 50 15600 500 1371,8 £2827,7
Cheltuieli pentru anestezie 30 40 1000 200 286,3 + 268,3
Cheltuieli legate de nastere 10 300 1200 500 590,0 £ 302,6
Alimentatia in spital 4 100 300 200 200,0 + 81,6
Lenjeria de pat, plapuma etc. 2 15 30 22,5 22,5+10,6
Altele 15 20 3000 150 403,9 + 796,7

Pldtile neoficiale legate de spitalizare

Cu referire la platile neoficiale achitate catre personalul medical in timpul tratamentului de stationar,
456 persoane (37,9% din esantionul general) au afirmat, cd au efectuat plati nu in casa spitalului, dar
direct personalului (tabelul 18).

Tabelul 18.Raspunsurile la intrebarea ,,Ati efectuat Dvs. sau rudele/apropiatii plati neoficiale in perioada aflarii in spital
(plati efectuate direct personalului din spital)?”, in esantionul general (n=1204)

I *

Da 456 37,9

Nu 716 59,5

Nu stiu/nu-mi amintesc 32 2,7
Total 1204 100,0

Locuitorii din mediul rural au afirmat, ca au achitat serviciile personalului din spitale in 40,8% din
cazuri, ceea ce depaseste acest indicator in mun. Chisinau si Balti (36,2%) si in centrele raionale (30,0%;

figura 21).
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Figura 21. Ponderea pacientilor care au achitat servicii direct personalului din spital, prezentata in functie de zona de
resedinta (Chiginau / Bélti, centru raional, localitate rurala), % (n=1204)

40.8%
36.2%

30.0%

Chisinau / Balti Centru raional Localitate rurala

Cel mai Tnalt procentaj de pacienti care au efectuat plati neoficiale a fost Inregistrat in randul res-
pondentilor internati in institutiile de nivel republican (48,4%), comparativ cu spitalele municipale si
raionale (figura 22).

Figura 22. Ponderea pacientilor care au achitat servicii direct personalului din spital, in functie de tipul de spital
(republican, municipal, raional), % (n=1121)

48.4%
39.7%

31.2%

Republicane Municipale Raionale

Dupa profilul sectiilor, cea mai mare pondere de plati neoficiale s-au efectuat in maternitati (71,0%),
dupa care urmeaza sectiile cu profil chirurgical (43,8%; figura 23).
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Figura 23. Ponderea pacientilor care au achitat servicii direct personalului din spital, in functie de profilul sectiei
(terapeutic, chirurgical, maternitate, pediatric), % (n=1133)

71.0%
43.8%
29.0%
I 10.1%
Maternitate Chirurgical Terapeutic Pediatric

0 diferenta si mai mare pentru frecventa platilor neoficiale se atesta intre pacientii supusi interven-
tiilor chirurgicale (50,9%) si pacientii neoperati (32,9%).

Persoanele asigurate de CNAM au platit personalului medical din spitale mai rar (in 36,8% din ca-
zuri), comparativ cu pacientii fara asigurare medicala (45,5%).

Urmatoarele doua imagini grafice (figurile 24-25) ilustreaza ca frecventa platilor neoficiale creste
in dependenta de nivelul venitului pacientilor (gospodariei) si ca cel mai des efectueaza plati neoficiale
pacientii in varsta de 19-29 ani si de 30-39 ani.

Figura 24. Ponderea pacientilor care au achitat servicii direct personalului din spital, in functie de venitul lunar al
gospodariei), % (n=981)

50.8%

39.8%

38.3%

26.5%

Panala 800 lei 801-1320 lei 1321 - 2500 lei > 2500 lei
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Figura 25. Ponderea pacientilor care au achitat servicii direct personalului din spital, in functie de vérsta, % (n=1204)

54.4%
50.4%
39.3% 39.5%
34.8%
I 27.3%
0-18ani 19-29ani 30-39ani 40 -49ani 50-59ani 60+ ani

Din 456 de respondenti care au afirmat, ca ar fi efectuat plati neoficiale catre personalul din spitale,
majoritatea (281 sau 61,6%) au declarat, cd le-au facut din proprie initiativa - bani sau cadouri ca mul-
tumiri pentru serviciile prestate, 106 pacienti (23,2%) au spus, ca personalul spitalului i-a conditionat/
cerut, iar 67 pacienti (14,7%) au gasit valabile ambele versiuni de mai sus (figura 26).

Figura 26. Modalitatea de percepere a platilor neoficiale (direct personalului medical) pentru servicii spitalicesti in
esantionul general, % (din cei care au confirmat efectuarea platilor neoficiale, n=456)

Ambele
modalitati,
14.7%

Conditionarea i i
' Din proprie
din partea initiativa

personalului, (multumire),

23.2% 61.6%

Comparand subgrupele divizate in functie de modalitatile de percepere a platilor neoficiale, s-a con-
statat urmatoarea situatie. Conditionarea de plata din partea personalului medical din spitale (ca singu-
ra cauza sau in combinatie cu dorinta pacientului de a multumi) a fost mentionata cel mai des de catre:

® Locuitorii din mediul rural (40,0% din cazuri), comparativ cu locuitorii din mun. Chisinau si Balti
(35,7%) si centrele raionale (31,7%);

® Pacientii din spitalele raionale (43,8%), daca se compara cu pacientii din spitalele republicane
(35,5%) si municipale (35,1%);

® Pacientele din maternitati (51,5%), comparativ cu sectiile de profil chirurgical (38,9%) si terape-
utic (32,1%);
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® Bolnavii care au suferit o interventie chirurgicala (41,6%), comparativ cu pacientii care nu au fost
supusi unor operatii (36,0%);

® Pacientii fara asigurare medicala (45,7%), comparativ cu pacientii care au asigurare medicala
(36,6%).

De asemenea, atrage atentia asupra sa faptul ca femeile au raspuns ca au platit neoficial in spitale mai
des decat barbatii (39,5 si, respectiv, 34,8%) din totalul respondentilor. In acelasi timp, barbatii au platit
din proprie initiativa mai des decat femeile (69,2 si 58,1%), care au fost conditionate de catre personalul
medical la plati neoficiale (totale sau doar partiale) in 41,6% din cazuri, de vreme ce barbatii - ITn numai
30,1% din cazuri (figura 27).

Figura 27. Modalitatea de percepere a platilor neoficiale (direct personalului medical) pentru servicii spitalicesti in esantionul
general, femei i barbati, % (dintre respondentii care au confirmat efectuarea platilor neoficiale, n=456)
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Categoriile de cheltuieli suportate de pacienti sub forma de plati neoficiale in spitale, din grupul total
de respondenti, sunt prezentate in tabelul de mai jos.

Tabelul 19.Ponderea respondentilor care (personal sau prin rude/apropiati) au platit pentru diferite servicii direct personalului
din spital, in totalul de respondenti care au declarat, ca au efectuat cel putin o plata neoficiala, in % (n=456)

Cadouri, produse alimentare si alte obiecte pentru personalul medical 37,3
Consultatia medicului 33,8
Serviciile asistentelor medicale (injectii, perfuzii etc.) 30,9
Medicamentele 14,5
Cheltuielile pentru interventia chirurgicald (operatie) 8,8
Analiza generald a sangelui si a urinei 7,0
Cheltuielile pentru anestezie 57
Cheltuielile legate de nastere 50
Alte analize de laborator — analize clinice, biochimice si bacteriologice etc. 44
Alte investigatii diagnostice — electrocardiograma, ultrasonografia, bronhoscopia, gastroscopia, tomografia computerizata etc. 2,6
Consumabile medicale (seringi, bandaje etc.) 2,6
Investigatii radiologice 2,2
Lenjeria de pat, plapuma etc. 1,1
Alimentatia in spital 0,7
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Cele mai frecvente categorii de plati neoficiale In spitale au fost cele pentru serviciile personalului
medical, alocate sub forma de bani sau cadouri, produse alimentare sau alte obiecte - invocate de 30,9-
37,3% dintre respondenti, din totalul de 456 participanti care au luat act de prezenta a cel putin unui
fapt de plati neoficiala. In acelasi timp se reliefeaza faptul, ci 14,5% din pacienti au recunoscut procura-
rea neoficiala a medicamentelor direct de la personalul spitalului.

Ca si in cazurile cu platile 1n casa institutiei, participantii la investigatie au fost rugati sa estimeze ce
suma totala ei si/sau apropiatii lor au trebuit sa cheltuiasca pentru platile neoficiale pe perioada tra-
tamentului lor in spital. Au putut sa faca astfel de estimari 382 din 456 respondenti (83,8%), care mai
devreme au confirmat plati de genul celor neoficiale. Valoarea platilor a variat considerabil (de la 10 lei
la 40000 lei) si a insumat, in medie, 1193,2+2969,8 lei (mediana - 400 lei). In acelasi timp, trei patrimi
din respondenti (75,4%) au mentionat, ca platile lor neoficiale s-au Incadrat In limita a 1000 de lei (ta-
belul 20 si figura 28).

Tabelul 20.Valoarea totala a platilor neoficiale, achitate direct personalului din spital de catre pacienti, in lei/% (se deduce
din numarul de respondenti care au fost capabili sa estimeze cheltuielile generale, n=382)

Marimea platii, lei Cantitatea Cumulativ, %
65

<100 17,0 17,0

> 100 < 500 170 445 61,5

> 500 <1000 38 13,9 75,4

> 1000 < 3000 61 16,0 91,4

> 3000 33 8,6 100,0
Total 382 100,0

Figura 28. Valoarea totala a platilor neoficiale achitate direct personalului din spital de cétre pacienti, in lei/% (se deduce
din numarul de respondenti care au fost capabili sa estimeze cheltuielile generale, n=382)

>500 <1000,
13.9% >100 < 500,
44.5%

De asemenea, participantilor la investigatie li s-a propus sa estimeze valoarea platilor neformale pe
diferite categorii. Dupa cum se vede din tabelul 21 (cu exceptia categoriilor in care au fost prezentate
cifre de la un numar prea mic de respondenti), cele mai semnificative cheltuieli neoficiale in stationar
au fost cele pentru interventiile chirurgicale (1787,5 lei in mediu pe caz), cheltuielile legate de nastere
(1111,7 lei), urmate de medicamente (623,4 lei) si cadourile, produsele alimentare etc. pentru perso-
nalul medical (530,9 lei). Cei care au afirmat, ca au platit bani cdtre personal au indicat o suma medie
pentru medic de 441,6 lei si de 208,6 lei - pentru asistenta medicala.
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Tabelul 21.Marimea platilor directe cétre personalul din spital (plati neoficiale), prezentata pe categorii de cheltuieliin perioada
aflarii in stationar si calculaté din numarul persoanelor care au apreciat aceasta marime pe categorie, in lei

Categoria de cheltuieli

Consultatia medicului 6000 441,6 £ 680,8
Serviciile asistentelor medicale (injectii, perfuzii etc.) 141 10 2000 100 208,6 + 266,3
Analiza generald a sangelui si a urinei 32 10 100 45 459 +295

Alte analize de laborator — analize clinice, biochimice si

bacteriologice etc. 20 10 1000 100 189,0 £ 233,3
Investigatii radiologice 10 10 120 50 56,2 + 38,7
Alte investigatii  diagnostice - electrocardiograma,

ultrasonografia, bronhoscopia, ~gastroscopia, tomografia 12 10 500 130 155,6 + 138,1
computerizata etc.

Medicamente 66 25 3500 300 623,4 £731,0
Consumabile medicale (seringi, bandaje etc.) 12 10 1000 100 199,2 + 289,5
Cheltuieli pentru interventie chirurgicala (operatie) 40 200 10,000 1150 1787,5 £ 2099,3
Cheltuieli pentru anestezie 26 60 1500 300 391,5 + 329,2
Cheltuieli legate de nastere 23 70 3000 700 1111,7 £ 1043,7
Alimentatia fn spital 3 100 3400 200 1233,3 + 1877,7
Lenjeria de pat, plapuma etc. & 50 600 200 300,0 £ 237,2
g:rds(())lrjg’lusllxggiigl produse alimentare si alte obiecte pentru 170 8 6000 200 5309 + 8510
Altele 19 10 10000 20 1017,5 + 2665,0

Estimarea altor costuri legate de aflarea in spital

In afari de platile oficiale si neoficiale pentru serviciile enumerate mai sus, respondentii au fost ru-
gati sa estimeze frecventa si marimea altor costuri asociate cu tratamentul in spital, cum ar fi cheltuielile
de transport, produse alimentare si alte cheltuieli non-medicale. In grupul total de respondenti au fost
capabili sa faca o astfel de evaluare 983 persoane sau 81,6%, din care 918 (76,2%) au raportat cheltuieli
de transport (in medie de 287.9 lei) si 835 (69,4%) pentru produse alimentare (in medie de 359,1 lei)
(tabelul 22).

Tabelul 22. Frecventa si marimea altor plati directe efectuate de pacienti si apropriatii lor (cheltuieli de transport, produse
alimentare si altele) in legatura cu tratamentul de stationar, in lei

Categoria cheltuielilor

mm

Cheltuieli de transport 7000 150 287,9 +540,2
Produse alimentare 835 10 5000 300 359,1£414,6
Altele 94 5 12000 300 737,5 £ 1598,2

Madrimea totala si semnificatia platilor directe

In general, estimarea costurilor totale suportate direct de citre pacienti, de rudele, de prietenii aces-
tora si care sunt legate de tratamentul de spital (plati, atat oficiale, cat si neoficiale pentru servicii medi-
cale si pentru alte cheltuieli), au fost in masura sa dea 720 respondenti din grupul total (59,8%). Aceste
costuri au variat intre 8 si 40000 lei, deci in medie 1698,1 + 3601,3 lei (mediana - 600 de lei). Doua
treimi din pacienti (66,0%) au declarat, ca suma s-a Incadrat in limita de 1000 de lei (tabelul 23 si figura
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29). In recalculare pentru intreg esantionul (1204 persoane), costurile directe pentru pacienti au con-
stituit in medie 1015,5 lei.

Tabelul 23.Valoarea totala a platilor directe (oficiale si neoficiale) pentru serviciile medicale de stationar si alte plati
relevante, efectuate de catre pacienti si apropriatii acestorain grupul total de respondenti, in lei/% (n=720)

Mérimea platilor, Lei Cantitatea Cumulativ, %
82

<100 11,4 11,4

- >100 <500 258 35,8 472
> 500 < 1000 135 18,8 66,0

- > 1000 < 3000 157 218 87,8
> 3000 88 122 100,0

- Total 720 100,0

Figura 29. Valoarea totala a platilor directe (oficiale si neoficiale) pentru serviciile medicale de stationar si alte plati
relevante, efectuate de catre pacienti si apropriatii acestora, in grupul total de respondenti, in lei/% (n=720)

<100,
11.4%

>1000 < 3000,
21.8%

>100 < 500,
35.8%

Evaluand semnificatia (povara) cheltuielilor directe ale pacientilor in timpul tratamentului spitali-
cesc, In raport cu veniturile sau bugetul gospodariei respondentilor, 756 persoane (62,8%) au spus, ca
acestea au fost minime sau nu au creat dificultati, In timp ce pentru 296 (24,6%) dintre respondenti
aceste costuri au fost semnificative, iar pentru 143 (11,9%) - o povara financiara foarte mare (tabelul 24
si figura 30).

Tabelul 24. Evaluarea de catre pacienti a semnificatiei (poverii) cheltuielilor proprii in timpul tratamentului spitalicesc, in
grupul total de respondenti (n=1204)

[ ]|

Totul a fost gratuit 138 11,5
-, usor m-am descurcat cu ele 249 20,7
Acceptabile, nu ne-au creat multe probleme 369 30,6

ative, ne-au creat unele dificultati 296 24,6

Foarte mari, ne-au creat mari dificultati 143 11,9

0,7

©
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Figura 30. Evaluarea de catre pacienti a semnificatiei platilor directe pe durata internarii in spital, in grupul total de
respondenti (n=1204)

NS/NR, 0.7%
Foarte

mari,
11.9%

Minimale,
20.7%

Semnificative,

24.6%

Acceptabile,
30.6%

Pentru populatia rurald povara cheltuielilor financiare In timpul tratamentului de spital a fost mai
substantiala (raspunsurile «semnificative» si «foarte mari» au fost date de 41,8% din respondenti), com-
parativ cu locuitorii din mun. Chisinau si Balti (32,1%) si cu cei din centrele raionale (23,8%). De altfel,
costurile au fost mai mari pentru pacientii internati in spitalele republicane (44,1% din cazuri), com-
parativ cu spitalele raionale (34,2%) si cu cele municipale (32,9%). Pacientii care au suferit interventie
chirurgicala au calificat costurile directe ca fiind substantiale si foarte mari in 46,7% din cazuri, compa-
rativ cu 32,5% in randul pacientilor neoperati si exista, de asemenea, diferente intre persoanele asigu-
rate (35,4%) si cele neasigurate (43,5%). Tot in acest context s-au evidentiat diferente in interpretarea
poverii financiare a costurilor directe, in functie de nivelul veniturilor gospodariilor casnice, desi acestea
nu sunt foarte semnificative (figura 31).

Figura 31. Ponderea respondentilor care au evaluat costurile directe pe parcursul tratamentului in spital ca fiind
«semnificative» i «foarte mari» (in functie de nivelul venitului lunar al gospodariei raportat la 1 membru al
familiei)

39.8%

Péana la 800 lei 801- 1320 lei 1321 - 2500 lei > 2500 lei

Sursele utilizate de catre respondenti la plata directa pentru diverse servicii In timpul tratamentului
spitalicesc au fost venitul lor personal (42,6% cazuri) si economiile din familie, inclusiv remitentele de
peste hotare (33,1%). In acelasi timp, destul de des acestia au recurs la vanzarea de diverse bunuri, ani-
male sau alte produse agricole (15,0%) sau de a imprumuta bani (11,7%; tabelul 25). Venitul personal
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este indicat mai mult de catre respondentii din mun. Chisinau si Balti (in 63,1% din cazuri), decat cei din
centrele raionale (45,7%) si din mediul rural (34,0%). Pe de alta parte, rezidentii din mediul rural au
imprumutat bani mai des (15,6% din cazuri), comparativ cu populatia din mun. Chisindu si Balti si din
centrele raionale (5,9 si, respectiv, 5,7%).

Tabelul 25.Principalele surse de venit, din care au fost efectuate platile directe pentru servicii pe durata perioadei de
spitalizare, in grupul total de respondenti (n=1204)

%

Salariul / venitul meu 513 42,6%
Economiile familiei (inclusiv remitentele de peste hotare) 398 33,1%
Am fost nevoit sa vand bunuri, obiecte, cereale, animale, pasari etc. 180 15,0%
Am primit ajutor (de la rude, prieteni, colegi, vecini sau alte persoane) 50 4,2%
Am imprumutat (de la rude, prieteni, colegi, vecini sau alte persoane) 141 1,7%
Ajutor social 90 7,5%
Nu stiu (inclusiv din cauza ca au platit rudele etc.) 46 3,8%

Pentru o evaluare mai profunda a accesului financiar si a poverii cheltuielilor legate de asistenta me-
dical3, au fost analizate valorile platilor directe ale pacientilor in functie de nivelul de venit al gospodari-
ei. Aceastd analiza a fost efectuata in baza a 596 de raspunsuri (49,5% din grupul total), care au furnizat
informatii atat despre nivelul de venit al gospodariei, cat si despre platile directe.

Conform datelor obtinute, In grupul total de respondenti pentru diferite costuri asociate cu aflarea in
spital, gospodariile au cheltuit de la 0,3% pana la 13000% din venitul lor lunar (in medie 173,1+725,9%,
mediana 47,0%). In recalculare pe venit la 1 membru al gospodariei, proportia medie a cheltuielilor a
constituit 495,4+1940,8 (mediana 124.4%).

In ceea ce priveste povara financiara a costurilor directe pentru gospodarii, exista diferente semnifi-
cative intre mun. Chisinau si Balti, centrele rationale si sate. De exemplu, satenii au fost nevoiti sa cheltu-
iasca in medie 233.1% din venitul lunar al gospodariei, comparativ cu 82,8% in mun. Chisinau si Balti si
54,6% - In centrele regionale. Aceste date sunt prezentate In tabelele ce urmeaza si in Figura 32.

Tabelul 26.Cheltuielile pentru diferite plati (oficiale si neoficiale), legate de aflarea in spital in raport cu venitul total lunar al
gospodariilor, dupa locul de trai (respondentii care au fost in stare s evalueze nivelul venitului in gospodarie i
costurile totale in timpul spitalizarii, n=596), %

_-_““ Hodia +50

Chisindu / Bélti 2000,0 24,0 82,8 +£232,9

Centru raional 111 1,3 500,0 20,0 546 +915

Localitate rurala 379 0,3 13000,0 60,0 233,1+895,5
Total 596 0,3 13000,0 47,0 173,1 £725,9

Tabelul 27.Cheltuielile pentru diferite plati (oficiale si neoficiale), legate de aflarea in spital, raportate la venitul total lunar al
gospodariilor, dupa locul de trai (n=596), %

Chisinau / Balti 6000,0 78,1 227,3 + 647,6
Centru raional 111 3,8 1733,3 62,5 173,2 + 308,9
Localitate rurala 379 1,7 39000,0 180,0 664,7 + 2388,6

Total 596 1,7 39000,0 1244 495,4 +1940,8

ACCESUL SI CALITATEA SERVICIILOR MEDICALE SPITALICESTI
IN PERCEPTIA POPULATIEI DIN REPUBLICA MOLDOVA

.



Figura 32. Cheltuielile pentru diferite plati legate de aflarea in spital, prezentate in raport cu venitul lunar al gospodariilor
(pentru o persoana) si dupa locul de trai (n=596), %

664.7

Chisinau / Balti Centru raional Localitate rurala

[ Total Il La 1 persoana

Diferente in semnificatia platilor directe achitate pentru serviciile spitalicesti au fost identificate si
in functie de faptul daci pacientul detine polita de asigurare obligatore de asistenti medicald sau nu. In
timpul tratamentului de spital pacientii neasigurati au fost nevoiti sa cheltuie aproximativ cu 70% mai
mult, decat venitul lor mediu lunar, comparativ cu persoanele asigurate (figura 33).

Figura 33. Proportia de cheltuieli din venitul lunar total al gospodariilor (total si la 1 persoana) pentru diverse tipuri de plati
legate de aflarea in spital, analizate dupa statutul de persoana care detine sau nu polita de asigurare medicala
obligatorie (n=596), %

783.8

454.5

Asigurati Neasigurati
= Total I La1persoana

Au fost identificate diferente semnificative pentru marimea platilor directe functie de nivelul de venit
al pacientilor: de exemplu, gospodariile cu un venit lunar de pana la 300 lei pentru o persoana au cheltu-
it in medie 337,1% din venitul total lunar (mediana 77,8%), in timp ce gospodariile care au declarat un
venit de peste 1350 de lei pentru 1 persoana au cheltuit doar 36,8% (mediana 16,7%) din venitul total
(a se vedea tabelele 28-29 si figura 34).
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Tabelul 28.Proportia din venitul lunar total pe gospodarie la 1 persoana, cheltuité pentru plati oficiale si neoficiale, legate
de aflarea in spital, in functie de marimea venitului lunar al gospodariei (n=596), %

S I I I I

<300 lei 13000.0 778 337.1 £ 1279.2
301600 lei 173 03 42857 50.0 175.0 + 469.2

601-900 lei 17 25 2204.3 333 114.3 + 309.4
 901-1350 le 82 1.0 3227 25.0 47.0 4 60.6

> 1350 lei 66 13 2333 16.7 36.8 +49.0
- Total 596 0.3 13000.0 47.0 1731 £725.9

Tabelul 29.Proportia din venitul lunar al gospodariei la 1 persoana, atribuita pentru plati oficiale i neoficiale, legate de
aflarea in spital, in functie de marimea venitului lunar al gospodariei la 1 persoana, % (n=596)

SEE I I S I

<300 lei 39000.0 282.9 1071.4 + 3461.9
 301-600lei 173 17 9164.4 139.1 460.4 + 11134

601-900 lei 17 25 6000.0 80.0 261.5+730.2
 901-1350 i 82 20 1174.6 60.0 120.6 + 164.5

> 1350 lei 66 66.0 630.0 415 88.2+ 1136
- Total 596 1.7 39000.0 124.4 495.4 £ 1940.8

Figura 34. Proportia din venitul lunar al gospodariei (total si la 1 persoana), cheltuita pentru plati directe (oficiale si
neoficiale), legate de aflarea in spital, pe grupuri de venituri lunare ale gospodariei si la 1 persoana (n=596), %

1071,4

<300 lei 301-600 lei 601-900 lei 901-1350 lei >1350 lei

M Total M La 1 persoana

Rezultatele obtinute denotd, ca, pe langa semnificatia platilor directe pentru diverse servicii legate
de tratamentul in spital, povara financiara este foarte mare pentru pacientii din gospodariile cu venituri
mai mici. Din figura 35 se poate deduce, cd exista o relatie inversa: cu cat este mai mic nivelul de venit al
gospodariei, cu atat este mai mare proportia din venit pe care membrii acesteia sunt nevoiti sa o aloce
pentru servicii.
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Figura 35. Proportia din venitul lunar al gospodariei (total si la 1 persoana), cheltuité pentru plati directe (oficiale i neoficiale),
legate de aflarea in spital, in functie de marimea venitului lunar al gospodariei la 1 persoana (n=596), %

Venitul lunar total pe gospodarie Venitul lunar la 1 persoana
600—o—
'S ® y =0,1 24x + 262,99 1400
R*=0,0145 o3 ° y=0,3904x + 778,09
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o
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iportia venitului lunar algospodariei pe 1 persoana cheltiut,%

5.6. Gradul de satisfactie a pacientilor de ingrijirile medicale
in spitale

In general, participantii la sondaj au exprimat un nivel ridicat de satisfactie pentru serviciile prestate
in spital. Astfel, in grupul total 80,2% au mentionat, ca au ramas «satisfacuti» sau «foarte satisfacuti» de
serviciile acordate lor in timpul zilei, 74.7% - in timpul noptii si 74,9% - In timpul zilelor de odihna si de
sarbatori. Gradul de satisfactie a pacientilor a variat in dependenta de locul de resedinta. Astfel, majo-
ritatea (83,4%) respondentilor din localitatile rurale au declarat, ca sunt multumiti si foarte multumiti
de ingrijirile medicale acordate in spitale in timpul zilei, cu o tendinta de descrestere a acestui indicator
pana la 78,3% in timpul noptii si pand la 77,7% in zilele de odihna si de sarbatori (figura 36). Indicatorul
analizat este cel mai modest apreciat in randul respondentilor din mun. Chisindu si Balti si, constituie
respectiv, 73,2% pentru Ingrijirile din timpul zilei, 67,1% pentru cele din orele nocturne si 66,0% - in
zilele de odihna si de sarbatori.

Figura 36. Gradul de satisfactie a pacientilor de ingrijirile acordate in spital (raspunsuri ,,Multumit(a)”si ,,Foarte multumit(d)”) in
timpul zilei, in orele nocturne, in zilele de odihna si sérbatori, redat in functie de zona de resedinta a respondentilor, %

83.4
Ziva

Noaptea

Zilele de odihna / sarbatori

0.0 20.0 40.0 60.0 80.0 100.0

[ Localitate rurala I Centru raional [ Chisinau / Balti
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In functie de nivelul spitalului, cel mai inalt grad de satisfactie a pacientilor pentru ingrijirile medica-
le acordate in timpul zilei, noaptea si in zilele de odihna si de sarbatori se atesta in spitalele republicane
si constituie 81,6, 77,2 si, respectiv, 78,8% (figura 37). Spitalele municipale Incheie clasamentul indica-
torului dat si constituie, respectiv, 75,8, 71,5 si, respectiv, 69,9%.

Figura 37. Gradul de satisfactie a pacientilor de ingrijirile acordate in spital (raspunsuri ,Multumit()”si ,,Foarte
multumit(a)”) in timpul zilei, orele nocturne, in zilele de odihna gi sérbatori, in functie de nivelul spitalului, %

Ziva
81.6

Noaptea

Zilele de odihna / sarbatori

T T T T T
60.0 65.0 70.0 75.0 80.0 85.0
[ Raionale I Municipale [ Republicane

Gradul de satisfactie a pacientilor de ingrijirile medicale acordate in spital este determinat de mai
multi factori, cum ar fi: cunostintele, calificarea si atitudinea personalului medical, conditiile si confortul
din saloane, conditiile Tn salonul de proceduri, blocul sanitar, disponibilitatea apei reci si calde, posibili-
tatea de a face dus, alimentatia in spitale, existenta spatiilor de recreatie s.a.

Pentru a determina nivelul de satisfactie a pacientilor de prestarea serviciilor in spitale, acestora le-a
fost propusa o scara de cinci puncte (de la «foarte nemultumit» pana la «foarte multumit»). Distributia
raspunsurilor in grupul total de respondenti este prezentata in tabelul 30.

Tabelul 30. Nivelul de satisfactie a pacientilor privind diferite aspecte de prestare a serviciilor gi ingrijirilor de spital in
grupul total de respondenti (n=1204)

Foarte Foarte NR/Nu este
nemultumit multumit aplicabil

17 771 229
Cunostintele, calificarea medicilor , 7% . 1% (9.7%) (64,0%) (19,0%) (0.3%)
Cunostintele, calificarea asistentilor 24 57 167 760 185 1"
medicali (2,0%) (4,7%) (13,9%) (63,1%) (15,4%) (0,9%)
Atitudinea personalului medical 30 70 169 745 179 1
(politete, comportament s.a.) (2,5%) (5,8%) (14,0%) (61,9%) (14,9%) (0,9%)
Atitudinea infirmierelor,
personalului de la bucatarie (1%3%) (7%‘1{,/0) (1;%1%) (5;112%) (11751%) (0189’/0)
(politete, comportament s.a.) g ’ ’ ’ ’ '
Timpul acordat de medicul de 22 61 156 759 193 13
salon pentru consultatii (1,8%) (5,1%) (13,0%) (63,0%) (16,0%) (1,1%)
Conditiile n salon (curatenia, 20 100 200 708 169 7
mobilierul din salon, spatiul s.a.) (1,7%) (8,3%) (16,6%) (58,8%) (14,0%) (0,6%)
- ) . 21 84 198 725 165 1"
Confortul termic din salon: cald/frig (1,7%) (7.0%) (16.4%) (60,2%) (13.7%) (0.9%)
" < 35 143 230 605 135 56
B - Pl plapuma (2,9%) (11,9%) (19,1%) (50,2%) (11,2%) (4.7%)
. 46 175 216 625 121 21
Blooul sanitan{ayosr ey (3.8%) (14,5%) (17,9%) (51,9%) (10,0%) (1,7%)
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54 |

Foarte Foarte NR / Nu este
nemultumit multumit aplicabil

Conditiile Tn salonul de proceduri 196 746 149

ﬁ']c';‘pg'rtlﬁ)fgzt'; (ourstenia, spall 5% (16,3%) (62,0%) (12:4%) 2%

Existenta apei (reci si calde pe

parcursul a 24 ore), posibilitatea 56;,/ 1 ;8120/ 15232/ 43%3;/ 1(1)209,/ 22150/

He a face dus (5:3%) (15,1%) (18,3%) (49,3%) (10,0%) (21%)
: . 50 152 259 584 126 33

R telinepital 4.2%) (12,6%) (215%) (48.5%) (10,5%) (2.7%)

Conditile ~ pentru  recreatie

(televizor, ziare, odihng, conditii 7%10/ 1179%/ Zg()12°/ 33709,/ 8917"/ 5350/

pentru vizitele rudelor s.a.) ot et i R (S e
' . " 57 154 284 477 91 141

Nivelul de plata pentru servicii (4.7%) (12,8%) (23,6%) (39,6%) (7,6%) (11,7%)

Din figura 38 se poate desprinde ca 83,3 si, respectiv, 79,2% dintre respondenti s-au aratat multumiti
si foarte multumiti de cunostintele si calificarea de care au dat dovada medicii si, respectiv, asistentii
medicali in perioada aflarii lor la spital. Satisfacuti de atitudinea personalului medical (politete, com-
portament s.a.) s-au aratat a fi 77,5% dintre respondenti. Ceva mai putin, si anume 74,2% au comunicat
ca au fost multumiti si foarte multumiti de comportamentul infirmierelor si al personalului de la buca-
tarie, iar 79,9 la suta dintre cei chestionati au afirmat, ca timpul ce le-a fost acordat de medicul de salon
pentru consultatii a fost suficient. De remarcat faptul ca persoanele cu varsta de 60 si mai multi ani s-au
aratat a fi mai satisfacute (81%) de atitudinea personalului medical, decat pacientii cu varsta de 19-29
ani (68%).

Figura 38. Gradul de satisfactie a pacientilor (raspunsuri ,,Multumit(a)”si ,,Foarte multumit(a)” de cunostintele, calificarea,
atitudinea personalului si de timpul ce le-a fost acordat de catre medicul de salon, %

Atitudinea infirmierelor,
detabucstare N 742
personalului de la bucatarie
Atitudinea personalului medical _ 71.5
Cunostinte, calificarea asistentilor
' i I 7.2
medicali

Cunostinte, lificarea medicor m 3

Fiind rugati sa aprecieze gradul de satisfactie de conditiile, confortul din spital si de nivelul de plata
pentru servicii, de conditiile in cabinetul de proceduri si in alte spatii, a inregistrat cel mai Tnalt grad de
raspunsuri ,Multumit” si ,Foarte multumit” si a constituit 76,5%, urmat de confortul termic din salon
- 74,6% si de conditiile in salon (curitenia, mobilierul, spatiul s.a.) - 73,3% (figura 39). In ceea ce tine
de calitatea lenjeriei de pat si de plapume au ramas multumiti si foarte multumiti 64,5% dintre respon-
denti, iar de conditiile in blocul sanitar - 63,1%. Ponderea pacientilor care s-au ardatat multumiti si foarte
multumiti de indicatorii nominalizati scadea, Ins3, atunci cand acestia erau Intrebati despre alimentatia
in spital - 60,6%, despre existenta apei (reci si calde pe parcursul a 24 ore) si despre posibilitatea de a
face dus - 60,5%. Circa jumatate din respondenti (53,4%) au declarat, cd au ramas multumiti si foarte
multumiti de nivelul de plata pentru servicii in spitale, iar 49,8% - de conditiile pentru recreatie (televi-
zor, ziare, odihna, conditii pentru vizitele rudelor s.a.).
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Figura 39. Gradul de satisfactie a pacientilor (raspunsuri ,Multumit(a)”si ,,Foarte multumit(&)”) de conditiile, confortul si
nivelul de plata pentru serviciile acordate de spital, %

Nivelul de plata pentru servicii
Conditii pentru recreatie
Alimentatia in spital

Apa, dus

Conditii in cabinetul de proceduri
si in alte spatii

Blocul sanitar

Lenjeria de pat, plapuma

Confortul din salon (temperatura)

Conditii in salon

0.0 10.0 20.0 30.0 40.0 50.0 60.0 70.0 80.0 90.0

Daca evaluam satisfactia pacientilor de diferite aspecte ale ingrijirilor medicale in timpul aflarii in
spital pe o scara de 5 puncte, atunci raspunsurile privind aceste aspecte se incadreaza in punctajele
3,27- 3,94 (figura 40). De mentionat ca ingrijirile medicale ce se refera nemijlocit la actul medical: cunos-
tintele si calificarea medicilor, timpul acordat de medicul de salon, cunostintele si calificarea asistentilor
medicali etc. se afla In fruntea clasamentului, iar aspectele ce vizeaza conditiile de cazare, nivelul de
plata pentru servicii si conditiile pentru recreatie Incheie acest clasament.

Figura 40. Evaluarea nivelului de satisfactie a pacientilor de diferite aspecte ale ingrijirilor medicale in timpul aflarii in
spital, realizata in grupul total de respondenti (dupa scorul de 5 puncte)

Cunostinte, calificarea medicilor 3,94

Timpul acordat de medicul de salon

Cunostinte, calificarea asistentilor medicali

Atitudinea personalului medical

Conditii in cabinetul de proceduri si in alte spatii

Confortul din salon (temperatura)

Atitudinea infirmierelor, personalului de la bucatarie

Conditii in salon 3,|76

Lenjeria de pat, plapuma

Blocul sanitar
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In general, persoanele chestionate din mediul rural, cu venituri mai mici, de o varsta mai Tnaintat3,
s-au aratat a fi mai putin pretentioase fata de calitatea serviciilor medicale, de care au beneficiat pe peri-
oada aflarii in spital, decéat cele din mediul urban, cu venituri mai mari si de o varsta mai tanara.

Fiind intrebati daca la nevoia de a fi reinternati ar opta din nou pentru acest spital sau daca il vor
recomanda rudelor, prietenilor si altor persoane, 73,3% dintre respondenti au raspuns afirmativ, iar
13,9% au demonstrat o atitudine negativa la acest capitol (figura 41).
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Figura 41. Raspunsurile la intrebarea ,,Daca ar fi necesar sa va reinternati, ati opta din nou pentru acest spital sau il veti
recomanda rudelor, prietenilor i altor persoane?” in grupul total de respondenti, (n=1204), %

36,8 36,5
83
] . -

In mod cert Probabil ca Neutru Probabil ca Nu, categoric Greu sa
cada da nu raspund

Respondentii au fost indemnati sa indice cea mai dificila problema cu care s-au confruntat fiind inter-
nati in spital. Au dat cel putin un raspuns 495 pacienti (41,1%) si printre cele mai stringente probleme
s-au mentionat atitudinea, comportamentul, coruptia, conditiile si dotarile saloanelor si ale spitalelor
in general, calitatea si organizarea prestarii serviciilor (vezi tabelul 31). Cu toate acestea, 709 (58,9%)
dintre pacienti au declarat, ca nu au avut astfel de probleme (NR, NS, NP).

Tabelul 31. Cea mai dificila (serioasa) problema cu care s-au confruntat pacientii internati in spital

[ Total (n=1204) Au dat cel putin un raspuns (n=495)
abs. % abs %

1. Conditiile din spital 178 14.8 178 36.0
2. Problemele financiare, asigurarea medicala 87 7.2 87 17.6
3. Calitatea/organizarea/accesul 107 8.9 107 216
4. Atitudinea, comportamentul, coruptia 205 17.0 205 414
5. Alte inadvertente 16 1.3 16 3.2
6. NR/NS/NP 709 58.9

Total 1204 495

Persoanele chestionate au fost rugate sa ofere sugestii pentru autoritati (Guvern, Ministerul Sanatatii,
autoritatile administratiei publice locale), prin care sa se amelioreze nivelul si calitatea serviciilor spi-
talicesti. Au dat cel putin o sugestie 768 pacienti (63,4%), care au mentionat, ca este necesar sa fie
imbunatatita protectia financiara (extinderea serviciilor gratuite), sa se amelioreze conditiile in spitale
prin reparatii, dotarea cu utilaj performant, mobilarea saloanelor, imbunatatirea alimentatiei in spitale,
dotarea blocurilor sanitare s.a. Fostii pacienti au sugerat pe pozitia de solutie pentru imbunatatirea ati-
tudinii si comportamentului cadrelor medicale majorarea salariilor si pedepsirea coruptiei din spitale,
(tabelul 32).

Tabelul 32. Sugestiile oferite de catre pacienti pentru autoritati

. Tofi(N=1204) Au dat cl putin un raspuns (N=76)

abs. % abs. %
1. Conditiile in spital 241 20.0 241 314
2. Problemele financiare, asigurarile 370 30.7 370 48.2
3. Calitatea/organizarea/accesul 135 11.2 135 17.6
4. Atitudinea, comportamentul, coruptia 190 15.8 190 24.7
5. Alte opinii 4 0.3 4 0.5
5. NR/INS/NP 436 36.2
Total 1204 768
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ANEXA 1.

CARACTERISTICA ESANTIONULUI

Numarul total de respondenti, N = 1204

Indicator in cifre absolute fati de numérul total de in % fata de numérul total de
respondenti respondenti
Varsta
0-18 ani 135 1.2
19-29 ani 180 15.0
30-39 ani 17 9.7
40-49 ani 147 12.2
50-59 ani 230 19.1
60+ 395 32.8
Sexul
Feminin 784 65.1
Masculin 420 34.9
Locul de regedinta
Chiginau /Balti 271 225
Centru raional 210 174
Localitate rurala 723 60.0
Asigurarea obligatorie de asistentd medicala
Asigurat 1042 86.5
Neasigurat 154 12.8
NS/NR 8 0.7
Nivelul de studii
Studii medii incomplete (9 clase si mai putin) 344 28.6
Medii (medii complete, medii profesionale) 372 30.9
Medii speciale (colegiu...etc.) 248 20.6
Superioare incomplete/complete 240 19.9
Ocupatia
Intreprinzator privat 24 2.0
Functionar/profesor/manager 92 7.6
Muncitor de calificare medie 123 10.2
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Angajat in sectorul agricol 40 3.3
Somer 131 10.9
Elev, student 66 55
Pensionar 485 40.3
Casnica 206 171
Migrant 24 2.0

NR 13 1.1

Venitul lunar al familiei
Péna la 800 lei 264 219
801-1320 lei 227 18.9
1321-2500 lei 254 211
2501+ lei 236 19.6
NR 223 18.5
Nr. persoane in familie
O persoana 130 10.8
Doua persoane 321 26.7
Trei persoane 277 23.0
Patru persoane 254 211
Cinci si mai multe 222 18.4
Nr. copii sub 15 ani in familie

0 733 60.9

1 283 235

2 137 1.4

3 38 3.2

4 11 0.9

5 2 0.2
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ANEXA 2.

CHESTIONAR

Cod intervievator: |__|__|_|_| Nr. chest. |_|_|_|_]|
Ora inceperii interviului: |__|__|:|_|_| Data: |_|_| Luna:|_|_| 2011
Stimate Domn / Doamnd. Numele meu este si sunt operator la Centrul de Investigatii Sociologice si

Marketing CBS-AXA, care la moment realizeazd un studiu pentru a cunoaste opiniile, pdrerile cetdtenilor RM pri-

vind serviciile acordate de spitale. Mentiondm cd ati fost ales la intdmplare, ca la loterie. Va rugdm mult sa rdspun-

deti la intrebdrile din chestionar. Vd garantdm cd informatia furnizatd de cdtre Dumneavoastrd va fi confidentiald
si apreciem bundvointa Dumneavoastrd

Q1. Varsta (ani impliniti), la momentul chestionarii, a persoanei care s-a tratat in spital:

ani

Q2. Sexul: persoanei care s-a tratat in spital:

Feminin 1
Masculin 2

Q3. Locul de resedinta a persoanei care s-a tratat in spital:

Urban mare (mun. Chigindu si mun. Balti) 1
Urban mic (oras de resedinta al centrului raional) 2
Rural 3

Q4.Dispuneti (dispune persoana care s-a tratat in spital) de asigurare medicala de la Compania
Nationala de Asigurari in Medicina?

Da 1
Nu 2
Nu stiu 3

Dacd (1), continuati cu intrebarea 5. Dacd (2) sau (3), treceti la intrebarea 7.

Q5. in caz ci Dumneavoastri sau persoana care s-a tratat in spital este asigurat(i), cunoas-
teti/cunoaste care-i sunt drepturile si obligatiile Dvs. in calitatea de persoana asigurata?

Da 1
Nu 2

Dacd (1), continuati cu intrebarea 6. Dacd (2), treceti la intrebarea 7.
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Q6. Daca raspunsul este pozitiv, ati fost/a fost informat(a) prin: Raspuns multiplu

Compania Nationala de Asigurari in Medicina/Agentia Teritoriald a Companiei Nationale de Asigurari in Medicing
Medicul de familie

Alti lucratori medicali

Mass-media (TV, radio, ziare)

O | WO N —

Rude, prieteni, colegi etc.

Alt3 sursa (indicati)

Q7. In ce spital ati fost internat(i) Dumneavoastri sau persoana care s-a tratat in spital?

Cod spi-
tal

Q8. in ce sectie?

Cod sec-
tie

Q9. Cu ce problema ati fost/a fost internat(a) in spital?

Intervievatorul, notati exact cum a spus respondentul.

Q10. Ati fost/a fost spitalizat(a):

Tn mod planic 1
Tn mod urgent 2
Nu stiu 3

Q11. Modul de indreptare:

Am avut/a avut bilet de trimitere de la medicul de familie

Am avut/a avut bilet de trimitere de la medicul specialist de profil

Am/a fost internat prin serviciul de ambulanta

M-am/s-a prezentat singur(a), din proprie initiativa si/sau a rudelor, fara biletul de trimitere.
Alta modalitate (indicati)
Nu stiu / nu-mi amintesc

DO W=

Q12. Durata asteptarii la internare (timpul scurs de la prezentarea Dumneavoastra/a persoanei
in sectia internare pana la momentul in care ati fost/a fost adus in salon):

Mai putin de 15 minute
15-30 minute

30-60 minute

1-2 ore

Mai mult de 2 ore

OB W —

Q13. Ati fost/a fost informat/a despre interventiile medicale propuse, despre riscurile si des-
pre alternativele interventiilor propuse?

Foarte bine
Bine

Putin
Foarte putin
De loc

B W IN|—
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Q14. Ati fost/a fost supus(a) interventiei chirurgicale (operatiei)?

Nu....2

Dacd (1), continuati cu intrebdrile 15 si 16. Dacd (2), treceti la intrebarea 17.

Q15. Care operatie (interventie chirurgicald)?

Intervievatorul, notati exact cum a spus respondentul.

Nu stiu .99

Q16. inainte de interventia chirurgicali ati/a semnat acordul informat pentru operatie in fisa
medicala?

Da 1
Nu 2
Nu-mi amintesc 3

Q17. Medicamentele necesare tratamentului Dumneavoastra/persoanei care s-a tratat in spital:

Au fost administrate doar de spital 1
Au fost cumparate de apartinatori (membri de familie, prieteni, colegi) si / sau au fost cumparate de mine personal 2
Ambele variante 3
Alte (indicati) 4

Dacd (1), treceti la intrebarea 20. Dacd (2) sau (3), continuati cu intrebdrile 18 si 19.

Q18. in cazul in care medicamentele au fost campirate ce citre apartinitori (membri de fami-
lie, vecini, prieteni) sau au fost cumparate de Dumneavoastra personal, care a fost cauza?

Medicul mi-a spus ca spitalul nu dispune de toate medicamentele necesare tratamentului meu 1

Medicul mi-a spus ca spitalul are medicamente, dar acestea nu sunt ,bune” si am cumparat medicamentele recomandate de el (ea) 2

Medicul mi-a spus, ca spitalul asigura cu medicamente doar tratamentul maladiei de baza pentru care am fost internat(a) in spital, iar pentru 3
tratamentul bolilor concomitente de care sufar, se cere a fi cumparate de mine

Alte cauze (indicati) 4

Q19. In cazul in care medicamentele au fost cumpirate ce citre apartinitori (membri de fa-
milie, prieteni, colegi) si / sau au fost cumparate de Dumneavoastra personal, care a fost proce-
dura:

Pe retetd simpla eliberatd de medicul de salon 1
Ati apelat la medicul de familie pentru a vi se prescrie reteta pentru medicamente compensate 2
Fara reteta 3
Alte (indicati) 4
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Q20. Ati fost instruit asupra modului in care ar fi trebuit sa primiti medicamentele pe cale
orala (tablete, pastile)?

Da 1
Nu 2
Nu-mi amintesc 3

Q21. Descrieti modalitatea cum ati administrat medicamentele pe cale orala (tablete, pastile)

Operator, nu cititi variantele rdspunsurilor.

Le-am primit (pentru o saptdmana sau toata perioada de aflare in spital) si zilnic, le administram singur

Le primeam in fiecare zi dimineata si le administram singur pe parcursul zilei

Asistentul medical ma invita la locul sau de lucru si-mi luam medicamentele

Asistentul medical imi aducea medicamentele in salon
Alte (indicati)

(S B S N S R

Q22. in perioada aflirii Dumneavoastri in spital, cati pacienti (inclusiv Dvs.) se aflau in salo-
nul unde va-ti aflat Dvs.?

pacienti

Q23. Ati avut nevoie de consultatia medicului de garda din spital in timpul noptii, zilele de
sambata, duminica si in zilele de sarbatori oficiale?

Da 1
Nu 2
Nu-mi amintesc 3

Daca (1), continuati cu intrebarea 24. Dacad (2) sau (3), treceti la intrebarea 25.

Q24. Care a fost procedura de efectuare a consultatiei medicului de garda din spital in timpul
noptii, zilele de simbatd, duminica si in zilele de sarbatori oficiale? Incercuiti o singurd optiune

Am apelat la asistenta medicala si aceasta a organizat consultatia medicului de garda 1

Am apelat la asistenta medicala si aceasta nu a organizat consultatia medicului de garda, eu fiind nevoit s&-I caut singur(a) medicul de 2
garda

Necautand la apeluri, am fost nevoit(&) sa astept pana dimineata sau ziua lucratoare, pentru ca medicul de garda nu a mai venit 3

Alte situatii (indicati) 4

Q25. Va rugam sa dati calificativul cat de multumit ati fost de ingrijirile medicale acordate in
spital, prin incercuirea unei singure optiuni de la (1) la (5) pentru fiecare component:

nelr:r?j;&it Nemultumit Neutru Multumit rrft?l?ur’r[ﬁit :E\\l;::ig:giel
1. In timpul zilei 1 2 3 4 5 9
2. In timpul noptii 1 2 3 4 5 9
3. Sambata, duminica si in zilele de sérbatori 1 2 3 4 5 9
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Q26. Ati avut acces liber la propriul dosar medical (fisa medicala de stationar), de unde ati
aflat despre diagnostic si tratamentul recomandat, inclusiv despre medicamentele prescrise in
timpul aflarii in spital?

Da, la tot dosarul, fara restrictii

Da, dar in prezenta personalului medical

Da, dar numai la unele foi

Da, dar conditionat contra plata
Nu

Nu-mi amintesc

N oo | W N =

N-am avut nevoie

Q27. Cum apreciati rezultatul tratamentului Dvs. in spital (starea Dvs. la momentul externarii
din spital in comparatie cu cea de la inceputul tratamentului in spital)?

Starea s-a inrautatit 1

Fara nici o schimbare

Unele imbunétatiri

Tmbunatatire semnificativa

oW N

M-am simtit complet recuperat (insanatosit)

Q28. La externare din spital (primind extrasul), vi s-a explicat, unde si cum trebuie sa urmati
tratament in conditii de ambalator?

Nimic nu mi s-a explicat

—_

Mi s-a explicat insuficient

Mi s-a explicat

Mi s-a explicat destul de clar si detaliat

o s

Mi s-a explicat foarte clar si foarte detaliat

Q29. in perioada aflirii Dvs. in spital, ati achitat careva servicii in casa spitalului?

Da 1
Nu 2
Nu-mi amintesc 3

Dacd (1), continuati cu intrebdrile 30-32. Dacd (2) sau (3), treceti la intrebarea 33.

Q30. Vi s-a eliberat bonul de casa?

Da 1
Nu 2
Nu-mi amintesc 3

Q31. Cat ati achitat oficial in total? Indicati suma in lei achitata oficial in casa spitalului.

Lei
Nu-mi amintesc ................... 99999
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Q32. Va rugam sa va amintiti, pentru care servicii din cele enumerate mai jos Dumneavoastra
si/sau rudele Dvs. (apropiatii) ati platit oficial (in casa spitalului) si cat?

Pot fi mai multe raspunsuri. Cititi punctele. In tabel este necesar de mentionat, pentru care servicii
s-a platit si, daca este posibil, volumul cheltuielilor. Intervievatorul, ajutati respondentului sa estime-
ze valoarea anumitor cheltuieli. ATENTIE: In cazul cheltuielilor in alte valute (de exemplu: Dolari SUA,
Euro), rugam intervievatorul sa ajusteze in Lei.

Lei Nu-mi
amintesc

Plata pentru zile-pat pentru toata perioada aflarii in spital 99
Consultatia medicului 99
Serviciile asistentelor medicale (injectii, perfuzii etc.) 99
Analiza generala a s&ngelui si a urinei 99
Alte analize de laborator — analize clinice, biochimice si bacteriologice etc. 99
Investigatii radiologice (Rentghen) 99
Alte invegiggt,ii diagnostice — electrocardiograma, ultrasonografia, bronhoscopia, gastroscopia, tomografia 99
computerizata etc.

Medicamentele 99
Consumabilele medicale (seringi, bandaje etc.) 99
Cheltuielile pentru interventie chirurgicald (operatie) 99
Cheltuielile pentru narcoza 99
Cheltuielile legate de nastere 99
Alimentatia Tn spital 99
Lenjeria de pat, plapuma etc. 99
Alte (indicati) 99
Alte (indicati) 99
Alte (indicati) 99
Nu am platit pentru nimic din cele menilionate mai sus 999

Q33. Ati efectuat Dvs. sau rudele plati neoficiale personalului spitalului (plati efectuate nu in
casa spitalului, dar direct personalului spitalului)?

Da 1
Nu 2
Nu-mi amintesc 3

Daca (1), continuati cu intrebdrile 34-36. Dacd (2) sau (3), treceti la intrebarea 37.

Q34. In cazul in care ati efectuat pliti neoficiale, ati procedat astfel fiindca:

Personalul spitalului m-a conditionat / cerut 1

Plata neoficiala a fost efectuata din propria-mi initiativa (multumire/cadouri)

Ambele versiuni de mai sus

Sl w N

Alte (indicati)
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Q35. Cat ati achitat neoficial in total? Indicati suma (in orice valuta, dar mentionati in care) pe

care ati achitat-o neoficial personalului spitalului.

Lei
Dolari SUA

Euro

Nu-mi amintesc 99

Q36. Va rugam sa va amintiti, pentru care servicii din cele enumerate mai jos Dumneavoastra
si/sau rudele Dvs. (apropiatii) ati platit neoficial (personalului medical) in perioada aflarii in

spital si cat?

Pot fi mai multe rdaspunsuri. Cititi punctele.

In tabel este necesar de mentionat, pentru care servicii s-a pldtit si dacd este posibil, volumul cheltuie-

lilor.

Intervievatorul, ajutati respondentului sd estimeze valoarea anumitor cheltuieli.

ATENTIE: In cazul cheltuielilor in alte valute (de exemplu: Dolari SUA, Euro), rugdm intervievatorul sd

ajusteze in Lei.

Lei Nu-mi amintesc
Consultatia medicului 99
Serviciile asistentelor medicale (injectii, perfuzii etc.) 99
Analiza generald a sangelui i a urinei 99
Alte analize de laborator — analize clinice, biochimice si bacteriologice etc. 99
Investigatii radiologice (Roentghen) 99
Alte inve§tig§tii diagnostice — electrocardiograma, ultrasonografia, bronhoscopia, gastroscopia, tomografia 99
computerizata etc.
Medicamentele 99
Consumabile medicale (seringi, bandaje etc.) 99
Cheltuieli pentru interventia chirurgicala (operatie) 99
Cheltuieli pentru narcoza 99
Cheltuieli legate de nastere 99
Alimentatia in spital 99
Lenjeria de pat, plapuma etc. 99
Cadouri, suyenire, produse alimentare si alte obiecte pentru personalul medical in calitate de multumire / 99
recompensa
Alte (indicati) 99
Alte (indicati) 99
Alte (indicati) 99
Nu am plé&tit pentru nimic din cele mentionate mai sus 999
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Q37.Varugam sa estimati cat in total (in total plati oficiale si neoficiale) ati cheltuit Dvs. si sau
rudele (apropiatii Dvs.) in perioada tratamentului (aflarii) de spital? Atentie: intervievatul poate
mentiona cheltuielile in Lei, Dolari, Euro. Specificati sumele aparte, fara a fi convertite la cursul

valutar; sumele nu trebuie sa se dubleze.

Suma

1. Lei

2. Dolari SUA

3. Euro

4. Imi vine greu s& raspund

5. Nu vreau sa raspund

Q38. Va rugam sa va amintiti, pentru care servicii din cele enumerate mai jos, Dumneavoastra
si/sau rudele Dvs. (apropiatii) ati efectuat plati din buzunar si cat?

Pot fi mai multe rdspunsuri. Cititi punctele. In tabel este necesar de mentionat, pentru care alte servicii
s-a pldtit si dacd este posibil, volumul cheltuielilor. Intervievatorul, ajutati respondentului sd estimeze va-
loarea anumitor cheltuieli si dacd este necesar, pentru asa servicii ca (de exemplu, pentru transport, pro-
duse alimentare etc.) ATENTIE: In cazul cheltuielilor in alte valute (de exemplu: Dolari SUA, Euro), rugdm
intervievatorul sd ajusteze in Lei.

Cheltuieli de transport (inclusiv cheltuielile rudelor care va vizitau la spital) 99
Produse alimentare (procurate/aduse de rude) 99
Alte (indicati) 99
Alte (indicati) 99
Alte (indicati) 99

Q39. in opinia Dumneavoastri, costurile directe (inclusiv ale rudelor si sau apropiatilor Dvs.)
in perioada de aflare in spital au fost:

Totul a fost gratuit (0 plati) 1

Minime, usor m-am descurcat cu ele

Acceptabile, nu ne-au creat multe probleme

Semnificative, ne-au creat unele dificultai

oW DN

Foarte mari, ne-au creat mari dificultati

Q40. Indicati sursa banilor din care ati acoperit costurile aflarii in spital: raspuns multiplu

Salariul / venitul meu 1

Economiile familiei (inclusiv remitentele de peste hotare)

Am fost nevoit sa vand bunuri, obiecte, cereale, animale, pasari etc.

Am primit ajutor (de la rude, prieteni, colegi, vecini sau alte persoane)

Am imprumutat (de la rude, prieteni, colegi, vecini sau alte persoane)

Alte surse (indicati)

~N | oo | W BN

Nu stiu (inclusiv din cauza c& au platit rudele etc.)
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Q41. Varugam sa evaluati cat de multumit ati fost de nivelul serviciilor acordate in spital prin

incercuirea unei singure optiuni de la (1) la (5) pentru fiecare component

Foarte . Nemultumit Neutru Multumit Foarte_ Nu_estc-_.\

nemultumit ’ ’ multumit aplicabil
1. Cunostintele, calificarea medicilor 1 2 3 4 5 9
2. Cunostintele, calificarea asistentilor
medicali. 1 2 3 4 5 9
3. ' Atitudinea  personalului  medical 1 2 3 4 5 9
(politete, comportament s.a.)
4. Atitudinea infirmierelor, personalului de 1 2 3 4 5 9
la bucatarie (politete, comportament)
5. Timpul acordgt de medicul de salon 1 2 3 4 5 9
pentru consultatii
6. Conditiile in salon (curatenia, mobilierul
din salon, spatiul salonului $.a. 1 2 3 4 5 9
7. Confortul din salon (temperatura) —
cald/frig s.a) L 2 3 4 5 9
8. Lenjeria de pat, plapuma s.a. 1 2 3 4 5 9
9. lBIocuI sanitar (lavoar, WC, camera de 1 2 3 4 5 9
baie s.a.)
10. Conditiile In cabinetul de proceduri si
in alte spatii (curdtenia, spatiul incéperilor 1 2 3 4 5 9
sa.)
11. Existenta apei (reci si calde pe
parcursul a 24 ore), posibilitatea de a face 1 2 3 4 5 9
dus
12. Alimentatia in spital 1 2 3 4 5 9
13. R.gcreatje _(t(_elewzor, ziare, odihna, 1 2 3 4 5 9
conditii pentru vizitarea rudelor s.a.)
14. Nivelul de plata pentru servicii 1 2 3 4 5 9

Q42. Daca ar fi necesar sa va reinternati, ati opta pentru acest spital si il veti recomanda rude-
lor, prietenilor si altor persoane, ? Incercuiti o singura optiune, pentru:

fn mod cert ci da

1

Probabil ca da

Neutru

Probabil ca nu

Nu, categoric

Tmi vine greu s& raspund

D oW N

Q43. Indicati, daca e posibil, o problema, cea mai mare (serioasa), cu care v-ati confruntat

fiind internat:

Q44. Oferiti, daca doriti, o sugestie pentru autoritati (Guvern, Ministerul Sanatatii, autoritatile
publice locale) pentru ameliorarea serviciilor spitalicesti:

ACCESUL SI CALITATEA SERVICIILOR MEDICALE SPITALICESTI
IN PERCEPTIA POPULATIEI DIN REPUBLICA MOLDOVA



Q46. Studii

1. Studii medii incomplete 2. Medii (medii complete, medii
(9 clase si mai putin) profesionale)

3. Medii speciale (colegiu ...etc.)

4. Superioare incomplete /
complete

Q47. Ocupatia
Tntreprinzétor privat
Functionar/profesor/manager
Muncitor de calificare medie
Angajat In sectorul agricol
Somer

Elev, student

Pensionar

Casnica

Alta ocupatie

99. NR

Q48. Care este marimea venitului lunar, obtinut din toate sursele, de catre familia Dvs.

lei 999999 NR

Q49. Din cate persoane este formata familia Dvs ?

Q50. Cati copii sub 15 ani locuiesc in familia DVS. ?

Q51. Localitatea

Q52. Raionul

Va multumim pentru timpul acordat!

ACCESUL SI CALITATEA SERVICIILOR MEDICALE SPITALICESTI
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. . . Centrul pentru Politici si Analize In Sanatate (Centrul PAS)
Republica Moldova, Mun. Chisindu, str. Vasile Alecsandri - 99/1
Tel.: +373 22 22 63 43

. . . Fax: +373 22 22 63 87

. . www.pas.md

E-mail: office@pas.md




