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Proiectul ,Monitorul sanatdatii pentru buna guvernare in Republica Moldova
(2021)” finantat de Fondatia Soros — Moldova a avut ca obiectiv sa contribuie
la Imbunatatirea procesului decizional 1In sanatate, prin crearea unui
mecanism de monitorizare a situatiei sistemului de sanatate si a impactului
politicilor si interventiilor asupra reformelor de sanatate prevazute in
documentele de politici guvernamentale, politici sectoriale, intersectoriale,
precum si alte acte normative in domeniul sanatatii.

In cadrul proiectului s-a planificat realizarea evaluirii ex-post de impact la
Legea nr.1585/1998 cu privire la asigurarea obligatorie de asistenta
medicala si Legea nr.1593/2002 cu privire la marimea, modul si termenele
de achitare a primelor de asigurare obligatorie de asistenta medicala.

Prin prisma abordarii serviciilor de sanatate centrate pe persoana evaluare
ex-post de impact a inclus si opinia beneficiarilor serviciilor medicale in baza
legislatiei AOAM, iar in acest scop a fost realizat prezentul studiu calitativ cu
beneficiari ai serviciilor Programului unic al AOAM prevazut de Legea
nr.1585/1998 si a platitorilor de prime de AOAM prevazuti de Legea
nr.1593/2002.

o , Fundatia
Q S Centrul de Investigatii Sociologice si Marketing S oros d
- Moldova

e act today for tomorrow’s future! “C B S‘ = RE E‘ E..A.R.C H ”




diului

Cercetarea cunostintelor, opiniilor, perceptiilor si
experientelor privind accesul la serviciile medicale ale
persoanelor asigurate.
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Au fost realizate 3 focus grupuri cu urmatoarele categorii de
respondenti:

Persoane care au maladii cronice (hipertensiune arteriala, diabet
zaharat, cancer etc.), excluzand pensionarii;

Persoane care sunt asigurate medical, angajate (contributie
procentuala la salariu) si persoane care se asigura in mod
individual;

Persoane asigurate medical de catre stat (someri inregistrati,
pensionari, studenti, femei insarcinate, parinti, inclusiv adoptivi,
care exercita iTn mod efectiv cresterea si educarea a patru si mai
multi copii, pentru perioada in care cel putin un copil are varsta de
pana la 18 ani; persoanele din familiile defavorizate care beneficiaza
de ajutor social; veteranii de razboi etc.).

Datele au fost colectate in decembrie 2021.
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Rezultatele
studiului
calitativ
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rviciile medicale (1)
Asistenta Medicala Primara

e act today for tomorrow’s future!

Persoanele care se confrunta cu probleme de sanatate sau cele care au avut
probleme grave de sanatate se adreseaza mai des la medic pentru a preveni
aparitia complicatiilor.

Respondentii care se considera sanatosi, in special tinerii, dar si persoanele
care au un loc de munca solicitant se adreseaza foarte rar la medicul de familie,
unii nici nu tin minte ultima adresare. O buna parte din acestia si atunci cand
au o problema de sanatate prefera sa se adreseze direct la medicul specialist,
de obicei la o institutie privata.

Pandemia COVID-19 a influentat diferit adresabilitatea la medic. Pe de o parte
unii bolnavi cronici, varstnici care au probleme de sanatate au mentionat ca
evita adresarea la institutiile medicale pentru a se proteja de infectarea cu
COVID-19, iar pe de alta parte persoanele mai tinere care anterior tratau
virozele, infectiile respiratorii fara a se adresa la medic acum apeleaza la
specialisti fie pentru a preveni complicatiile, fie ca acest lucru le este solicitat la
locul de munca. Fundatia
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erviciile medicale (2)

Servicili medicale de specialitate

Consultarea unui specialist de profil sau efectuarea unei investigatii
medicale sunt disponibile imediat contra cost, dar in baza asigurarii
obligatorii de asistenta medicala exista un rand care in unele situatii este
perceput ca fiind inacceptabil in raport cu starea de sanatate a pacientului.

Accesul la medicii specialisti este perceput ca fiind dificil (necesitatea
biletului de trimitere de la medicul de familie, randurile de asteptare
pentru programare, cozile de la usile specialistilor) si in aceste conditii
atunci cand au nevoie apeleaza direct la privat.

Modalitatile de programare la specialist sunt diferite de la o institutie la
alta, unii se inscriu la receptia institutiei (direct sau prin telefon), altii prin
intermediul medicului de familie sau al asistentei medicale, iar altii trebuie
sa-si faca programarea direct la medicul specialist.
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Tratamentul in stationar

Provocari de baza:

refuzul unor medici de familie de a Indrepta pacientii catre
institutiile medicale spitalicesti din mun. Chisinau;

restrictiile si/sau conditiile legate de COVID-19.

In general persoanele care au avut experienta spitalizirii In ultimul
an s-au aratat multumite de serviciile oferite in spital. Pacientii sunt
cumva obisnuiti sa procure medicamente, sa ofere ,multumiri”, iar
atunci cand li se ofera o parte din medicamente gratuit, cand
beneficiaza de investigatii fara a li se solicita plati informale, se
declara satisfacuti.
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ptii privind asigurarea
igatorie de asistenta medicala

Asigurarea obligatorie de asistenta medicala este perceputa ca fiind foarte
utila pentru unii varstnici si persoane cu maladii cronice.

Cei mai multi respondenti asociaza in continuare asigurarea obligatorie de
asistenta medicala cu accesul la medicul de familie si aflarea gratuita in
stationar.

Marirea contributiei din salariu pentru fondul de asigurari medicale
raportata la serviciile de sanatate oferite in baza acesteia este considerata
nejustificata.

Se atesta situatii in care persoanele asigurate medical sunt nevoite sa
plateasca serviciile medicale prevazute de Programul unic lipsei biletelor de
trimitere la unele analize, investigatii.

In general persista perceptia ca nu te poti baza pe statutul de asigurat
medical atat ca acces la serviciile medicale, cat si ca referire la calitatea
serviciilor medicale.
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limitata in baza asigurarii obligatorii de
asistenta medicala

,0 garantie pentru ziua de mdine cd poti s mergi liber la medicul de familie. In
rest, eu nu vdd nici o treabd bund in polita asta. Numai accesul la medicul de
familie si, cum spun domnii, o indreptare la medicul specialist si o internare in
spital pe 7-10 zile.” (M, 48 ani, producere a materialelor de constructie, 1FG)

,Polita e pentru spital, cand te duci in spital sa te internezi si pe la medicii de
familie, dar asa, cdnd te duci la specialisti, ei se uitd ce e in politd. Daca te duci
numai pe politd, te trateaza oleaca mai greu, dar daca ai in politd, mai repede
merge procesul.” (M, 50 ani, grad de dizabilitate II, 1FG)

,Consider cd polita doar 20% acoperd, asta sunt 12 zile de spital. Cum a mai spus
doamna, toate medicamentele sunt cu platd si in majoritatea cazurilor trebuie sd

dai mitd, pentru cd dacd nu dai, nimeni la tine nu se uitd si asta nu-i corect.” (M, 33
ani, somer, grad de dizabilitate III, 3FG)
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erirea platilor informale
pentru a beneficia de servicii medicale

Asigurarea medicala la noi este formald... Practic, pentru niste analize
care le faci gratis, niste consultatii, in rest, trebuie ,sa pui” si pe politd, si
sub polita.” (F, 51 ani, functionar public, 2FQG)

,S-au deprins sd fie multumiti, mereu cu ceva multumiti, chiar daca
avem polita de asigurare. Eu spun asa cum este. Trebuie sd-i pui ceva sub
foaie, ceva, trebuie sd vada ca-i pui - 50, 100, 200, chiar si aceeasi ciocolata
sau cu ceva trebuie sd te duci.” (F, 34 ani, specialist marketing, 2FQG)

,Cat am umblat 2 luni, peste tot aproape am pldtit, in spital nu am stat.

Se zice cd daca stai in spital nu platesti numai patul, dar medicamentele
trebuie sd le cumperi...” (F, 68 ani, pensionara, 3FG)
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rsoane si maladiile/starile

e necesita asistenta medicala din AOAM

Mai multi respondenti sunt constienti ca este necesara existenta asigurarii
obligatorii de asistenta medicala pentru acoperirea serviciilor medicale
destinate copiilor, varstnicilor, dar si altor categorii de persoane cu maladii
cronice, incurabile.

Categoriile de persoane care pot beneficia de medicamente compensate
mentionate de majoritatea respondentilor se refera la persoanele cu
hipertensiune si cele cu diabet zaharat. Au mai fost mentionati bolnavii de
cancer si cei cu maladii rare.

Majoritatea respondentilor ce au copii procura medicamentele pentru
tratamentul acestora. Exista doua preconceptii de baza privind compensarea
medicamentelor pentru copii:

varsta copiilor, se considera ca pot beneficia copiii mici (pana la varsta de
3 ani sau dupa caz 6 ani);

faptul ca pot beneficia de medicamente compensate doar copiii din
familiile vulnerabile, stereotip partial alimentat si de catre cadrele
medicale.
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obligatiile persoanelor
asigurate medical

Populatia este putin informata privind drepturile si responsabilitatile
lor ca persoana asigurata;

In acelasi timp, persoanele intervievate au mentionat ci in Republica
Moldova frecvent cetatenilor li se incalca drepturile, inclusiv dreptul la
sanatate.

Mai multi pacienti au relatat ca nu se respecta programarile la medic si
desi ai un interval de timp prestabilit, de fapt poti petrece ore in sir la
usa medicului fara careva explicatii.

De asemenea, erorile medicale reprezinta o provocare, pe de o parte
sunt dificil de demonstrat, iar pe de alta parte pacientii nu cunosc unde
s-ar putea adresa.
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gerea/schimbarea
medicului de familie

Majoritatea participantilor la discutiile de grup cunosc despre dreptul
de a alege/schimba medicul de familie.

In opinia respondentilor aceasta prevedere legala se refera cu
precadere la persoanele din mediul urban care au alternativa de a
alege medicul de familie din mai multi specialisti.

Pentru persoanele din mediul rural, mai ales din sate mici, aceasta
posibilitate este redusa, dat fiind faptul ca deseori nu exista un alt
specialist In comunitate sau in imediata apropiere, iar la acest aspect
se adauga si factorul uman, atasamentul, relatiile in comunitatile mici
— ,bun rau, dar e al nostru”.

Mai multi respondenti din mediul rural s-au aratat mai degraba
Ingrijorati ca ar putea ramane fara medic de familie iIn comunitate,
decat de calitatea serviciilor prestate de catre acestia.

S , . Fundatia
Q s Centrul de Investigatii Sociologice si Marketing SO ros ’

“CBS-RESEARCH?” Moldova



atamentului de catre stat
pentru anumite maladii (cancer)

Respondentii considera ca statul RM comparativ cu alte tari
dezvoltate nu iti prea ofera garantii chiar daca platesti impozite si
contributii, iar acest lucru este valabil si iIn domeniul sanatatii.

Participantii la studiu considera ca cetatenii RM care sufera de cancer
sau o alta maladie/ afectiune a carui tratament este asigurat de catre
stat, pot beneficia de unele servicii medicale, tratamente gratuite, dar
cu certitudine nu li se ofera conditii si suport pentru a beneficia de un
tratament adecvat pentru care sunt necesare resurse financiare
considerabile.

Majoritatea cetatenilor RM care se afla in asemenea situatii se
bazeaza pe membrii familiei -, dacd nu are cine te ajuta, mori cu zile”.
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nciara a populatiei in
domeniul ocrotirii sanatatii
Legea nr.1585/1998 stabileste ca asigurarea obligatorie de asistenta
medicala reprezinta un sistem autonom garantat de stat de protectie
financiara a populatiei in domeniul ocrotirii sanatatii prin constituirea, pe
principii de solidaritate, din contul primelor de asigurare, a unor fonduri
banesti destinate pentru acoperirea cheltuielilor de tratare a starilor

conditionate de survenirea evenimentelor asigurate (maladie sau
afectiune).

Majoritatea participantilor la discutiile de grup considera ca indiferent de
statutul de asigurat sau nu medical nu exista o diferenta semnificativa
(exceptie achitarea pat/zi stationar) privind protectia financiara a
persoanei/ familiei, iar in momentul in care te imbolnavesti bugetul familiei
este afectat.

Respondentii considera ca pe langa platile informale solicitate in institutiile
medicale sunt si scheme de coruptie care si mai mult afecteaza
sustenabilitatea sistemului.
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e stabilire a costurilor
dicale ce au fost acordate
persoanelor asigurate peste volumul
prevazut de Programul unic

Legea nr.1585/1998 cu privire la asigurarea obligatorie de asistenta
medicala prevede ca Guvernul aproba mecanismul de stabilire a
costurilor serviciilor medicale ce au fost acordate persoanelor
asigurate peste volumul prevazut de Programul unic, precum si
modul de achitare/incasare a acestor plati.

Respondentii nu cunosc aceste prevederi, dat fiind faptul ca ei nu
cunosc in primul rand care sunt serviciile medicale care sunt
acoperite de Programul unic.
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pturilor persoanelor

asigurate medical

CNAM care este obligata prin Legea nr,1585/1998 cu privire la
asigurarea obligatorie de asistenta medicala sa apere interesele
persoanelor asigurate nu este cunoscuta ca o institutie la care
pacientii ar putea apela in cazul in care li s-ar incalca drepturile de
persoana asigurata.

Persista ideea ca nu are rost sa te adresezi la nimeni daca iti sunt
incalcate drepturile pentru ca aceasta iti va consuma sanatatea si
timpul. Exista si ingrijorarea privind consecintele ulterioare -, putini
se adreseazd undeva sd facd o plangere pe medic, pentru frica de a nu fi
tratat cum trebuie pe urma’.

Respondentii considera ca institutiile statului (CNAM, centrele
medicilor de familie, spitalele) nu sunt interesate ca persoanele
asigurate sa-si cunoasca drepturile.
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ecunoasterea drepturilor
se reflecta In economisirea unor resurse
financiare

,CNAM-ul, nu le este comod, nu le iese lor ca omul sd cunoascd.. Sa-l
I[dmureascd pe om, iatd ce servicii intrd cu platd, care-s fdard platd, care si cum
are nevoie si cum se petrece compensarea la medicamente si asa mai departe. Ei
se folosesc de momentul cad omul nu cunoaste... ca sd economiseascd din banii
dastia” (M, 60 ani, lucrator tehnic in institutie de invatamant, 1FG)

,Prin asta eu, totusi, cred ca statul economiseste... Multi nu cunosc cum, dar si
drumul acesta e destul de lung. Avand polita, e foarte greu, nu ca medicii nu sunt
buni, dar e foarte greu ca tu sa nimeresti. Eu trebuia sda fac o analiza si mi s-a
spus: peste o lund sau peste o luna si jumadtate.” (M, 27 ani, angajat institutie
privata, 2FG)

,Noi suntem proprietari, avem polita in mdnd, dar noi nu stim ce drepturi

avem la ea. lata asta e problema. Medicii o stiu, dar noud nu ne divulga toata
sistema aceasta...” (F, 52 ani, casa de copii de tip familial, 3FG)
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nd imbunatatirea accesului

la serviciile medicale a persoanelor
asigurate

Sporirea nivelului de informare a populatiei privind drepturile persoanelor
asigurate medical.

Garantarea unei game mai largi de medicamente si servicii medicale in baza
asigurdrii medicale. In conditiile in care existd perceptia ci asigurarea
medicala ofera doar spitalizarea gratuita pentru cateva zile, nu si
tratamentele in regim ambulatoriu si/sau in stationar.

Promovarea ,liniei verde” si oferirea posibilititii reclamatiilor anonime. in
opinia unor respondenti o parte din pacienti sunt ingrijorati ca daca vor
reclama unele comportamente neadecvate, ilegalitati din institutiile medicale
vor avea ulterior de suferit.

Oferirea posibilitatii de a alege nu doar medicul de familie, dar si medicii
specialistii/ institutia medicala.

Diversificarea tipurilor de asigurari medicale si a serviciilor incluse in raport
cu contributia persoanelor (cu precadere s-a facut referinta la serviciile
stomatologice).
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ari ale respondentilor

Promovarea si efectuarea controalelor profilactice, de prevenire in
baza asigurarii medicale obligatorii.

Instituirea unui mecanism functional de monitorizare si de
sanctionare a activitatii cadrelor medicale, astfel ca medicii sa
cunoasca si consecintele actiunilor/ inactiunilor lor.

Atitudine mai respectuoasa fata de pacienti. In toate discutiile de
grup, in diferite contexte, participantii au mentionat necesitatea ca
pacientii sa fie tratati cu respect atunci cand se adreseaza la medic.

Digitalizarea informatiilor privind pacientii, istoricul medical al
acestora.

Oferirea unor stimulente, oportunitati pentru persoanele care
contribuie la sistemul de asigurari medicale, dar nu apeleaza la
sistemul public de sanatate, nu beneficiaza/ nu au beneficiat de
careva servicii.
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Persoanele asigurate sunt putin informate despre drepturile pe care le au si
inca mai putin isi cunosc responsabilitatile cu toate ca sistemul de asigurare
obligatorie de asistenta medicala functioneaza, la nivel national, de 18 ani si
pe parcursul acestor ani au existat campanii de informare.

Studiul a constatat ca persista ideea ca daca drepturile iti sunt incalcate nu
exista mecanisme si parghii functionale de aparare a acestora. CNAM ca
institutie este putin cunoscuta de respondenti si nu este asociata cu faptul ca
ar putea sa apere interesele persoanelor asigurate.

Participantii la studiu in mare parte se asteapta ca medicii de familie sa-i
informeze privind drepturile si obligatiile acestora in anumite stari/situatii
de sanatate concrete cu care ei se confrunta.

In opinia celor intervievati persoanele asigurate medical nu beneficiazi in
mod egal/nediscriminatoriu de servicii medicale acoperite de Programul
unic al asigurarii obligatorii de asistenta medical, fiind avantajate persoanele
care ofera plati suplimentare si cele care au relatii/ apeleaza prin
recomandare.
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In opinia respondentilor persoanele din mediul urban comparativ cu cei din
rural sunt mai avantajate in accesul la serviciile medicale, selectarea
specialistilor, dupa caz schimbarea medicului de familie, astfel
neindeplinindu-se prevederile Legii nr,1585/1998 prin care sistemul
asigurarii obligatorii de asistenta medicala ofera cetatenilor Republicii
Moldova posibilitati egale in obtinerea asistentei medicale oportune si
calitative. Pe fonul crizei de specialisti exista temeri ca nu vor exista medici si
astfel pacientii sunt mai toleranti in raport cu profesionalismul si
comportamentul acestora.

Cei mai multi respondenti asociaza asigurarea medicala cu accesul la medicul
de familie si aflarea in stationar, ceea ce, de regula, ar insemna , alimentatie
asiguratd si patul gratis in spital”.

Sunt perceptii ca compensarea medicamentelor se face dupa criteriul de
vulnerabilitate economica, ceea ce releva existenta neajunsurilor in
implementarea Legii nr. 1585/1998 prin care sistemul asigurarii obligatorii
de asistenta medicala trebuie sa ofere cetatenilor Republicii Moldova
posibilitati egale In obtinerea asistentei medicale oportune si calitative.
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Platile informale din sistemul medical s-au conturat ca un fir rosu pe
parcursul tuturor discutiilor de grup, privind accesul la serviciile medicale,
atitudinea cadrelor medicale, tratament etc.

Persoanele care isi pot permite financiar apeleaza cu precadere la servicii
medicale private. De remarcat ca persoanele care s-au tratat in stationar in
ultimul an s-au aratat in general multumite, chiar daca unele au trebuit sa
procure o parte din medicamente, ,sa multumeasca” medicii, aceste
experiente sunt percepute ca fiind firesti.

Modalitatea in care institutiile medicale aplica itinerarul pacientului asigurat
CNAM cauzeaza persoanele asigurate sa plateasca pentru serviciile prevazute
de Programul unic, stimuleaza platile informale in sistem, amplificand astfel
nemultumirea acestora. Cea mai mare nedumerire, chiar indignare a
pacientilor se refera la faptul ca acelasi serviciu, consultarea unui specialist
de profil sau efectuarea unei investigatii medicale sunt disponibile imediat
contra cost, dar in baza asigurarii obligatorii de asistenta medicala exista un
rand care In unele situatii este perceput ca fiind inacceptabil in raport cu
starea de sanatate a pacientului.
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Va multumim!
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