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Tn prezent, cea mai mare parte din cheltuielile financiare pentru
servicii medicale sunt acoperite de catre consumatori si companiile de
asigurare. Libertatea alegerii institutiei medicale, aparifia noilor
prestatori privati de servicii medicale si diversificarea spectrului de
servicii stimuleaza concurenta pe piata serviciilor medicale si dezvol-
tarea strategiilor de marketing Th domeniu. Necesitatea atragerii noilor
pacienti si formarea unui cerc de clienti fidelizati institutiei medicale
determind un interes major pentru strategiile de comunicare marketing.
Cresterea numarului de institutii medicale private a determinat o cerere
sporitd pentru calitatea inalta a serviciilor medicale acordate. Pacientii
,,de ieri” s-au transformat in consumatorii ,,de astazi” cu cerinte fata de
actul medical si calitatea acestuia.

Organizatia Mondiald a Sanatatii defineste sistemul de sdnatate ca
un sistem de ingrijire al sanatatii sau sistem sanitar, cu un set de trei
elemente: oameni, institutii si resurse care ofera servicii de Tngrijire
medicalA pentru a acoperi nevoile de sinitate ale grupurilor-tinti.
Analiza principalilor actori de pe piata serviciilor medicale ne va
permite sd determinam sesizabila tangenta dintre aplicabilitatea drep-
tului protectiei consumatorilor in cadrul raportului beneficiar/prestator
de servicii medicale si institutiile de servicii medicale atat din domeniul
public, cat si din cel privat.

1. Institutiile de servicii medicale din cadrul sistemului de
asigurari obligatorii de asistentd medicala. Pentru orice individ,
notiunea de ,,sandtate” este una simpld care nu pare a intilni impe-
dimente in a fi inteleasa, fiind utilizata in viata de zi cu zi. Totusi, atunci
cand se expune cu privire la organizarea serviciilor de sdnatate, modul
de percepere intuitiva devine insuficient. Sistemul de sanatate este, de
fapt, un concept profund, larg si dinamic. Sénatatea poate fi considerata
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o resursa limitata cu care indivizii sunt inzestrati de la nastere si tine de
un set de factori cu referire la posibilitatea individului de a mentine si,
de multe ori, chiar de a Tmbunatati aceasta stare. Sanatatea nu este doar
o stare biologicd, ea tine indirect de relatiile si de interactiunea
indivizilor si a colectivitatilor, astfel fiind perceputa uneori drept un
bun, sau o resursa economica.

Organizatia Mondiala a Sanatatii defineste sanatatea ,,drept o stare
completa de bunastare fizica, mentala si sociala nu doar o absenta a
bolii sau a infirmitatii” [1]. Definirea acestei notiuni tine, de fapt, de
definirea ulterioara a astfel de notiuni fundamentale in raport cu
sanatatea, precum: servicii medicale, politici de sanatate, prestarea de
servicii medicale etc. Evident, una dintre notiunile de baza ale secto-
rului medical ce rezulta direct din termenul de sanatate, este sistemul de
sanatate. In raportul [4] OMS din 2000, sistemul de sanitate a fost
definit drept ,toate activittile ale caror scop principal este de a
promova, restabili sau mentine sandtatea”, fiind constituit din trei
obiective de bazd: Tmbunatatirea sanatatii populatiei, raspunsul la
asteptarile populatiei vizavi de sanatate si oferirea unei protectii
financiare Tmpotriva costurilor in caz de boala. Deci, putem conchide
ca din cadrul elementelor sistemului de sanatate fac parte: guvernul,
asiguratorii, prestatorii de servicii medicale, institutiile de expertiza,
asociatiile etc.

in Republica Moldova, piata serviciilor de sanatate functioneazi in
baza sistemului de asigurare obligatorie de asistentd medical, care are
sarcina de a acoperi cheltuielile sistemului de sanatate, pentru
tratamentul si profilaxia maladiilor persoanelor asigurate. La baza
sistemului de asigurare obligatorie de asistentd medicala se afla
principiul solidaritatii, potrivit caruia platitorii primelor de asigurare
obligatorie de asistentd medicala achita contributiile in functie de venit
si beneficiaza de asistentd medicala dupa necesitati.

Contractarea serviciilor medicale in cadrul sistemului de asigurari
medicale obligatorii se efectueaza din fondurile asigurarii obligatorii de
asistentd medicald (in continuare, fondurile AOAM), de catre Com-
pania Nationala de Asigurari n Medicind (in continuare, CNAM)[2,
art.12. alin. (3) lit. a) si b) art. 13].
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2. Institutiile medico-sanitare in calitate de prestatori de
servicii medicale private. Asa cum a fost mentionat mai sus, in calitate
de prestatori de servicii medicale pot fi atat institutiile medico-sanitare
publice, cét si cele private. In calitate de unititi medico-sanitare si
farmaceutice pot apédrea intreprinderile, institutiile si organizatiile
inregistrate in modul stabilit, care au ca si tip de activitate acordarea
serviciilor de asistentd medicald si farmaceutica.

In ultimele decenii, populatia lumii s-a bucurat de imbunatatiri
uimitoare Tn domeniul serviciilor medicale. Cu toate acestea, persista
un set descurajant de deficite de sandtate si disparitati, in special pentru
populatiile sirace si vulnerabile din lume. In tarile dezvoltate, speranta
de viata este de 78 de ani, in timp ce in tarile in curs de dezvoltare este
de doar 67, iar in opt tari, in principal in Africa, este mai mici de 50. in
tarile dezvoltate, mortalitatea infantila este de doar sase la mie, in timp
ce in cele in curs de dezvoltare este 46 de mii. Cheltuielile cu sanatatea
difera si ele: tarile cu venituri mari cheltuiesc de peste 12 ori mai mult
per persoand, decat tarile cu venituri medii si de peste 75 de ori mai
mult decat tarile cu venituri mici. Pentru a inrautati lucrurile, in multe
dintre tarile cu venituri mici si medii, bolile care nu sunt transmisibile,
sunt in crestere, inclusiv diabet, tipuri de cancer, probleme respiratorii
si afectiuni legate de inima. Este evident faptul cd aceste probleme de
sanatate reprezinta o preocupare grava: populatiile bolnave submineaza
puterea economica, statutul social si stabilitatea politica a societatii. Ele
sunt, de asemenea, o sursa de frustrare, deoarece interventiile adecvate
pentru prevenirea sau abordarea directa a celor mai mari riscuri pentru
sanatate existd deja. Principala provocare constd in aducerea acelor
interventii catre membrii societatii. Din fericire, apare o noud sursa de
sperantd — intreprinderile private inovatoare si scalabile care presteaza
servicii medicale de calitate, utilizand cele mai noi, dar si cele mai
costisitoare metode de investigatii si tratament.

Capacitatea juridica a prestatorilor apare odata cu inregistrarea de
stat. Prestatorii privati de servicii medicale pot fi contractati in cadrul
sistemului asigurarii obligatorii de asistentd medicala, daca sunt acre-
ditati pentru prestarea serviciilor respective in conformitate cu Legea
nr.552 din 18.10.2001 privind evaluarea si acreditarea in sanatate [3].
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Sintetizand principalele idei si teze expuse 1n prezentul articol, pu-
tem concluziona ca din punct de vedere legal, in Republica Moldova,
nu se face o diferenta evidenta intre tipurile de prestatori, si anume, din
domeniul public sau privat, ambele domenii aflandu-se sub egida
acelorasi drepturi si obligatii. Indiferent de tipul sau nivelul serviciilor
medicale prestate, la nivel national intdlnim atat institutii publice, cat si
institutii private, astfel Incat atunci cand o persoand se imbolndveste,
aceasta are atdt calitatea de pacient, cat si calitatea de consumator,
deoarece are posibilitatea de a alege tipul serviciului medical prestat,
public sau privat.

In prezent, pe dimensiunea prestatorilor de servicii nu este clar daci
dezvoltarea sectorului privat vine sa completeze serviciile publice, sau
sd le preia (integral sau partial in functie de domenii) In baza unei
competitii deschise intre sectorul public si privat, fiind necesard o
viziune a Guvernului privind rolul si dezvoltarea sectorului privat in
acest domeniu. Cea mai complicata situatie se atesta pe dimensiunea de
reglementare, care nu prevede masuri de corectare a situatiilor privind
problemele legate de calitatea serviciilor, accesul la servicii si conditiile
de competitie a prestatorilor de servicii.
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