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DECIZIE

Cu privire la aprobarea Programului municipal
de suport financiar pentru reproducere umana
asistatd medical in municipiul Chisiniu,
pentru anii 2023-2025

In conformitate cu Nota informativi a Directiei generale asisten{d medicali si
sociald (DGAMS) a Consiliului Municipal Chigingu nr. 1-04/2-393 din 21.03.2023,
Intru sustinerea financiari a cuplurilor infertile pentru efectuarea unei proceduri FIV
conform legislatiei in vigoare, in temeiul art. 6 lit. €) din Legea ocrotirii sandtatii nr.
411/1995, cu modificarile i completarile ulterioare, ordinelor ministrului sanatatii
nr. 149/2017 ,,Cu privire la acordarea serviciilor de reproducere umani asistats” si
nr. 242/2017 ,,Cu privire la unele misuri de facilitare a implementarii prevederilor
ordinului nr. 149/2017 ,,Cu privire la acordarea serviciilor de reproducere umani
asistatd”, art. 14, alin. (2) lit. p) si art. 19, alin. (3) din Legea nr. 436/2006 privind
administratia publica locali §i art. 6, alin. (2) pet. 2 lit. (f), art.10 alin. (3).din Legea
nr. 136/2016 privind statutul municipiului Chiginu, Consiliul Muhicipal Chisindu
DECIDE: |

1. Se aprobi:

1.1. Programul municipal de suport financiar pentru reproducere umani
asistatd medical in municipiul Chigindu, pentru anii 2023-2025, conform anexei nr. 1;

1.2. Planul de actiuni privind implementarea Programului municipal de suport
financiar pentru reproducere umani asistata medical in municipiul Chisindu, pentru
anii 2023-2025, conform anexei nr. 2; .

1.3. Regulamentul cu privire la modul de stabilire si acordare a suportului
financiar penfru reproducere umani asistati medical in municipiul Chisin3u,
conform anexei nr. 3.

2. Directia generald asistentd medicald si sociald a Consiliului Municipal
Chisindn, in comun cu institutiile medico-sanitare publice si private din municipiul
Chigindu ce presteazi servicii de asistenfa medicald primars, clinicile medicale
specializate prestatoare de servicii de sainitate a reproducerii vor asigura




implementarea Programului municipal de suport financiar pentru reproducere
umand asistatd medical in municipiul Chigindu, pentru anii 2023-2025.

3. Se stabileste drept sursa de acoperire a costurilor necesare pentru realizarea
Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistati
medical In municipiul Chigindu, pentru anii 2023-2025, mijloacele financiare
aprobate anual in bugetul municipal Chiginau.

4. Cuantumul suportului financiar pentru reproducere umani asistati medical
nu va depasi 60,0 mii lei per cuplu.

5. Costurile de realizare a Programului municipal de suport financiar pentru
reproducere umand asistatd medical vor fi actualizate, anual, reiesind din volumul
de alocatii aprobate In bugetul municipal Chisinau.

6. Institutiile medico-sanitare publice si private municipale vizale vor prezenta
Comisiei de evaluare si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV trimestrial si
anual, citre data de 30 a ultimei luni a perioadei de gestiune, raportui despre
realizarea Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umani
asistatd medical In municipiul Chigingu.

7. Comisia de evaluare si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV va
prezenta Direcfiei generale asistentd medicald si sociald trimestrial si anual, cétre
data de 5 a primei luni urméatoare perioadei de gestiune, raportul despre realizarea
Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistatii
medical in municipiul Chigindu in baza indicatorilor si obiectivelor prevazute, iar
DGAMS va prezenta raportul anual generalizat viceprimarului de ramuri al
municipiului Chigingu, citre data de 15 ianuarie a anului urmétor celui de gestiune.

8. Directia relatii publice $i buget civil va aduce la cunostinta populatiei, prin
intermediul paginii oficiale a Primariei, prevederile prezentei decizii.

9. Viceprimarul municipiului Chisindu, dna Angela Cutasevici, va asigura
controlul asupra executirii prevederilor prezentei decizii.

PRESEDINTE DE SEDINTA

SECRETARINTERIMAR
AL CONSILIUI\{_I{I Adrian TALMACI

¥
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Anexanr. 1
la decizia Consiliulyi Municipal Chiginiu
nr. din

PROGRAM MUNICIPAL
de suport financiar pentru reproducere umani asistat:i medical
in municipiul Chisindu, pentru anii 2023-2025

L Introducere

Programul municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistati medical
in municipiul Chigindu pentru anii 2023 - 2025 (in continuare Program Municipal) este
elaborat in baza Legii ocrotirii sinftitii nr. 411/1995, cu modificirile si completirile
ulterioare, Legii nr. 138/2012 privind sinitatea reproducerii, Hotararii Guvernului nr.
386/2020,,Cu privire la planificarea, elaborarea, aprobarea, implementarea, monitorizarea
si evaluarea documentelor de politici publice”, ordinelor Ministrului Sanatatii nr,
149/2017, ,,Cu privire la acordarea serviciilor de reproducere umani asistati” si nr.
242/2017 ,,Cu privire la unele mésuri de facilitare a implementarii prevederilor ordinului
nr. 149/2017 ,,Cu privire la acordarea serviciilor de reproducere uman3 asistats”.

II.  Analiza situatiei

Republica Moldova, c4t §i municipiul Chisiniu, in ultimii ani se confrunti cu
schimbéri demografice profunde. La fel ca si in multe tiri europene, la noi in tard se
constatd o ratd scdzutd a natalititii. Spre deosebire de alte tiri, tara noastrd se confrunti
cu un proces de depopulare continud, fird semne de redresare. Infertilitatea reprezinti o
problema majord de sinitate publicd in Republica Moldova.

Indicatorii de bazi n sindtatea reproducerii - natalitatea, sporul natural al
populatiei, mortalitatea perinatald, mortalitatea materns si ponderea avorturilor - releva
starea sandtdtii populafiei si nivelul de dezvoltare socio-economici a tarii, precum si
nivelul asistentei medicale in general. Situatia este relatati vis-a-vis de indicatorii
demografici la nivel national (tabelul nr. ).

Tabelul nr. 1: Indicatori demografici

Anul Natalitate Spor natural al Mortalitatea materni
populatiei

Chisindu | RM Chigindu | RM Chigindiu RM
2021 10.4 11.2 -3.2 -6.3 28,6 47,9
2020 11.0 11.7 -0.7 -3.7 13.7 16.2
2019 9.0 9.1 1.7 -1.3 26.7 15.4
2018 7.7 9.2 0.08 -1.3 0 15.3
2017 7.6 9.6 0.2 -1.3 0 17.6
2016 8.5 10.9 0.8 -0.3 71.9 18.7




2015 8.6 10.5 0.5 -0.3 14.6 31.8
2014 3.9 10.9 1.3 -0.2 13.9 15.5
2013 9.0 10.6 1.5 -0.1 0 15.8

Conform datelor prezentate in tabelul nr.1, sporul natural al populatiei In mun.
Chigindu pe perioada a. 2013-2021 este in descrestere evidentd de la +1,5 la -3,2,
comparativ cu sporul mult mai scazut la nivel national, trend de descrestere continui, de
la -0,11a -6,3 (2021). Totodats, natalitatea pentru a. 2021 este mai mic Pe municipiu
10,4 fatd de 11,2 pentru republicd, comparativ cu anul 2020.

Mortalitatea materna in municipiul Chigindu rimane relativ inalti, cu oscilatii de la

71,9 1n 2016 1a 28,6 la 100000 nou-ndscuti vii in 2021, in structura mortalitatii materne,
in 100% cazuri in a. 2020, cauzele obstetricale sunt indirecte.,
In a. 2016, cauzele indirecte au constituit 43,1% si directe 28,8%. Totodatd, in a.2016 in
mun. Chigindu se inregistreazi o rati a mortalité{ii materne mai mare decit tn anii 60 ai
secoluluj trecut, cind femeile nisteau in maternititile sitesti /colhoznice. Tn a. 2020 tn
Republica Moldova s-a inregistrat o crestere a mortalitdtii materne din cauze indirecte, in
mare parte legate de infectia COVID-19 si maladii oncologice.

Conform datelor statistice, in mun. Chisiniu numirul gravidelor luate in evidents
medicald este in continud descrestere: de 1a 10113 gravide 1n a. 2019, la 8023 in a. 2021
—ceea ce este cu 2090 gravide mai putin per ultimii 3 ani. Pentru comparatie, In Republica
Moldova in a. 1985 s-au niscut 90753 de copii, iar 1n a. 2021 s-au n#iscut 29230, ceea ce
este de 3 ori mai putin §i denoti o imb3tranire rapida a populatiei din tari.

Conform datelor statistice, estimate la 1 ianuarie 2022 (tabelul nr. 2), pe listele
medicilor de familie din mun. Chisiniu erau inregistrate in total 778869 persoane. Din
ele: i) femei de varsts fertild — 257854 sau 31.1%; ii) barbati de varsta fertila — 247259
sau 31.7% din numérul total al populatiei; iii) si adolescentii constituie 5.0%, ceea ce
concluzioneazi tendinta de descrestere in urmitorii ani a numsrului de nasteri, una din
cauze fiind fenomenu! de emigrare sporit3 a tinerilor.

Tabelul nr. 2: Populatia si rata infertilititii cunoscuti si estimati in mun. Chisindiu

IMS Populatie Populatie Din ei Populatie Nr. de Nr. gravidelor cn sarcina
publice |total inscrisd| totald cu adolescenti| vArsti fertila cupluri obfinuti prin FIV au terminat
si pe lista viza de infertile sarcina in 2021
private medicului de| regedintiiin [pp biiefi| femei |bdrbati| inregistrate | nagtere avort | opritifin
familie Ia mun. (15- | (16-60 (spontan, | evolutie
01.01.2022 | Chiginsiu Ia 49 ani) | ani) indus)
01.01.2022
lotal mun,
Chigindu | 778869 677453 19521(19733| 257854 247259 579 38 13 3

in a. 2021 in mun. Chigin&u au fost inregistrate 7004 nagteri, finalizate cu nagterea
a 7629 nou-ndscuti vii. Din ele, sarcini prin procedura de Fertilizare-in-Vitro (in
continuare FIV) au fost inregistrate 97 sau 1,4% din numirul total de nagteri. De altfe],
numdrul cuplurilor infertile, oficial inregistrate la medicii de familie din institutiile
medicale municipale este de 579. Luénd in consideratie statistica oficiald, in Republica




Moldova se constatd ci, de infertilitate suferd fiecare al 5-lea cuplu, iar numsirul real al
cuplurilor infertile ar fi cu mult mai mare.

Infertilitatea reprezintd o problemid majord de sinitate publici pe tari. Sporul
negativ al populatiei este determinat in mare masurd de cresterea ratei infertilititii.
Conform datelor statistice, aproximativ 20% din cupluri din tari sunt infertile. Se
estimeaz3 ¢, numai in mun. Chisindu cca 38000 cupluri suferd de o anumits problem3 de
fertilitate.

Pentru redresarea problemei infertilititii, majoritatea {arilor europene vin cu
programe de sustinere a cuplurilor infertile. Astfel, spre exemplu in Romania pentru a.
2022 au fost alocate fonduri pentru sprijinul financiar a 2500 cupluri pentru efectuarea
procedurii FIV, iar pentru a. 2023 — 10000 cupluri.

In Republica Moldova, din a. 2017, in scopul asiguririi accesului populatiei la
servicii de reproducere umani asistatd medical, prin ordinul Ministerului S#n#titii a fost
organizatd prestarea serviciilor de reproducere umani asistatd medical din mijloacele
fondurolor asigurdrii obligatorii de asistentd medicald. Aceastd sustinere este acordats
unui numdr limitat de familii (in a. 2022 — 60 cupluri la nivel de tari), cu acoperirea
cheltuielilor legate de procedurile efectuate in laboratorul embriologic, nu si procedura
FIV, in totalitate. ‘

Reiesind din considerentele sus-mentionate, Priméria Municipiului Chigindu si
Directia generald asistentd medicald si sociald (DGAMS) au propus elaborarea si
aprobarea prin decizia Consiliului Municipal Chigindu a unui Program Municipal de
suport pentru reproducere umand asistatd medical al cuplurilor infertile, cu domiciliu
permanent al femeii (viza de resedintd) in mun. Chiginéu, pentru efectuarea unei proceduri
FIV, in scopul sporirii natalitétii.

La elaborarea Programului municipal s-a {inut cont de imbétranirea populatiei care
devine un fenomen demografic major cu impact pentru intreaga societate. Din acest
aspect, pentru suportul de parentalitate familiilor in dificultate, dar si in intentia de sporire
a natalitdfii, apare necesitatea implementirii unor programe sociale de suport pentru
sporirea fertilititii.

Dupa exemplul altor tiri, interventiile de suport pentru cuplurile infertile (in bucuria
de a deveni parinti) sunt axate pe accesul familiilor cu venituri mici, la servicii de
reproducere umand asistatd prin FIV.,

fn mun. Chisinu, in a. 2021, din numirul de nasteri (97) inregistrate din sarcinile
obtinute prin FIV, marea majoritate din proceduri au fost achitate din buzunarul personal
al cuplurilor, respectiv un numér foarte limitat de proceduri a fost acoperit financiar din
mijloacele fondurilor as1gurar11 obligatorii de asistentd medicali.

in scopul sponrn accesului cuplurilor mfertlle in mun. Chisindu a fost elaborat
Programul municipal, in conformitate cu prevederile Legii ocrotirii sinatatii nr. 411/1995,
cu modificdrile ulterioare, Legii nr. 138/2012 privind sinitatea reproducerii, Legii nr.
263/2005 cu privire la drepturile §i responsabilititile pacientului, Legii nr. 436/2006
privind administratia publicd locald, Legii nr. 136/2016 privind statutul municipiului
Chisinau.

Programul municipal reprezintd un document, elaborat pentru implementare in
municipiul Chiginu, pe un termen de 3 ani (2023 - 2025), in scopul cregterii natalitatii,
imbunétatirii sdnatatii si calitatii vietii populatiei.



Acest obiectiv urmeazi si fie realizat prin consolidarea capacitétilor populatiei
infertile si facilitarea accesului acestora la servicii de reproducere asistatd medical in
termen cét mai scurt, ludnd in calcul ca, vérsta biologica reproductivé a femeii este scurti.

Finantarea Programului municipal este asigurata din sursele bugetului municipal gi
include accesul la servicii de reproducere umand asistatd a cel putin 100 cupluri din
populatia cu domiciliul permanent al femeii (viza de resedintd) in municipiul Chisiniu.
Suma alocatd anual este de 6000,0 mii lei, cuantumul suportului financiar este de
maximum 60 mii lei per beneficiar pentru acoperirea partiald a cheltuielilor necesare
efectudrii procedurii.

Rezultatele preconizate presupun implicarea autorititii publice locale pentru
asigurarea implementdrii interventiilor stabilite In Programul Municipal, in scopul
accesibilitafii serviciilor de reproducere umani asistatd medical, reducerii poverii
financiare asupra cuplurilor infertile, cu asigurarea unui management eficient al
Programului prenotat.

III. Obiectivul general

Pentru sporirea natalitétii Tn mun. Chigindu au fost stabilite obiective si masuri
concrete.

Obiectivul general: acordarea unui suport financiar, din sursele bugetului
municipal, a maxim 100 cupluri infertile, anual, incepind cu anul 2023, cu domiciliul
permanent (viza de resedintd) a femeii in mun. Chisindu, in vederea efectuéirii unei singure
proceduri de reproducere umana asistatd medical In cadrul clinicilor medicale specializate
din mun. Chisinfu.

IV. Obiective specifice si directiile de actiuni pentru realizarea acestora

Obiectivul specific 1: Cuprinderea anuald a maxim 100 cupluri infertile, anual,
cu domiciliul permanent al femeii (viza de resedintd) in mun. Chisindu, virsta femeii
intre 20 — 45 ani, in vederea efectudrii unei proceduri de reproducere umand asistati
medical in clinici medicale specializate din mun. Chisindu.

Actiuni:

1) Identificarea cuplurilor infertile de cétre medicii de famile dinfre persoanele
inscrise pe lista sa, cu referirea acestora pentru consultatie la medicul ginecolog.

2) Investigarea, tratamentul cuplurilor infertile la medicul ginecolog, cu selectarea
celor ce nu pot concepe pe cale naturald gi referirea acestora in clinici medicale
specializate prin intermediul actualului program.

3) Determinarea de cdtre cuplu a clinicii medicale specializate din cele autorizate
si licentiate cu contractarea bilaterald a serviciilor de acordare a asistentei medicale de
reproducere umand asistatd medical.

Pentru monitorizarea realizérii acestui obiectiv sunt stabiliti urmétorii indicatori:
a) Numdir cupluri infertile identificate de citre medicii de familie/numér cupluri
referite pentru consultatie la medicul ginecolog,
b) Numér cupluri infertile investigate/ numar cupluri infertile tratate la medicul
ginecolog/ numair cupluri selectate ce nu pot concepe pe cale naturald si referite in
clinici medicale specializate.



¢) Numir cupluri care au determinat clinica medicald specializati / numir de
clinici medicale / specializate determinate (nominal), din cele autorizate si licentiate
/ numdr contracte bilaterale incheiate.

Obiectivul specific 2: Cuprinderea anuald a 17,3% din numdrul cuplurilor
infertile, oficial inregistrate la medicii de familie din institutiile medicale de Asistentd
Medicald Primard (in continuare AMP) din mun. Chisindu cu o procedurd de
reproducere umand asistatd medical in clinici medicale specializate.

Actiuni:

1) Informarea cuplurilor infertile (de citre AMP) despre Programul municipal si
pregitirca acestora pentru o procedurd de reproducere umand asistati medical.

2) Evaluarea dosarelor cuplurilor infertile, depuse cétre Comisia de evaluare si
aprobare a dosarelor pentru procedura FIV, in termeni oportuni si referirea acestora catre
clinici medicale specializate.

3) Conlucrare eficientd intre institutiile medicale de AMP si clinicile medicale
specializate, selectate de cupluri infertile, pentru accesul acestora la asistenta medicala.

Pentru monitorizarea realizirii acestui obiectiv sunt stabiliti urmétorii indicatori:
a) Numir cupluri infertile informate despre Programul municipal/ numér cupluri
infertile pregatite pentru o procedurd de reproducere umané asistatd medical;

b) Numir sedinte desfisurate / numér dosare evaluate, In termeni oportuni, de cétre
Comisia de evaluare gi aprobare a dosarelor pentru procedura FIV / numér dosare
referite citre clinici medicale specializate selectate de cupluri;

¢) Rata cuprinderii anuale (%) din numérul cuplurilor infertile, oficial inregistrate
la medicii de familie din institutiile medicale de AMP din mun. Chisindu cu o
procedurd de reproducere umana asistatd medical in clinici medicale specializate.

Obiectivul specific 3: Asigurarea accesului a cel putin 50% din numdrul total al
cuplurilor infertile, oficial inregistrate la medicii de familie din institutiile medicale de
AMP din mun. Chisingu (la inifierea Programului municipal) cu o procedurd de
reproducere umand asistatd medical pdnd in anul 2025, inclusiv.

Actiuni:

1) Actualizarea continua a listelor cuplurilor infertile cu oferirea posibilitétii de a
accesa la programul in curs de derulare.

2) Evaluarea permanentd a procesului de includere in Programul municipal si
acesul acestora in clinici medicale specializate.

3) Evaluarea realizarii procesului de Fertilizare in vitro (inclusiv embriotransfer)
pentru fiecare clinicd medicala specializati contractata cu aprecierea gradului de succes.

4) Realizarea Planului de actiuni privind implementarea Programului municipal.

Pentru monitorizarea realizirii acestui obiectiv sunt stabilite urmétorii indicatori:
a) Liste actualizate anual / numir cupluri infertile identificate si informate despre
Programul municipal.

b) Evaluarea permanentd a procesului de includere in Programul municipal $i
accesul acestora 1n clinici medicale specializate.



¢) Numdr proceduri efectuate/ numar sarcini obtinute/ numér copii vii-ndscuti prin
Programul municipal.

d) Rata de succes a procedurilor de FIV efectuate in cadrul Programului municipal
- minimum 30% sarcini confirmate,

V. Impactul
Beneficiile Programului: satisfacerea necesititilor cuplurilor ce suferi de
infertilitate; cregterea natalitétii, intinerirea populatiei municipiului Chisinéu.
Benificii economice: cregterea numérului populatiei tinere, persoane in vérsts apti
de munc care sunt principalul factor al cresterii economice al tarii.

VI. Estimarea generali a costurilor

Estimarea generald a costurilor pentru realizarea obiectivelor in perioada anilor
2023-2025 privind implementarea prezentului Program municipal va fi efectuats in baza
priorititilor §i activititilor identificate.

Conform datelor statistice, la data de 01.01.2022, in evidenta IMS publice si private
din mun. Chigindu de AMP se afl3 total populatie — 778869, inclusiv, total femei varstd
fertila - 257856; de infertilitate suferd 15-20% (aproximativ 38000 persoane) din numérul
total al populatiei de varsti fertila. :

Finantarea Programului municipal se va efectua din contul bugetului municipal
Chigindu in partea ce tine de realizarea actiunii nr. 4 din Planul de finantare si din contul
altor surse (Fondurile asigurdrii obligatorii de asistents medical (FAOAM), mijloace
proprii ale beneficiarilor i ale institutiilor specializate) in partea ce tine de realizarea
actiunilor nr. 1 — 3 din Planul de finantare. '

Planul de finantare pentru aa. 2023-2025
Pentru implementarea Programului municipal de suport financiar pentru reproducere
umand asistatd medical pentru anii 2023-2025 sunt necesare investitii din partea
Fondatorului, conform tabelului:

Tabelul nr. 4 Planul de finantare (Finantarea Programului municipal de suport financiar pentru
reproducere umand asistatldi medical pentru anii 2023-2025)

Nr. | Denumirea actiunilor Surse de finantare/mii lei
a.2023 a.2024 a.2025 Total 3 ani
100 cupluri 100 cupluri | 100 cupluri 300 cupluri
1. Prestarea serviciilor | Alte surse Alte surse Alte surse Alte surse

medicale in  cadrul
institufiilor ~ medicale
municipale de AMP:
consultare, investigatii,
tratamente pind la
_{depunerea  dosarului
pentru FIV

2. Testiri hormonul anti | Surse proprii Surse proprii | Surse  proprii | Surse  proprii
Mulerian, spermograma | ale cuplului ale cuplului | ale cuplului ale cuplului




Consultatie primard in | Din contul Din  contul | Din contul | Din contul
Clinicile medicale | surselor surselor surselor surselor
specializate clinicilor clinicilor clinicilor clinicilor

medicale medicale medicale medicale

specializate specializate specializate specializate
Servicii medicale Buget Buget Buget Buget
fertilizare in vitro municipal municipal municipal municipal
(total)/ buget: 6 000,0 6 000,0 6 000,0 18 000,0
*Anexa

la Planul de actiuni
privind implementarea
Programului municipal
de suport financiar
pentru reproducerea
umani asistatd medical
pentru anii 2023-20235

Repartizarea surselor de finantare:

Pentru perioada de trei ani suma alocati este de 18 000,0 mii lei, pentru fiecare an
sunt preconizati a cite 6 000,0 mii lei.

Costurile serviciilor pentru efectuarea procedurii FIV femeilor aprobate in cadrul
Programului (inclusiv pentru cele care nu au rdspuns la stimularea efectuatd in
conformitate cu legislatia in vigoare) vor fi compensate din contul bugetului municipal in
baza facturii eliberate pe numele cuplului/femeii doar in limita serviciilor prestate si a
costurilor acestora previzute in anexa nr.1 la Regulamentul cu privire la modul de stabilire
si acordare a suportului financiar pentru reproducere umana asistatd medical in municipiul
Chisinsu, actului de primire-predare a serviciilor i contractului bilateral de prestare a
serviciilor de fertilizare in vitro, dar nu mai mult de 60,0 mii lei per cuplu.

VII. Riscuri de implementare
In realizarea prezentului Program au fost indentificate urmitoarele constrangeri si
masurile de reducere a acestora:

1. Capacititi financiare $i umane limitate, fapt ce va impune o monitorizare si evaluare
riguroasd privind implementarea angajamentelor stabilite in Program.

2. Asigurarea insuficient3 cu personal medical.

3. Mentinerea unei prevalente inalte a factorilor de risc comportamentali: consum de
alcool, fumat, alimentatie nesdnitoasi, activitate fizicd insuficients, factori ai
mediului inconjurdtor, care va fi abordatd prin elaborarea si aplicarea unor
mecanisme de colaborare intersectoriale cu autoritatile publice locale.

4. Riscurile vor fi evaluate si monitorizate pe perioada realizirii Programului si vor fi
depuse eforturi pentru diminuarea efectelor lor, in limitele competentelor.

5. Riscurile si complicatiile asociate cu FIV:

Complicatiile in urma FIV includ wrmdtoarele:
1. Rati limitati a nou-niscutilor vii ca rezultat al fertilizarii in vitro;
2. Lipsa efectului de la stimularea ovariand;
3. Neimplantarea embrionilor transferati;



4. Sarcina extrauterind sau ectopici - atunci cAnd ovulul se implanteazi in exteriorul
uterului si nu in uter, asa cum ar fi normal;

5. Sarcini multiple, care cresc riscul ca fitul sd aibd o greutate foarte mic# la nastere
si riscul de nagtere prematurd;

6. Sindromul de hiperstimulare ovariani, o afectiune raré care implicd acumularea de
lichid in exces in abdomen si In piept;

7. Avort spontan sau pierderea sarcinii;

8. Séangerari, infectie sau traumarea organelor invecinate (deteriorarea intestinelor sau
vezicii), comlicatii legate de anestezia generala - acestea sunt complicafii rare.

Implicatiile psihologice ale fertilizdrii in vitro:

1) Metodele de reproducere asistatd implica din partea cuplului eforturi fizice si
emotionale semnificative. Stresul de natur¥ psihologic# si problemele emotionale
sunt frecvente in cazul cuplurilor care apeleazi la FIV, in special dacé fertilizarea
in vitro nu a avut succes.

2) Femeile care apeleazi la aceastd procedurd mérturisesc cd au Invatat sa aibé grija
de ele in sensul ci au cautat metode si se destreseze, s facd fatd emotiilor si
indoielilor, in special in perioadele stresante ale procedurii si in perioadele de
incertitudine.

3) Psihologii spun ci un diagnostic de infertilitate poate avea un pret mare la nivel
emotional, iar in timpul etapelor FIV, cuplul trece prin perioade dificile, solicitante
att din punct de vedere fizic, cét si mental.

VIII. Autorititi/institutii responsabile

Prezentul Program municipal intrd in vigoare din data aprobérii de cétre Consiliul
Municipal Chisinau.

Autoritatile responsabile de implementarea prezentului Program sunt Directia
generald asistentd medicald si sociald a Consiliului Municipal Chisindu, institutiile
medico-sanitare publice si private de AMP din mun. Chisindu, clinicile medicale
specializate prestatoare de servicii de sinitate a reproducerii din mun. Chiginau, autorizate
si licentiate pentru acest gen de activitate, conform legislatiei in vigoare.

Eventualele situatii de conflict vor fi solutionate in comun cu prestatorii de servicii
si implementatori, cu implicarea DGAMS, institutiilor medicale municipale.

IX. Proceduride raportare

Programul municipal oferd o viziune asupra modului de expunere si consolidare a
raspunsului parteneriatului multilateral la satisfacerea necesitétilor populatiei tinere ce
sufera de infertilitate, la cresterea natalitiitii, la intinerirea populatiei municipiului
Chisinau.

Gestionarea acestui proces necesiti elaborarea Regulamentului cu privire la
implementarea Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umana
asistatd medical In municipiul Chisingu pentru anii 2023-2025 si Planului de actiuni.

Institutiile medico-sanitare publice si private municipale vizate vor prezenta
Comisiei de evaluare si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV trimestrial si anual,
citre data de 30 a ultimei luni a pericadei de gestiune, raportul despre realizarea



Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistati medical in
municipiul Chisinau.

Comisia de evaluare §i aprobare a dosarelor pentru procedura FIV va prezenta
Directiei generale asistentd medicald si sociald trimestrial §i anual, citre data de 5 a primei
luni urmétoare perioadei de gestiune, raportul despre realizarea Programului municipal de
suport financiar pentru reproducere umani asistatd medical in municipiul Chisindu in baza
indicatorilor gi obiectivelor previzute, iar DGAMS va prezenta raportul anual generalizat
viceprimarului de ramuréd al municipiului Chigindu, citre data de 15 ianuarie a anului
urmaétor celui de gestiune.

SECRETAR INTERIMAR :
AL CONSILIULUI Adrian TALMACI
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Anexanr. 3
la decizia Consiliului Municipal Chisinau
mr, din

REGULAMENTUL

cu privire la modul de stabilire §i acordare a suportului financiar pentru
reproducere umani asistatd medical in municipiul Chiginsiu

Capitolul I
_ Dispozitii generale

1. Regulamentul cu privire la modul de stabilire i acordare a suportului financiar
pentru reproducere umand asistati medical in municipiul Chisindu (in continuare
Regulament) este elaborat in baza I egii ocrotirii s#natitii nr. 411/1995, cu modificirilo
$i completérile ulterioare, Legii nr. 138/2012 privind sanitatea reproducerii, Hotararii
Guvernului nr. 1387/2007 ,,Cu privire la aprobarea Programului Unic al asigurarii
obligatorii de asistentd medicald”, Hotardrii Guvernului nr. 386/2020 ,,Cu privire la
planificarea, elaborarea, aprobarea, implementarea, monitorizarea §i evaluarea
documentelor de politici publice”, ordinelor ministrului sinatatii nr. 149/2017 ,.Cu
privire la acordarea serviciilor de reproducere umana asistatd” si nr. 242/2017 ,.Cu
privire la unele mésuri de facilitare a implementarii prevederilor ordinului nr. 149/2017
»Cu privire la acordarea serviciilor de reproducere umani asistati”.

2. Regulamentul stabileste modul de selectare a beneficiarilor, stabilire si
acordare a suportului financiar pentru reproducere umani asistati medical in
municipiul Chigindu, in cadrul Programului municipal de suport financiar pentru
reproducere umani asistatd medical.

3. In sensul prezentului Regulament, se definesc urmitoarele notiuni:

beneficiar al Programului municipal — cuplurile infertile, cdrora li s-a
- diagnosticat o afecfiune incompatibild cu reproducerea pe cale naturals, de citre un
medic specialist in obstetricd-ginecologie, cu competentd n tratamentul infertilitatii
cuplului si In reproducere umani asistatd medical;

infertilitate — reducerea in mod involuntar §i semnificativ a capacititii
reproductive pe cale naturald a unui cuplu aflat la varsta reproductivi capabild pentru
a procrea;

reproducerea umand asistatd medical — act medical ce cuprinde ansamblul
tratamentelor §i procedurilor de inseminare artificiald sau de fertilizare in vitro, de
manipulare medicald in laborator a materialului genetic feminin si masculin, in scopul
fecundarii artificiale a ovulelor, manipulare a spermei gi/sau a embrionilor proveniti
din fecundarea extracorporald si implantarea acestora;

cuplul reproductiv uman asistat medical - cuplul infertil care beneficiazi de
reproducere umand asistatd medical §i care a contribuit total, partial sau deloc cu
materialul genetic necesar reproducerii;



JSertilizarea in vitro (in continuare FIV) - tehnica reproducerii asistate medical
prin fecundarea unuia sau mai mulitor gameti (ovule $i a unui gamet masculin
(spermatozoid, spermatozoizi) care se realizeazi in conditii de laborator, embrionul
(embrionii) rezultafi fiind transferati In uter in scopul implantirii si dezvoltirii sale
ulterioare in fit;

consiliere — discutia aprofundati despre sentimentele si ingrijorarile pacientului
aflal ntr-o situatie de crizd, incluzdnd exploatarea sentimentelor lui, clarificarea
valorilor, pregitirea pentru procedurd prin reducerea nivelului de anxietate;

suport financiar pentru reproducerea umand asistatd medical — suma de bani
acordatd din bugetul municipal Chisindu cuplurilor infertile cu domiciliul legal
permanent al sofiei in municipiul Chigindu (viza de resedin{fi) pentru acoperirea
partiald a cheltuielilor pentru efectuarea unei proceduri de reproducere umani asistati
medical, prin transferuri citre clinica medicald specializats aleasi binevol de cuplu, in
baza facturii emise pe numele cuplului/femeii, beneficiar/4 al/a Programului, actului
de primire-predare a serviciilor si contractului bilateral de prestare a serviciilor.

4. Beneficiarii Programului municipal (in continuare beneficiarii) sunt cuplurile
infertile, care nu au capacitatea de a se reproduce pe cale naturali, fird a folosi mijloace
anticonceptionale timp de cel putin un an de activitate sexuala neprotejati sau cirora li
s-au diagnosticat o afectiune incompatibila cu reproducere pe cale naturali (stare
medicald stabilitd de un medic specialist in obstetrici-ginecologie cu competenti de
reproducere umand), care nu au beneficiat anterior de astfel de proceduri in cadrul
Programului National finantat de Compania Nationald de Asiguriri in Medicini
(CNAM). Beneficiarii nu pot aplica concomitent si la programul finantat de CNAM.

5. Accesul In Programul municipal este permis in cazul oricirui cuplu, care
suferd de sterilitate, cu domiciliul permanent legal al femeii (viza de resedinti) in mun.
Chigingu.

6. Serviciile de reproducere umana asistatd medical, in cadrul Programului
municipal, se efectueazi in cadrul clinicilor medicale specializate prestatoare de
servicii de s@natate a reproducerii (in contunuare clinici medicale specializate),
autorizate i licentiate pentru acest gen de activitate, conform legislatiei in vigoare.

7. Controlul, supravegherea i monitorizarea reproducerii umane asistate
medical sunt efectuate conform legislatiei in vigoare, de cétre institutia abilitata.

8. Conducitorii institutiilor medico-sanitare publice §i private, prestatoare de
servicii de asistentd medicald primara (AMP) in mun. Chigindiu, vor asigura eliberarea
trimiterii beneficiarului, de citre medicul de familie, conform ordinului MS nr.
149/2017, spre Comisia de evaluare §i aprobare a dosarelor pentru procedura FIV (in
continuare Comisia), cu anexarea tuturor investigatiilor, in conformitate cu legislatia
in vigoare.

9. Cuplul potential eligibil, in baza trimiterii, va depune cerere, in adresa
Comisiei, completatd i semnat, pentru includerea in Programul municipal.



Cererea (pentru includerea in Programul municipal), in mod obligatoriu, va
contine urmitoarele date:

a) numele si prenumele membrilor cuplului;

b) IDNP (numir de identificare de stat al persoanei),

c¢) seria §i numarul buletinului de identitate cu figa de insotire, cu copia

buletinului de identitate §i anexa acestuia,

d) adresa de domiciliu;

¢) numdrul de telefon mobil;

f) adresa electronici (e-mail) pentru corespondenta de referinfi-optional.

10. Tnregistrarea cuplului potential eligibil in Programutl municipal se efectucazi
de catre secretarul Comisiei de evaluare si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV
(In continuare secretarul Comisiei), in baza trimiterii si a dosarului medical completat
prezentat, cu anexarea investigatiilor efectuate de citre institutiile medico-sanitare
+ (IMS) publice si private de asistenfa medicali primar, dupa consiliere.

11. Secretarul Comisiei verificd dosarul medical, prezenta documentelor de
conformitate i confruntarea copiilor actelor de identitate cu documentele originale
atestate prin semndtura confirmativd si inregistreaza in Registrul de evidenti a
solicitantilor procedurilor FIV in ordinea cronologics, conform actelor normative,
Dosarul medical al cuplului (in continuare dosar) include urmatoarele acte:

1) cererea;

2) copia buletinelor de identitate si a figelor de insotire a cuplului;

3) Trimiterea citre Comisie;

4) copiile investigatiilor medicale, efectuate in cadrul IMS publice §i private de

asistentd medicald primar3 si specializate;

5) concluzia medicald despre eligibilitatea cuplului, emisi de clinica medicals

specializata.

12, Dosarele, inregistrare in Registru, sunt evaluate de citre Comisie in decurs
de 15-30 zile. Comisia se va Intruni la necesitate. Rezultatele evaluirii dosarelor se
consemneazi Intr-un proces verbal, semnat de toti membrii prezenti ai Comisiei.

13. Comisia aproba dosarele care intrunesc toate conditiile de legalitate,
prevazute pentru includerea in Programul municipal, in ordinea cronologicid a
inregistrérii dosarelor, cu prezenta fizici a cuplului sau a femeii.

14, Rezultatul evaludrii dosarului se comunici in scris, la adresa de
corespondentd indicati in cererea beneficiarului, dup cum urmeazi:

a) dosar aprobat, cu indicarea clinicii selectate benevol de ciitre cuplu;
b} dosar neaprobat, cu motivarea deciziei de refuz. ‘

15. Procedura FIV urmeazi a fi initiat in termen de 90 zile din data aprobarii
dosarului, dar nu mai tirziu de 15 noiembrie a anului curent, in caz contrar decizia de
aprobare 1si pierde valabilitatea.

16. Cuplul eligibil, cu dosarul personal completat conform p. 11 la prezentul
Regulament si cu concluzia Comisiei, se adreseazi personal la clinica medicald



specializatd, aleasi de acesta §i aprobati de Comisie, unde se va incheia contractul intre
pérti (cuplu si clinica medicala specializatd), conform modelului expus in anexa nr. 2
la prezentul Regulament.

17. Dosarul completat in copie, concluzia Comisiei In original, precum si
documentatia medicald pentru efectuarea tratamentului infertilititii prin metoda de
reproducere umand asistatd medical (procedura FIV) se vor péstra in desarul personal
al cuplului in clinica medicald specializatd, conform contractului Incheiat intre pirti.

Capitolul IT
Principii de organizare

18. Comisia de evaluare i aprobare a dosarelor pentru procedura FIV este
constituitd din 7 membri: presedintele §i secretarul sunt reprezentantii Directiei
generale asistenfs medicald si socialdi (DGAMS) a CMC, 5 membrii sunt medicii
specialisti ginecologi din cadrul IMSP Asociatiile Medicale Teritoriale. Componenta
Comisiei §i Regulamentul de activitate a acesteia se aprobd prin ordinul DGAMS.

19. Comisia f§i desfigoard activitatea in cadrul DGAMS, str. Bucuresti, 35, bir.
2, tel. de contact (022) 21-22-36,

20. Comisia se intruneste o data la 2 saptimani §i la necesitate (data si ora se
stabilegte individual pentru fiecare sedint#). Prezenta membrilor la sedinta Comisiei
este obligatorie.

21. Comisia are urmétoarele atributii:

1) evaluarea si aprobarea dosarelor cuplului, depuse in baza cererii si Trimiterii

la Comisie, intrunirea tuturor conditiilor de legalitate previizute in prezentul

Regulament, cu protocolarea rezultatului intr-un proces verbal, semnat de

membrii Comisiei prezenti;

2) informarea cuplului despre clinicile medicale specializate si solicitarea de a

selecta, la dorintd, in conformitate cu prevederile Legii ocrotirii san#tifii nr.

411/1995 si Legii nr. 263/2005 cu privire la drepturile §i responsabilititile

pacientului”, una din clinicile prestatoare pentru efectuarea procedurii FIV;

3) aprobarea Listei nominale a cuplurilor eligibile pentru efectuarea procedurii

FIV (in continuare Lista) cu prezentarea acesteia citre clinicile medicale

specializate DGAMS;

4) aprobarea eventualei decizii de refuz privind includerea cuplului in

Programul municipal;

5) examinareasi solufionarea altor probleme ce tin de asigurarea functionalitatii

Programului municipal;

6) prezentarea lunari, citre data de 5 a lunii urmitoare, a Listei actualizate citre

Directia contabilitate §i administrare a patrimoniului DGAMS si clinicile

medicale specializate;



7) informarea Directiei contabilitate $i administrare a patrimoniului DGAMS,
dupd fiecare gedin{d a Comisiei, procedurile efectuate, conform listei aprobate,
rezultatele procedurilor efectuate etc;

8) intocmirea Raportului anual generalizat privind realizarea Programului

municipal, in baza rapoartelor prezentate de citre autorititile institutiilor

responsabile de realizarea Programului municipal, cu prezentarea ulterioari a

acestuia citre DGAMS;

9) excluderea cuplului din Programul municipal la solicitarea n scris citre

Comisie din motive justificative confirmate:

- cu documente medicale (f-027/e), emise de medicul specialist in
obstetrici-ginecologie cu supraspecializare reproductologie;
- din motive personale (divort etc.);

10) excluderea cuplului din Programul municipal in cazuri de nerespectare a

recomanddrilor sau a regulilor de administrare a tratamentului medicamentos

prescris, indicat de cétre medicii specialisti ai clinicii medicale specializate, in
baza unui raport in scris prezentat de citre clinicd in adresa Comisiei.

22. Secretarul Comisiei are urmétoarele atributii:

1) receptionarea dosarului cuplului;

2) verificarea dosarului medical (prezenta documentelor de conformitate si

corespunderea copiilor cu originalele);

3) informarea cuplului despre data examindrii dosarului in Comisie;

4} informarea in scris a cuplului la adresa de corespondent indicatd in cerere,

despre rezultatul evaluérii dosarului (dosar aprobat/neaprobat cu argumentare);

5) actualizarea Listel dupi fiecare sedintd a Comisiei, cu prezentarea lunari a

acesteia céitre data de 5 a lunii urmatoare Directiei contabilitate $i administrare a

patrimoniului DGAMS si clinicilor medicale specializate, inclusiv varianta

electronici a acesteia;

23. Pentry a aplica la Programul municipal, potenfialul cuplu prezinti personal
secretarului Comisiei Trimiterea si dosarul.

24. Includerea In Programul municipal se va efectua in baza dosarelor depuse de
cuplurile infertile, care au indicatii medicale pentru efectuarea procedurii FIV in
functie de urméatoarele criterii:

1) vérsta femeii cuprinsé intre 24 si 45 de ani;

2) indexul de mas# corporali al femeii cu valori cuprinse intre 18 gi 30;

3) valoarea rezervei ovariene in limite normale probati prin valoarea AMH >

1,1 ng/ml;

4) uterul fari patologii (anomalii congenitale, sinechii, miom submucos, sau

interstitial cu deformarea cavitafii uterine etc.);

5) pacienta nu suferd de boli cronice, oncologice pentru care sarcina gi nasterea

pune in pericol sdndtatea mamei si fitului.

25. Indicatii medicale pentru procedura FIV:



1)absenta sau obstructia bilaterald a trompelor uterine, in lipsa efectului
tratamentului laporoscopic repetat;

2) factorul endocrin al infertilititii (anovulatie si polichistozi ovariand in lipsa
efectului tratamentului timp de 12 luni);

3) endometriozi documentatd in lipsa efectului tratamentului timp de 12 luni;

4) factor masculin al infertilitafii (cu exceptia azoospermiei) in lipsa efectului
tratamentului timp de 12 luni (sub 5 mln. de spermatozoizi cu mobilitate
progresivi sau sub 4% spermatozoizi cu morfologie normali);

5) Infertilitate de orice alti etiologie, inclusiv cea de cauzi neidentificata, dacd
tratamentele conventionale nu au dat rezultate In decurs de 2 ani.

26. Cerinte fatd de Clinicile medicale specializate prestatoare de servicii de

sdndtate a reproducerii:

1) si fie acreditate si licentiate pentru prestarea serviciilor medicale de
fertilizare in vitro;

2) si dispuni de resurse umane cu specializare in efectuarea tehnicilor de
reproducere umand asistati;

3) sé informeze cuplul timp de 30 zile despre data programarii pentru initierea
procedurii FIV;

4) in cazul neprezentarii cuplului la data programatd sd contacteze cuplul, in
vederea determindirii cauzei si a posibilei date pentru reprogramare pentru
efectuarea procedurii pe parcursul aceluiasi an calendaristic;

5) s# prezinte Comisiei, lunar, citre data de 5 a lunii urmitoare, rapoartele
privind prestarea serviciilor FIV si raport anual generalizat cétre 25
decembrie a anului curent, conform legislatiei in vigoare.

Capitolul ITI
Volamul de asistenti medicali prestat cuplului
27. In cadrul IMSP de asistenti medicald primara cuplul va beneficia de un set
minim de investigatii obligatorii, care se efectueazi in conformitate cu prevederile
Protocoalelor Clinice Nationale cu acoperirea cheltuielilor din cadrul asigurdrii
obligatorii de asistentd medicals, pentru persoanele asigurate, iar cele neasigurate vor
fi investigate din surse proprii.
Setul minim de investigatii paraclinice necesare pentru includere in subprogramul FIV:
27.1 Setul minim de investigatii paraclinice efectuate la femei:
1)in ultimele 3 luni:
- markeri endocrini apreciati in primele 5 zile ale Ciclului menstrual: TSH,
Prolactina; LH; FSH; DHEA-s; Testosteronul; T4 liber; Anti-TPO
- investigatii imunologice pentru boli infectioase: ADN Chlamydia
trachomatis; ADN Mycoplasma genitalium; ADN Ureaplazma Urealiticum;
- examinari microbiologice: cultura secretiei vaginale la flora patogena;
- ecografie transvaginald in 7-10 zi A CMs Ecografia glandei mamare,
ecografia glandei Tiroide;



2)in ultimele 6 luni:
- markeri endocrini: AMH*- (nu este acoperit de asigurarea medicald
obligatorie);
- investigatii imunologice pentru boli infectioase: Ag HBs, Ac HBc, Anti HCV,
Anti HIV, VDRL sau TPHA;
3)in ultimele 12 luni: .
- investigatii hemalologice: hemoleucograma, APTT, fibrinogenul, INR /
protrombina;
- investigatii biochimice: glicemie, uree sericd, creatinini sericd, TGO, TGP;
- investigatii imunologice pentru boli infectioase: Rubeola IgG, Varicela IgG,
Toxoplasma IgG, Toxoplasma IgM, CMV IgG, Herpes IgG;
- examindri citologice: frotiu cervical Babes-Papanicolau cu rezultat NILM in
ultimii 3 ani.
4) fard limitd de timp: grupul sanguin gi Rh-factor.
5)in cazul efectudrii altor investigatii: Rezultatul histerosalpingografiei cu
descrierea 1n original; Extras din protocolul interventiei chirurgicale
suportate cum ar i laporoscopie, laporotomie cu miomectomie, tubectomie
cu indicarea datei efectudrii interventiei.
27.2  Setul minim de investigatii paraclinice efectuate la barbati:
1) 1nultimele 6 luni:
- frotiu urogenital;
- spermograma;
- spermocultura;
- investigatii imunologice pentru boli infectioase: Ag HBs, Ac HBc, Ac
HCV, HIV, VDRI, sau TPHA.
2)fard limit3 de timp: grupul sanguin si Rh-factor,
3)testdri la infectiile cu transmisie sexuald (ITS): AND al Clamydia
trachomatis; Ureaplazma urealiticum, Mycoplazma genitalium, Trichomonas
vaginalis etc.
4)radiografia cutiei toracice, la necesitate.
5) dupé completarea dosarului cuplului, acesta este evaluat in cadrul institutiei
medicale teritoriale, cu eliberarea trimiterii cétre Comisie, semnati si parafats
de citre medicul de familie, medicul ginecolog $i managerul/ directorul/
vicedirectorul institufiei medico-sanitare de asistentd medicala primara.
28. Lista serviciilor medicale compensate prin Programul municipal:
1) consultatiile medicilor in ciclul FIV;
2) monitorizarea ecograficd In timpul stimulérii ovariene;
3) asigurarea pacientei cu medicamentele necesare Incepand cu stimularea
ovariani pand la embriotransfer;
4) recoltarea gi pregatirea spermei pentru fecundare;



5) prelevarea oocitelor prin punctie foliculari, efectuatd sub anestezie generali

sau locald, dupi caz;

6) etapa embriologici: procesarea spermei §i ovocitelor, fertilizareg ovocitelor,

inclusiv prin metoda de injectare intracitoplasmici a spermatozoizilor (ICSI),

cultivarea embrionilor pani la 72 ore;

7) transferul embrionar;

8) testul beta HCG cantitativ proba sanguini;

9) monitorizarea graviditdii pan la confirmarea sarcinii ecografic in termen

mic.

29. Lista serviciilor medicale necompensate prin Programul municipal:

1) investigatii paraclinice preliminare, conform protocolului clinic, daci sunt

depistate afectiuni ce pot afecta evolutia tratamentului sau sarcinii);

2) cultivarea embrionilor mai mult de 72 de ore péna la stadiul de blastocist;

3) diagnosticul genetic al embrionilor;

4) crioconservarea ovocitelor, spermet sau embrionilor;

5) recoltarea chirurgicalii a spermatozoizilor.

30. FIV i transferul intrauterin al embrionilor. Dupi obtinerea avizului pozitiv
al Comisiei, cuplul cu copia dosarului completat (originalul dosarului se péstreazi la
Comisie) se adreseazi in clinica medicals specializatd, la propria alegere, unde este
initiatd procedura de pregitire pentru stimulare.

31. Intre cuplul $i clinica medicali specializati se incheie un contract de prestare
a serviciilor medicale in 3 exemplare originale, conform contractului-tip, expus in
anexa nr. 2 la prezentul Regulament (1 ex. pentru clinica medicali specializati, 2 ex.
pentru cuplu, din care 1 ex. pentru prezentare DGAMS concomitent cu factura si actul
de primire-predare a serviciilor). Cuplul va semna declaratia pe proprie rdspundere
privind respectarea tuturor indicafiilor in cadrul Programului municipal, precum si
cunoagterea consecintelor nerespectirii acestora $1 neinformarii clinicii despre abuzuri
nocive sau careva patologii cronice.

32. Consilierea cuplului privind procedura FIV se efectueazi in comun de
medicul specialist ginecolog si medicul-androlog pentru a lua o decizie informata
asupra realizdrii functiei de procreare.

33. Cupiul semneaza consimgdmantul pentru efectuarea procedurii FIV, conform
actelor normative, care se pastreazid in fisa personali a pacientei in cadrul clinicii
medicale specializate.

34, Inainte de a se recurge la una din tehnicile reproducerii asistate medical,
echipa medicald multidisciplinara a clinicii medicale specializate va informa cuplul
asupra ratei de succes, precum si posibilile riscuri.

35. FIV poate fi realizati in perioada ciclului menstrual natural (firs stimularea
ovulatiei), cat si in perioada ciclului menstrual provocat (cu stimulare hormonala):

1) persoana responsabili de efectuarea $i monitorizarea stimuldrii ovariene este

medicul-ginecolog;



2) stimularea ovariand are scopul de a spori efectul FIV, prin obfinerea unui
numér mare de embrioni pentru transferul in cavitatea uterini;

3) modalitatea de stimulare a ovarelor va fi selectati si efectuatd de medicul-
ginecolog, conform protocoalelor clinice;

4) se permite efectuarea stimuldrii ovariene cu preparate omologate in
Republica Moldova;

5) punctia foliculilor este realizatd de medicul-ginecolog sau medicul-imagist,
care au 0 pregétire speciald in domeniu;

6) punctia foliculilor este efectuati pe cale vaginald, sub ghidaj ecografic;

7) se interzice extragerea oocitelor prin laparoscopie, sau laparotomie;

8) punctia foliculilor poate fi efectuati in conditii de ambulator sau stationar,
cu sau far3 anestezie intravenoasa la consimtiméantul beneficiarei.

36. Cultivarea oocitelor §i embrionilor este efectuati de medicul-embriolog, in
medii de cultivare, in incubator CO 2:

1) metodologia de cultivare, mediile §i materialele folosite in cadrul procedurii

FIV sunt selectate de clinica medicald specializatd in baza legislatiei in vigoare;

2) sevor utiliza doar mediile, materialele i consumabilele legal importate.

37. Injectarea intracitoplazmaticd a spermatozoizilor (ICSI) este o misuri
complementard procedurii FIV, folositd in cazuri severe de infertilitate masculina.

38. Procedura ICSI este realizatd de medicul-embriolog sub control microscopic,
cu utilizarea dispozitivelor speciale de micromanipulare (microinjectoare,
micropipete).

39. Transferul de embrioni este efectuat de medicul-ginecolog:

1) procedura de transfer a embrionilor poate fi efectuati atit in ciclul menstrual

natural, cét $i In ciclul menstrual cu stimulare hormonals ovariani;

2) numdrul de embrioni permis pentru transfer este de maximum 3. Reducerea

intrauterind a numdrului de embrioni este efectuati in scopul profilaxiei

complicatiilor obstetricale §i perinatale asociate cu sarcina multipli in cadrul
programului FIV de cétre medicul-ginecolog sau medicul specializat in
ultrasonografie (USG).

IV. Finantfarea Programului

40. Dupi efectuarea procedurii FIV, cu sau fird obfinerea sarcinii, clinica
medicald specializati elibereazi pe numele cuplului factura separati pentru serviciile
medicale prestate care urmeazi a fi compensate in cadrul Programului municipal,
costurile cdrora nu vor depdsi limitele aprobate in anexa nr.1 la prezentul
Regulamentul.

41. Cuplul, prezinti in decurs de 5 zile lucritoare, pe propria rispundere, (in
original) factura, actul de primire-predare a serviciilor si un contract bilateral, incheiat
cu clinica medicald specializati la Directia contabilitate i administrare a patrimoniului
a DGAMS (str. Bucuresti nr. 53, tel. (022)226668). In cazul neprezentrii in termenii



stabilifi din motive neintemeiate a documentelor vizate citre DGAMS, serviciile
medicale contractate vor fi achitate integral de citre beneficiari.

42. Directia generald asistentd medicald i sociald va asigura elaborarea, in
termen de 15 zile lucritoare a ordinului de plati pentru efectuarea procedurii de transfer
a mijloacelor financiare citre clinicile medicale specializate prestatoare de servicii de
reproducere umand asistatd medical, in limita alocatiilor aprobate in bugetul municipal
Chisindu pentru anul de gesliune §i fard depisirea cuantumului maxim pentru un cuplu
de 60,0 mii lei, dupa verificarea corespunderii datelor din facturi cu limitele de costuri
a serviciilor medicale de fertilizare in vitro compensate in cadrul Programului din
anexa nr. 1 la prezentul Regulament i listele actualizate de citre Comisia de evaluare
si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV.

IV. Dispozitii finale

43. Prezentul Regulament este elaborat, in exclusivitate pentru cuplurile incluse
in Programul municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistata medical
In municipiul Chiginau.

44. Institutiile medico-sanitare publice si private municipale vizate vor prezenta
Comisiei de evaluare si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV trimestrial si anual,
catre data de 30 a ultimei luni a perioadei de gestiune, raportul despre realizarea
Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistatd medical
in municipiul Chisindu.

45. Comisia de evaluare si aprobare a dosarelor pentru procedura FIV va
prezenta Directiei generale asistenfd medicali si sociald trimestrial si anual, citre data
de 5 a primei luni urmitoare perioadei de gestiune, raportul despre realizarea
Programului municipal de suport financiar pentru reproducere umani asistati medical
in municipiul Chigindu in baza indicatorilor si obiectivelor previzute, iar DGAMS va
prezenta raportul anual generalizat viceprimarului de ramur al municipiului Chisinu,
cétre data de 15 ianuarie a anului urmétor celui de gestiune.

46. Autoritatile implicate in realizarea Programului municipal poarts
responsabilitate pentru veridicitatea datelor incluse In toate documentele emise si
utilizate pe parcursul realizirii acestuia.

47. Partile implicate in realizarea Programului pot depune plangeri, sesiziri cu
privire la incélcarea prevederilor prevdzute in prezentul set de acte normative, care se
examineazd si se solufioneaza de citre pérti pe cale amiabili, la necesitate, cu
implicarea Directiei generale asistent{d medicali si sociala.

SECRETAR INTERIMAR
AL CONSILIULUI Adrian TALMACI



Anexi nr.1

la Regulamentul cu privire la modul de stabilire

$i acordare a suportului financiar pentru reproducere
umand asistatd medical in municipiul Chiginu

Limita costurilor pentru servicii medicale de fertilizare in vitro (pentru o
procedurd), compensate in cadrul Programului municipal de suport financiar
pentru reproducere umani asistati medical in mun. Chiginiiu
pentru anii 2023-2025

Nr Articole de cheltuieli Cantitatea Valoarea (lei )
d\o (consumul )
Consumul direct de materiale
Stimulatoare (medicamente)
1 | Gronal 75UI 20 buc. 9040
2 | Meriofert 75U1 16 buc. 6400
3 | Ovitrelle 2 buc. 1060
4 | Gonapeptil 2 buc. 1524
5 | Progynova 3 buc. 603
6 | Orgalutran 7 buc. 5880
TOTAL 24 507,00
Punctie FIV
1 | Virfuri pentru colectare(punctie) 2 buc 854
2 | Micropipete (2-20,2-100, 10-1000) 2 buc 913
3 | Mediu flushing 30 ml 300
4 | Vase IVF (90 ,60,35) 15 buc 392
5 | Tuburi /eprubete 50 ml sterile 5 buc 17
(fund conic)
TOTAL 2 476,00
Medii /ICST
1 | Striper 1 buc. 1813
2 | Micropipet PZA. 2 buc. 860
3 | Mediu universal IVF 125 ml 1234
4 | Sage step 1 2 ml 185
5 | Ulei pentru culturs 20 mi 165
6 | Vase IVF 2 buc. 100
7 | Micropipete Holding 2 buc. 870
8 | Microipete ICST 2 buc. 720
9 | ICSI cumulaza 1 buc 1018
10 | PVP 7% 0,2ml 955
TOTAL 7 920,00
Pregitirea sp
1 | Pureception 80% (100 ml) | 2 ml 108




2 | Mediu sperm prep 60 ml 2 ml 337
3 | Tuburi /eprubete 15 ml steril 5 buc. 17
(fund conic )
TOTAL 462,00
Inghetare /ET

1 | Pipete de vitrificare 1 set 1036

2 | Mediu de vitrificare 2 ml 1298

3 | Mediu de divitrificare 2 ml 1210

4 | Vase IVF 6 godeuri 6 buc. 90

5 | Cateter ET sure pro ultra 23 cm 1 buc 7380
TOTAL 11 014,00

Consumabile

1 | Seringa 5 ml 1 buc 2

2 | Seringa 2 ml 1 buc. 2

3 | Manusi sterile 2 set 16

4 | Manusi n/s 2 set 10

5 | Azot lichid 1 set 750

6 |CO2 1 set/pers 450

7 | Anestezie 1/pers 1500
TOTAL 2 730,00

Consumuri indirecte

1 | Salariu personalului medical 7000

2 | Contributii sociale 20% 1680

3 | Energia electrcica, apa, consum 711

indirect

4 | Uzura 1500
TOTAL 10 891,00
TOTAL 60 000,00

__GENERAL
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_ Anexi nr, 2

la Regulamentul cu privire la modul de stabilire

si acordare a suportului financiar pentru reproducere
uman3 asistatd medical in municipiul Chiginiu

Model de Contract-tip
de prestare a serviciilor de fertilizare in vitro (FIV)

mun.Chisindu Data

Centrul medilcal ,, ” SRL, numit in continuare ,,Prestator”, in persoana
Directorului Medical, DI/Dna , care actioneazi in baza Statutului,
si Dnul/Dna

numit in continuare ,,Beneficiar” pe de alt3 parte, au semnat Contract cu privire la urmitoarele:

1. Definitii
Fertilizare In Vitro (FIV) - fertilizarea in conditii artificiale, in afara corpului femeii.
Monitorizare ultrasonograficii — o serie de inspectii cu ultrasunete a organelor bazinului mic in timpul
tratamentului.
Monitoring hormonal — o serie de investigatii ale hormonilor din sdngele pacientului in timpul tratamentului.
Punctie foliculard (ovum pick-up — OPU) si aspiratia lichidului folicular cu scopul de a obtine ovule —
procedura de extragere a ovulelor din folicule. Aceasta se realizeazi prin metoda transvaginal, cu monitorizare
uitrasonograficd .
Ovocite —sinonim cu ovulele.
Injectarea intracitoplasmatici a spermei (ICSI) — injectarea unui singur spermatozoid in ovul cu scopul
fertilizarii.
Sindromul de hiperstimulare ovarianii (OHSS) —o complicatie a stimulirii ovariene controlate, ce poate
duce la mirirea considerabil3 a ovarelor in volum, acumulare de lichid in cavititile abdominal si toracics, care
poate cere un tratament adecvat §i uneori se poate prezenta ca o complicatie periculoasi pentru viata pacientei.
Biopsie testicularii (TESE, TESA, PESA, MESA) — metode chirurgicale pentru a obtine spermatozoizi:
excizie a tesutului testicular pentru a obtine spermatozoizi,
Cultivare de embrioni — dezvoltarea embrionilor in mediu de viati artificial in conditii de laborator .
Crioprezervare de embrioni - inghefarea de embrioni de bund calitate in ciclul FIV. (Numai embrionii de
buni calitate pot fi congelati si conservati pentru ciclurile ulterioare FIV).

2. Obiectul Contractului

Beneficiarul selecteazd benevol Prestatorul de servicii de asistenti medicald in formi de tratament de
infertilitate, prin FIV, fertilizind ovuleie sotiei/partenerei/donatoarei cu sperma
sotului/partenerului/donatorului si transferind embrionul(-ii) in uterul sotiei/partenerei.
Benificiarul se obligd si semneze Declaratia privind confirmarea selecfiei Prestatorului, si si receptioneze
Serviciile prestate de Prestator in conformitate cu prevederile Contractului,
Urmitoarele documente vor fi considerate pirti componente si integrale ale Contractului:

a) Declaratia privind confirmarea selectiei Prestatorului;

b) Actul ce atestd confirmarea aprobiirii in Programul FIV, eliberat de Comisia de evaluare si

aprobare a dosarelor pentru procedura FIV.

Asistenta medicald specificatd n punctul 2.1 al acestui contract include:
¢ Consultirile ginecologului in timpul ciclului de tratament FIV;

* Monitorizare ultrasonografici in timpul ciclului de tratament FIV;

¢ Monitoring hormonal in timpul ciclului de tratament FIV;

* Punctie foliculari ( OPU) i aspiratia ovocitelor, inclusiv anestezia;



Fertilizarea ovocitelor i cultivarea embrionilor;

Transfer unic de embrion(-i) in timpul ciclului de tratament FIV;

Conservarea de embrioni cind este cazul (inclusiv depozitare);

Diagnosticul sarcinii, inclusiv determinarea nivelului seric al gonadotropinei corionice umane (HCG).
Asigurarea Pacientului in timpul ciclului de tratament FIV, cu toate medicamentele necesare incepind cu

stimularea ovarian §i pini la transferul de embrioni, inclusiv testul pentru confirmarea gravidililii si
sarcina.

3.Termeni si conditii speciale ale Contractului
3.1.  Beneficiarul a fost informat ¢ pe parcursul ciclului FIV poate apirea necesitatea in :
» diagnosticarea infertilititii;
* Dbiopsie testiculara pentru a obtine spermatozoizi;
* depozitarea embrionilor (peste un anumit interval de timp)
Aceste proceduri §i achitarea lor vor fi obiect de acord comun aditional.

3.2. Beneficiarul a fost informat c# tratamentul FIV poate fi incetat dao partacrul/soful/donatorul nu a pulut oliine
esantionul de spermi (prin masturbare). in aceasti situaie opfiunea de extragere chirurgicali a spermei din
testicule poate fi oferitd ca procedurs suplimentary, care se achits suplimentar de ciitre beneficiar.

3.3. Beneficiarul a fost informat ci tratamentul FIV poate fi incetat daci a esuat incercarea de a obtine spermatozoizi
prin interventii chirurgicale numite TESA, TESE, PESA din cauza lipsei spermatozoizilor la evaluarea
microscopicii a extractelor testiculare,

3.4. Beneficiarul a fost informat ¢4 tratamentul FIV poate fi incetat la o anumit3 etapd din cauza OHSS; la stadiul de
stimulare ovariani sau dupi OPU.

3.5.  Beneficiarul a fost informat ¢ tratamentul FIV poate fi incetat la 0 anumiti etapi din cauza esudrii fertilizirii
sau esecului segmentirii ovulelor fertilizate inainte de transferul embrionului in uter din motive neprevizute.

3.6. Programul FIV este oprit imediat daci Pacientul, in timpul acestei perioade, a contractat o boali infectioasd acuti
(inclusiv Hepatita A, B, C, D, E), a fost infectat cu boald sexual-transmisibili (sifilis, gonoree, chlamidioz)
sau HIV-SIDA. in cazul in care astfel de complicatii au apérut dupi transferul de embrioni in uter, Prestatorul
nu va purta rispundere pentru decurgerea posibilei gestatii, rezultatelor ei si sinitatea viitorului copil.

3.7.  Beneficiarul a fost informat c# acest tratament poate esua in a obtine o sarcini $i ci metoda de tratament FIV
poate cauza complicatii, despre care Beneficiarul a fost avertizat.

3.8.  Toatd documentatia (fisa medicaly, investigatii, teste, evaluiiri ale specialigtilor , etc) despre Beneficiar este
definutd §i pistratd de citre Prestator. Beneficiarulul sau reprezentantii acestuia pot si facd cunostinti cu
documentele mentionate intr-o zond special echipats, in prezenta reprezentantilor Prestatorului;, conform
normelor stabilite

4. Drepturile §i obligatiile Piirtilor
4.1.  Prestatorul are dreptul si intrerupi tratamentul daci:
a) au apdrut contraindicatii sau e constatat esecul evident al tratamentului;
b) Beneficiarul nu respects conditiile prezentului Contract si a altor documente care sunt parte
integranti a prezentului Contract;
c) Furnizarea de informatii incomplete sau care induc in eroare Prestatorul si Autoritaca
confractantd finantatoare, despre starea sindtitii sau identitatea.

4.2 Prestatorul este obligat si:
4.2.1. Ofere asisteni medicald calitativi si calificati si si efectueze toate procedurile necesare pentru
investigarea §i tratamentul Beneficiarului, in temeiul prezentului contract.
4.2.2. Informeze Beneficiarul cu privire la anumite aspecte specifice privind procedurile de asistentd medical
precum: eficienta metodei alese si posibilele riscuri si complicatii care pot apérea in timpul $i dup3 tratamentul
FIV,



4.2.3. S& nu divulge informatii confidentiale despre starea de s#initate a beneficiarului, motivul  solicitdrii
asistentei medicale, metodele si rezultatele investigatiilor si aite forme de inregistriri medicale privind chestiuni
personale si familiale. Divulgarea acestor informatii se efectueazi in conformitate cu legislatia in vigoare.
4.2.4. S8 emitd beneficiarului extrase din registrele de ingrijire a s#natitii, in conformitate cu legislaia in
vigoare.
4.2.5. S3 emits beneficiarului factura separatd pentru serviciile real acordate in cadrul Programului municipal
si in limita costurilor indicate In anexa nr. 1 la Regulamentul cu privire la modul de stabilire $i acordare a
suportului financiar pentru reproducere umand asistata medical in municipiul Chiginau.

4.3, Beneficiarul are dreptul de: .
4.3.1. A obtine in forma accesibila informatii complete si exacte despre termenii gi conditiile asistentei medicale
furnizate , starea lui/ei de sinatate, complicatiile posibile care pot apérea in rezultatul tratamentului FIV.
4.3.2. A refuza continuarea tratamentului.

4.4. Beneficiarul este obligat:
4.4.1 Si furnizeze Prestatorului informatii biografice, de contact si anamnestice veridice
4.42. S% treacd investigatiile necesare inainte de tratament, in corespundere cu instructiunile specialistilor
Prestatorului.
4.4.3. S fack vizite la medic la timpul stabilit, in corespundere cu planul de tratament §i sii urmeze In deplind
misurd instructiunile si recomanddrile oferite.
4.4.4, Sa indeplinineasci cu bunivointi toate cerintele regimului de spital, si respecte regulamentul intern al
Prestatorului si alte cerinfe pentru asigurarea calititii asistenjei medicale oferite.
4.4.5. In caz de reactii adverse, deteriorarea bundstarii sau la producerea unor schimbari ale stérii de sinitate,
si se adreseze de urgenti la Prestator, in regim non-stop.
4.4.6. S prezinte in original factura, actul de primire-predare a serviciilor §i contractul bilateral de prestare a
serviciilor FIV in termen de 5 zile lucritoare din ziva eliberdrii facturii la ménd, citre DGAMS / Directia
contabilitate si administrare a patrimoniului).

5. Responsabiiititile Piértilor
5.1. fn cazul neindeplinirii sau indeplinirii necorespunzitoare a obligatiilor in temeiul acestui Constract, Pértile poartd
raspundere in conformitate cu legislatia in vigoare a Republicii Moldova si in conformitate cu termenii si conditiile
acestui Contract.
5.2. Prestatorul nu poartd raspundere pentru daunele cauzate sinétatii Beneficiarului, dac Beneficiarul nu respectd
prevederile punctul 4.4. al acestui Contract.
5.3. Toate disputele cauzate de sau in legatura cu acest Contract, vor fi solufionate pe cale amiabild §i/sau prin negocieri.
fn cazul in care astfel nu se poate ajunge la o solutie, litigiile se vor solutiona in conformitate cu legislatia in vigoare a
Republicii Moldova.
5.4. Partile nu poartd rispundere pentru neindeplinirea sau pentru Indeplinirea necorespunzatoare a termenilor si
conditiilor acestui Contract, daci apar circumstane speciale din motive obiective (for{d majord), care nu pot fi previzute
de ciitre Parti si care impiedica indeplinirea obligatiilor previzute in acest Contract.

6. Termeni si conditii de executare
6.1. Acest Contract intrd in vigoare din data semnirii sale de ctre Pirfi §i isi pastreazd valabilitatea pand la finalizarea
ciclului de tratament FIV, prestat Beneficiaruluiului.
6.2. Partile pot suspenda acest Contract fnainte de timpul stabilit numai in conformitate cu termenii i conditiile
legislatiei in vigoare.
6.3. Prezentul contract poate fi reziliat in urmitoarele cazuri :
a) Prin acordul reciproc al Pirtilor;
b) La cererea Beneficiarului, care, in acest caz, este obligat in forma scris sé informeaze Pirtile despre reziliere
si motivele rezilierii Contractului, cu cel putin cinci zile fnainte de data rezilierii. Contractul va fi considerat
reziliat din data specificatd in declarafia scrisd de cétre Beneficiar.
¢) La initiativa Prestatorului in cazurile mentionate in prezentul Contract, ori ca rezultat al indicilor medicali
ce demonstreazi inutilitatea sau lipsa de sens a continudrii oferirii acestui tip de asistenfd medicala.
d) aite cazuri prevazute de legislafia in vigoare.



6.4. Termenii Contractului pot fi modificati de citre PArti prin semnarea unui acord aditional, care este parte integranti

a prezentului Contract.

7. Dispozitii finale

7.1. Prezentul Contract reprezinti acordul de vointi al partilor si se considerd semnat la data aplicirii ultimei semnaturi

de citre una din pirti.

7.2. Acest Contract este semna( in 3 (trei) exemplare, 1 ex. - pentru institutia medicals specializaty, 2-ex pentru cuphy,

dintre care unul pentru a fi prezentat la DGAMS.

7.3. Toate Anexele la acest Contract sint parte integrals a acestuia.

8. Informatii detaliate despre Pirti

Prestatorul de servicii

Beneficiar

buletin de identitate: seria__ Nr.

Nume/Prenume

IDNP:

eliberat:

telefon de contact
Adresa
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CONSILIUL MUNICIPAL CHISINAU
PRIMAR GENERAL AL MUNICIPIULUI CHISINAU
DIRFECTIA GENERALA ASISTENTA MEDI

Consiliul Municipal Chisinsiu

Nota informativa
la proiectul de decizie a Consiliului Municipal Chisingu
privind aprobarea Programului municipal de suport
pentru reproducerea umandi asistati

Prezentul proiect de decizie este elaborat de ciitre Directia generald asistentd
medicald §i sociald (DGAMS) a Consiliului Municipal Chisindu, n conformitate
cu ordinul DGAMS nr. 150-b din 18.05.2022, intru susfinerea financiard a
cuplului/femeii solitare infertile, pentru efectuarea procedurii de Fertilizare in Vitro
(FIV).

Luénd in consideratie datele statistice oficiale la nivel regional, se constati ci de
infertilitate suferd fiecare al 5-lea cuplu, iar numirul real al cuplurilor infertile in
Republica Moldova ar fi cu mult mai mare. Numirul cuplurilor infertile, oficial
inregistrate la medicii de familie din institutiile medicale municipale este de 579.
Conform datelor statistice, sporul negativ al populatiei in mun. Chigindu pe
perioada anilor 2013-2021 este in descrestere evidents de la +1,5 la -3,2 comparativ
cu sporul mult mai scazut la nivel national, proces de descrestere continus, de la -
0,1 la -6,3 (2021) si este determinat in mare misurs de cresterea ratei infertilitaii.
Totodatd, aproximativ 20% din cupluri din tard sunt infertile. Se estimeazi cd,
numai in mun. Chisindu cca 30.000 cupluri suferd de o anumiti problemi de
fertilitate. In mun. Chigindu numérul gravidelor luate in evidentd medicali este in
descrestere continui: de la 10113 gravide in anul 2019, la 8023, iar in anul 2021 —
cu 2090 gravide mai putin decét in ultimii 3 ani.

Natalitatea pentru anul 2021 este mai mica pe municipiu si constituie 10,4 fatd de
11,2 pentru republicd, comparativ cu anul 2020.

Ateutie! Documentul contine date cu caracter personal, prelucrate in sisterul de evidenti nr, 0001793-001, Inregistrat in Registrul de evidenta
al operatorilor de date cu caracter personal www.registru datepersonale.md, prelucrarea ulterioard a acestor date poate fi efectuati numai in
conditiile previzute de Legea nr. 133 din 08,07.2011 privind datele eu caracter personal, Documentul constituic o informatie confidentialy §i este
permisd spre utilizare destinatarului. Operatiunile efectuate fird drept de legturi cu acest document sunt pedepsite conform legislatiei RM.

str. Bucuresti nr. 35, municipiul Chiginiiu MD-2001, Republica Moldova
Tel/fax (+373 22) 22 80 84; www.dgams.md; e-mail: aaticamera@dgams.md



fn mun. Chisingu tn anul 2021 au fost inregistrate 7.004 nasteri, finisate cu nasterea
a7.629 nou-ndscuti vii, dintre care 97 (sau 1,3%) nasteri din sarcinile obtinute prin
FIV — marea majoritate din proceduri fiind achitate din buzunarul personal al
cuplurilor, respectiv un numar foarte limitat de proceduri au fost acoperite financiar
din Programul National de Reproducere Umana Asistati (ordinul Ministerului
Sanatatii nr. 149 din 23.02.20217).

Pentru redresarea problemei infertilitafii, inclusiv §i tn contextul imbitranirii
populatiei, care devine un fenomen demografic major cu impact pentru intreaga
societate, majoritatea tarilor europene vin cu programe de sustinere a cuplurilor
infertile. In scopul sporirii accesului cuplurilor infertile Ia servicii de reproducere
umand asistatd, Primaria mun. Chigindu $i DGAMS au propus definitivarea si
aprobarea in Consiliul Municipal Chisinau a unui Program de sprijin financiar al
cuplurilor infertile pentru efectuarea unei proceduri FIV de suport pentru
reproducere umani asistat.

Beneficiarii programului sunt cupluri care nu au avut capacitatea de a se
reproducere fird a folosi anticonceptionale timp de 1 an de activitate sexuald
neprotejatd sau cirora li s-a diagnosticat o afectiune incompatibili cu reproducere
pe cale naturald, de cétre un medic specialist in obstetricd-ginecologie cu
competentd In reproducere umani asistati medical.

Obiectivul Programului l constituie oferirea posibilititii a maxim 100 cupluri pe
an, cu domiciliu legal in mun. Chigindu, a sansei de a procrea, cu susfinerea
financiard din sursele bugetului municipal pentru efectuarea procedurii FIV
(incepénd cu 01.01.2023).

Cuplurile care au indicatii medicale pentru a recurge la procedura de fertilizare in
vitro, vor beneficia de servicii de reproducere umani asistatd in cadrul clinicilor
medicale specializate in reproducere asistats cu suportul integral al cheltuielilor
necesare pentru efectuarea unei singure proceduri FIV.

Beneficiarii programului nu pot aplica in acelasi timp la acest program, cét si la
Programul National de Fertilizare in vitro, finantat de Compania Nationald de
Asigurari in Medicina.

Pentru coordonarea implementérii Programului FIV, DGAMS va institui Comisia
de evaluare §i aprobare a dosarelor cuplurilor infertile care au solicitat asisten{a
pentru realizarea procedurii FIV, formati din specialistii ginecologi, cu experients
in diagnosticul si tratamentul infertilitatii.



Potentialul cuplu eligibil va prezenta dosarul spre examinare secretarului Comisiei
de evaluare i aprobare a dosarelor cuplurilor infertile; Dosarul va include cererea
cuplului, copia buletinului de identitate, Trimiterea citre Comisie, copiile
investigatiilor medicale efectuate in cadrul institutiilor medico-sanitare publice si
private de asistentd medicald primard si specializatd, concluzia medicald de
cligibilitatea cuplului emisi de clinica medicala specializati. Dosarele inregistrate
In Registru, sunt evaluate de cdtre Comisie in decurs de 15-30 zile. Se aproba
dosarele care Intrunesc toate conditiile de legalitate, previizute pentru includerea in
Programul municipal, in ordinea cronologica a inregistririi dosarelor.

Procedura FIV urmeazi a fi initiati in termen de 90 zile din data aprobirii dosarului,
dar nu mai tdrziu de [5 noiembrie a anului curent. Cuplul eligibil, cu dosarut
completat §i cu Concluzia Comisiei se adreseazi personal la clinica medicali
specializatd, aleasa de acesta si aprobati de Comisie, unde se va incheia contractul
intre parti (cuplu si clinica medicald specializats). De asemenea, va fi semnati
declaratia pe proprie rdspundere privind respectarea tuturor indicatiilor in cadrul
Programului municipal, precum §i privind cunoasterea consecintelor nerespectirii
acestora i neinformdrii clinicii despre abuzul nociv sau careva patologii cronice.

Consilierea cuplului privind procedura FIV se efectueazi in comun de medicul
specialist ginecologic §i medicul-androlog pentru a lua o decizie informata asupra
realizarii funcfiei de procreare. Dupa efectuarea procedurii FIV, cu sau fird
obtinerea sarcinii, clinica medicald specializati elibereazi pe numele cuplului
factura separati pentru serviciile medicale efectuate. In decurs de 5 zile lucratoare,
cuplul, pe propria rispundere, prezinti factura si contractul bilateral incheiat cu
clinica medicald specializatd, la DGAMS. In cazul neprezentirii in termenii stabiliti
a documentelor vizate citre DGAMS, serviciile medicale contractate vor fi achitate
integral de citre beneficiari.

Prezentul proiect de decizie va asigura similitudinea §i optimizarea proceselor de
activitate, va defini clar sarcinile/responsabilitaile si functiile real exercitate.
Proiectul respectd prevederile actelor legislative si normative si este elaborat in
conformitate cu Legea ocrotirii sinititii nr. 411/1995, ordinul Ministerului
Sénétatii al Republicii Moldova nr. 149 din 23.02.20217 “Regulamentul cu privire
lamodul de organizare a prestarii serviciilor de reproducere umani asistati medical
in cadrul asigurarii obligatorii de asistenti medicals™, Legea nr. 136/2016 *Privind
statutul municipiului Chigindu”, Legea nr. 436/2006 *Privind administratia publici
locala”, Legea nr. 239/2008 “Privind transparenta procesului decizional”, Legea nr.
100/2017 »Cu privire la actele normative” si Regulamentul de organizare si
functionare a DGAMS, aprobat prin decizia CMC nr.10/11 din 20.10.2021.



in scopul respectdrii prevederilor Legii nr. 239/2008 privind transparenta in
procesul decizional si a procedurii de consultari publice proiectul de decizie a fost
plasat, in conformitate cu Hotérarea Guvernului RM nr. 967/2016, pe pagina web
a Primdriei municipiului Chiginau:
hitps://www.chisinau.md/libtdview.php?l=ro&idc=999&id=40184&t=/Transpare
nta/Consultari-publice/ANUNT-despre-initierea-elaborarii-proiectului-de-decizie-
privind-aprobarea-Programului-municipal-de-Reproducere-Asistata-fertilizare-in-
vitro. Propunerile parvenite au fost luate in considerare la definitivarea
Programului.

Reiegind din actualitatea problemej abordate si necesitatea ajustarii conform
cadrului legal dupé doweuiu, se propung aprobarea de catre Consiliul Municipal
Chisindu a proiectului de decizie.

Sef Directie generali Boris GILCA

Ex.: Nadejda Saranciuc,
tel.: 022 21 22 36
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Anexd

Components grupiilui-de litru
pentru elaborares Pragramului-municipal de Pertilizare in vitro,

1. Boris Gilea, gef, Directia generals asmten[:a medicals §i sociali;
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Consultarea publica a proiectului de decizie ,,Cu privire la aprobarea in
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Directia generald pentru protectia drepturilor copilului inifiaza, incepind 09:190

cu data de 28 septembrie 2022, consultarea publici a proiectului de
decizie ,,Cu privire la aprobarea in redactie noud a Regulamentului de
organizare i fanctionare a Serviciului social...
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Prima / Transparenta / Consultiri putlice / ANUNT despre inifierea elaboririi proiectului de decizie privind aprobarea Programului municipal de

Reproducere Asistatd (fertilizare in-vitro}

ANUNT despre initierea elabordrii proiectului de decizie privind aprobarea Programului
municipal de Reproducere Asistatd (fertilizare in-vitro)

#12.10.2022 13:45

Directia generali asisten{d medicala si sociald (DGAMS}) a Consiliului Municipal Chisindu inifiazd, incepand cu data de 12.10.2022, consultarea publica

a proiectului de decizie a Consiliului Municipal Chisindu ,,Cu privire la aprobarea Programului municipal de Reproducere Asistatd (fertilizare in-vitro)".

. Scopul proiectului este: obiectivul Programului constd in acordarea unui sprijin financiar pentru cuplurile ce suferd de infertilitate, ce locuiesc

in municipiul Chisindu, incepand cu 01.01.2023, pentru efectuarea procedurii de fertilizare in vitro (FIV) in vederea obtinerii unei sarcini.



-

. Necesitatea elaboriii si adoptiirii proiectului de decizie este conditionati de proiectul Programului municipal de Reproducere Asistati
(fertilizare in-vitro), ca urmare a analizei situatiei infertilitatii, ca o problem# majord de séindtate publici in Republica Moldova.

. Sporul negativ al populatiei este determinat in mare méasuri de cresterea ratei infertilitifii. Conform datelor statistice aproximativ 20% cupluri de
Ia noi din tari sunt infertile. in municipiul Chigindu circa 30000 cupluri suferd de probleme de fertilitate. Pentru regresarea problemei infertilititii
majoritatea tirilor europene vin cu programe de sustinere a cuplurilor infertile. In 2017, Ministerul Sandtitii al Republicii Moldova a demarat un Program
National de finantare a procedarii FIV, prin intermediul CNAM (sustinerea in anul 2022 - 80 cupluri).

. Prevederile de bazi ale proiectului sunt partenerii de serviciile implicate, criteriile de eligibilitate pentru includerea in program, modul lor de
selectare, indicatorii pentru precedura FIV, principiile de realizare a programului, procedura de includere in program, monitorizarea §i raportarea
rezultatelor, precum §i modalitatea de finzntare.

. Beneficiarii proiectuiui de decizie sunt cuplurile ce locuiesc sau cu viza de resedingi in municipiul Chisinau, care au indicatii medicale pentru a
recurge la reproducerea umané asistati in cadrul clinicilor specializate tn reproducere uman asistatd din Republica Moldova.

. Rezultate scontate ca urmare a implementiirii deciziei supuse consultiirii publice sunt: asigurarca implementrii acestui Program prin
cresterea natalititii in mun. Chisindu din contul persoanelor infertile, imbunatitirea sanitdtii populafiei si calitafii vietii populafiei din mun. Chisinu prin
realizarea scopurilor reproductive, cresterea familiei. Asigurarea accesului a cel putin 100 de cupluri infertile anual din populatia din municipiul Chisiniu
la servicii de reproducere umzri asistati.

. Proiectul de decizie este elaborat in conformitate cu legislatia in vigoare: Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, Legea nr. 10/2009 privind
supravegherea de stat a sandtéfii publice, Ordinul Ministerului Sanatifii nr. 149/23.02.2017 "Regulamentul acordarii serviciilor de reproducere umani
asistatd medical", Legea nr. 436/2006 "Privind administratia publica locals", Legea nr.136/2016 "privind statutul municipiul Chigindu".

) Recomandirile pe marginea proiectului de decizie supus consultiirilor publice pot fi expediate pani pe data de 02.11.2022, la adresa

electronicd sanatate@dgams.md sau expediate pe adresa postald str. Bucuresti nr. 35, directia sinitate din cadrul DGAMS, persoana responsabild

Nadejda Saranciuc, sef sectie zsistend medical, directia sinditate, din cadrul DGAMS, sau la telefonul 022 21- 22-36.
. Proiectul deciziei, proiectu! waomeBEE municipal de Reproducere Asistati (fertilizare in-vitro), precum gi nota informativa, vor fi disponibile

pe pagina web oficiali a DGAMS www.dgams.md, a Primiriei municipiului Chisiniiu www.chisinau.md.
Fisiere anexate:

i




RAPORT DE EXPERTIZA ANTICORUPTIE

la proiectul de decizie ,,cu privire la aprobarea Programului municipal de suport
financiar pentru reproducere umani asistata medlcal in municipiul Chisindu,
pentru anii 2023-2025”

Prezentul raport de expertizd anticoruptic a fost intocmit de Priméria
municipiului Chigindu in baza Legii cu privire la actele normative nr. 100/2017 si
Metodologiei de efectuare a expertizei anticoruptic a proiectelor de acte
departamentale, aprobatd prin Hotérarea Colegiului Centrului nr. 6 din 20 octombrie
2017.

I Analiza riscurilor de corupere a procesului de promovare a proiectului
I.1. Pertinenta autorului, categoriei propuse a actului i a procedurii de
promovare a proiectului

Autor al proiectului de act normativ este Primaria municipiului Chiginéu, autor
nemijlocit — Directia generald asistenid medicald §i sociald a Consiliului Municipal
Chigindu ceea ce corespunde prevederilor Legii nr. 436 din 28.12.2006 ,,Privind
administratia publicd locald”

Categoria actului normativ propus este Decizia Consiliului Municipal Chisindu
ceea ce corespunde prevederllor Legii nr. 436 din 28.12.2006 ,,Privind administratia
publici locald” :

L.2. Respectarea regulilor de transparenti in procesul decizional la
promovarea proiectului

Conform art. 8 al Legii nr. 239/2008 privind transparenta in procesul decizional
wetapele asigurdrii transparentei procesului de elaborare a deciziilor sunt:

a) informarea publicului referitor la initierea elaboririi deciziei,

b) punerea la dispozitia pérfilor inleresale a proiéctului de decizie §i a
materialelor aferente acestuia;

¢) consultarea cetitenilor, asociatiilor constituite In corespundere cu legea, altor
parti interesate;

d) examinarea recomanddrilor cetdtenilor, asociatiilor constituite in
corespundere cu legea, altor pérti interesate In procesul de elaborare a proiectelor de
decizii;

e) informarea publicului referitor la deciziile adoptate.”

Conform art. 3, alin. (4) al Legii nr. 239/2008 privind transparenta n procesul
decizional: ,Autorititile publice vor consulta cetffenii, asociafiile constituite in
corespundere cu legea, alte pérti interesate in privinta proiectelor de acte normative,
administrative care pot avea impact social, economic, de mediu (asupra modului de
viatd si drepturilor omului, asupra culturii, sdn&tafii §i protectiei sociale, asupra
colectivitatilor locale, serviciilor publice).”




Proiectul de decizie ,cu privire la aprobarea Programului municipal de
suport financiar pentru reproducere umani asistati medical n municipiul
Chisindu, pentru anii 2023-2025” va asigura similitudinea gi optimizarea proceselor
de activitate, va defini clar sarcinile/responsabilititile si functiile real exercitate,

Totodatd, conform art. 11 alin. (2%) al Legii nr. 239/2008 privind transparenta in
procesul decizional:

»Anuntul privind organizarea consultdrilor publice si materialele aferente sint
facute publice cu cel putin 15 zile lucritoare inainte de definitivarea proiectului de
decizie.” .

Proiectul de decizie ,cu privire la aprobarea Programului municipal de
suport financiar pentru reproducere umani asistati medical in municipiul
Chisinau, pentru anii 2023-2025” a fost plasat pe pagina web a Primiriei municipiului
Chigindu — www.chisinau.md si pe platforma particip.gov.md, fiind asigurat accesul
pariilor interesate la proiectul prenotat pentru a putea prezenta sau expedia recomand?ri
pe marginea proiectului. Prin urmare, reiesind din cele expuse, transparenta in procesul
decizional a fost asigurati.

L.3. Scopul anuntat si scopul real al proiectului

Scopul Programului consti in acordarea unui sprijin financiar pentru cuplurile ce
suferd de infertilitate, ce locuiesc in mun. Chigindu, cit mai curind posibil in anul 2023,
pentru efectuarea procedurii de fertilizare in vitro (FIV) in vederea obtinerii unei
sarcini.

In urma expertizei efectuate se constati c prevederile proiectului servesc
scopului declarat de cétre autor in nota informativa.
Interesul public si interesele private promovate prin proiect

Proiectul Regulamentului a fost elaborat in conformitate cu prevederile Legii nr.
436 din  28.12.2006 ,Privind administratia publici locald”, Legea nr. 136 din
17.06.2016 ,,Privind statutul municipiului Chisindu”, Legea ocrotirii sinatitii nr. 411
din 28.03.1995, Ordinul Ministerului s#ndtitii nr.149/23.02.2017 ”Regulamentul
acorddrii serviciilor de reproducere umani asistati medical”.
L.5. Justificarea solutiilor proiectului
L5.1. Suficienta argumentirii din nota informativa.

Potrivit autorului, in nota informativa este specificat importanta acestui Program.

Sporul negativ al populatiei este determinat in mare misura de cre§terea ratei
infertilitdtii. Conform datelor statistice aproximativ 20% cupluri de 1a noi din tara sunt
infertile. In mun. Chiginéu circa 30 000 cupluri suferd de infertilitate.

Acest program va asigura accesul populatiei a cel putin 100 cupluri infertile anual
din populatia din mun. Chisindu la servicii de reproducere umani asistats.

Astfel, se constatd ci nota informativd stabileste conditiile ce au impus
elaborarea proiectului, scopul si finalititile urmarite prin implementarea proiectului.



5.2. Argumentarea economici-financiara.

Conform art. 30 lit. f) al Legii cu privire la actele normative nr. 100/2017, nota
informativa trebuie si contind ,,fundamentarea economico-financiara”.

Realizarea proiectului respectiv de decizie este efectuatd In limitele bugetului
stabilit, nu necesita surse financiare suplimentare. Cheltuieli suplimentare finantate
din contul bugetului municipal nu vor avea loc.

Astfel, se constati cd proiectul de decizie a fost coordonat cu Directia generala
finante, in vederea argumentarii actului normativ din punct de vedere economico-
financiar.

Analiza generali a factorilor de risc ale proiectului

II.1. Limbajul proiectului

Potrivit art. 54 al Legii cu privire la actele normative nr. 100/2017 ,textul
proieclulul de act norativ se elaborcazd [...] cu respeclarea urinitoarelor reguli: [...]

a) se expune intr-un limbaj simplu, clar si concis;[...]

b) intr-o frazi este exprimati o singurd idee;

¢) terminologia utilizati este constanti, uniformd i corespunde celei utilizate in
alte acte normative; [...]

d) notiunea se redd prin termenul respectiv, evitdndu-se definitia acesteia sau
utilizarea frazeologicd; [...]

e) se interzice folosirea neologismelor dacd existd sinonime de largd raspéandire;

f) se evitd folosirea regionalismelor, a cuvintelor si expresiilor nefunctionale,
idiomatice, care nu sant utilizate sau cu sens ambiguu;

g) se evitd tautologiile juridice;

h) se utilizeazi, pe cét este posibil, notiuni monosemantice, In conformitate cu
terminologia juridica.

i) exprimarea prin abrevieri a unor denumiri sau termeni se poate face numai
dupa explicarea acestora In text, la prima folosire;

j) verbele se utilizeaz, de reguld, la timpul prezent.

Continutul proiectului este expus in limbi simpl3, clara si concisd cu respectarea
regulilor gramaticale gi de ortografie, intrunind cerintele previzute de art. 54 al Legil
cu privire la actele normative nr. 100/2017.

I1.2. Coerenta legislativi a proiectului

fn textul proiectului nu au fost identificate norme contradictorii sau conflicte
dintre prevederile acestuia cu prevederile altor acte in vigoare.

I1.3. Activitatea agentilor publici si a entititilor publice reglementata in proiect

Proiectul nu conine reglementiri ce se referd la activitatea agentilor publici gi a
entitétilor publice.

IL4. Atingeri ale drepturilor omului care pot fi cauzate la aplicarea proiectului

Prevederile proiectului nu aduc atingere drepturilor fundamentale ale omului
consacrate de Constitutia Republicii Moldova, Declaratia Universald a Drepturilor
Omului §i Conventia Europeand a Drepturilor Omului.



III. Concluzia expertizei

Proiectul de decizie ,,cu privire la aprobarea Programului municipal de
suport financiar pentru reproducere umani asistati medical in municipiul
Chisinau, pentru anii 2023-2025” are drept scop accesul populatiei a cel putin 100
cupluri infertile, anual, din populatia din mun. Chisindu la servicii de reproducere
umand asistati.

Prevederile proiectului corespund cu scopul declarat de citre autor in nota
informativa si acesta este in conformitate cu interesul public.

Proiectul expertizat nu contine factori si ri Curi de coruptie.

Sef Directie generali L Boris GILCA
Coordonat Sef Directie asistenti juridica

Bogdan Valerii



