     




Notă informativă

privind  amendamentele  CNSM la  proiectul Legii fondurilor asigurării obligatorii       


de asistență medicală pentru anul 2015

Confederația Națională a Sindicatelor din Moldova (CNSM), examinînd proiectul Legii fondurilor asigurării obligatorii de asistență medicală pentru anul 2015, după consultarea centrelor sindicale național-ramurale, precum și avînd la baza activității sindicatelor obligațiile de  apărarea ale drepturilor constituționale ale salariaților și membrilor de sindicat, a definitivat mai multe amendamente la proiectul menționat ce vizează următoarele aspecte:

1. Este de menționat faptul că proiectul legii în cauză a fost elaborat cu încălcarea prevederilor art. 4, 5 și 20 ale Legii privind actele legislative, nr. 780 –XV din 27.12.2001, nu corespunde dispoziţiilor constituţionale şi contravine cadrului juridic în vigoare. La elaborarea acestuia nu a fost asigurată consecvenţa şi continuitatea obiectivelor  aprobate în contextul cadrului bugetar pe termen mediu. 

2.  CNSM menţionează faptul că ședința Grupului coordonator pentru elaborarea Cadrului bugetar pe termen mediu pe anii 2015-2017 din 25 martie 2014 s-a pronunţat în susţinerea Obiectivelor politicii fiscale și vamale pentru anii 2015-2017, acestea urmînd să stea la bază pentru prognoza cadrului de resurse publice pentru anii 2015-2017. 

Cota procentuală a primei de asigurare obligatorie de asistenţă medicală  pentru anii 2015-2017 a fost acceptată în mărime de 8%, cîte 4 % pentru angajator şi salariat.
3. Nota informativă la proiectul legii bugetare nu conţine informaţii fundamentate din punct de vedere economico-financiar în cazul în care realizarea noilor reglementări va necesita cheltuieli financiare suplimentare din partea angajatorului și salariatului. Lipsește și actul de analiză a impactului de reglementare, argumentarea, în baza evaluării costurilor şi beneficiilor, a necesităţii adoptării cotei procentuale a primei de asigurare obligatorie de asistenţă medicală  pentru anii 2015-2017 şi analiza influenţei acestuia asupra activităţii de întreprinzător, precum și analiza impactului asupra salariatului  din majorarea presiunii fiscale. Dacă salariul mediu  pe țară  pentru anul 2015 este prognozat cu o creștere în sumă de 275 de lei sau cu 6,5%. prima de asigurare  obligatorie, conform autorului proiectului, va crește cu 19,8% față de anul curent, adică ritmul reținerilor din salariu în fondul asistenței medicale se propune să se mărească de 3 ori mai mult decît cel al creșterii salariului. 

4. Informaţia prezentată în Notă informativă la proiectul de lege privind calcularea veniturilor și cheltuielilor nu reflectă rezultatele din ultimii doi ani bugetari, rezultatele estimate pentru anul bugetar curent, indicatorii planificaţi pentru anul bugetar viitor şi estimările pentru cel puţin doi ani ulteriori.

La calcularea veniturilor din Prime de asigurare obligatorie de asistență medicală pentru anul 2015 în sumă fixă nu a fost luat în considerare faptul că pe parcursul anilor 2012-2014 la elaborarea proiectului anual această sumă era planificată la nivelul executării  ei în anul precedent, în realitate ea fiind depăşită anual cu 21-24%. Astfel, în anul 2012 au fost planificate venituri care urmau a fi acumulate  de la procurarea de către persoanele neangajate cu contract individual de muncă a poliței în sumă fixă în sumă de 61354,7 mii de lei,  dar în realitate de la asigurarea a 51780 de persoane au fost acumulate 74289,1 mii de lei, planul veniturilor la acest capitol fiind executat cu 121%. Pentru anul 2013 au fost planificate venituri  de la asigurarea a 51 de mii de persoane în sumă de 74498,2 mii de lei, însă au fost asigurate 59163 de persoane, venitul total ridicîndu-se la 92385,3 mii de lei (124%). Concomitent, pentru anul 2014 au fost planificate  venituri  de la asigurarea a 59 mii de persoane în sumă de 109661,1 mii de lei - cu o creștere de 18,7%.   

5. Dat fiind faptul că, în conformitate cu alin. (2) al art. 16 din Legea nr. 1593-XV din 26 decembrie 2002 cu privire la mărimea, modul și termenele de achitare a primelor de asigurare obligatorie de asistență medicală, unităţile responsabile de evidenţa categoriilor de plătitori de prime de asigurare obligatorie de asistenţă medicală (anexa nr. 2) urmau  să prezinte listele plătitorilor de prime,  în baza cărora, la calcularea valorii primei de asigurare obligatorie de asistență  medicală în sumă fixă pentru anul 2015, urma a fi luat numărul real de persoane din următoarele categorii: proprietarii de terenuri cu destinaţie agricolă, fondatorii de întreprinderi individuale, persoanele fizice care au luat în arendă sau folosinţă terenuri cu destinaţie agricolă pe bază de contract, titularii de patentă de întreprinzător, persoanele fizice care dau în arendă unităţi de transport, încăperi, utilaje şi alte bunuri materiale, notarii publici, executorii judecătoreşti şi avocaţii neangajaţi, străinii cărora li s-a acordat dreptul de şedere provizorie pe teritoriul Republicii Moldova pentru reîntregirea familiei, pentru studii, pentru activităţi umanitare sau religioase şi care nu sînt angajaţi în cîmpul muncii.

6.  CNSM, prin scrisoarea nr. 09-09/316 din 03.04.2014, a transmis  Ministerului Sănătății propunerile Comitetului Confederal al CNSM privind modificarea și completarea  legislației în vigoare, pe care ministerul le-a ignorat.

CNSM consideră că prevederile alin. (4) al art. 17 din Legea nr. 1585/1998 ce vizează modul de calculare a mărimii primei de asigurare obligatorie de asistență medicală în sumă fixă pentru persoanele neangajate care se calculează prin aplicarea primei de asigurare în formă de contribuţie procentuală la salariul mediu anual, prognozat pentru anul respectiv, contravin alin. (6) din acelaşi articol care stipulează că la achitarea primei, această contribuție se determină diferenţiat pentru  angajat, în funcţie de mărimea salariului acestuia. 

Pentru a egală în drepturi persoanele fizice neangajate cu cele angajate şi a le cointeresa să se încadreze în sistemul de asigurări obligatorii, CNSM  a propus stabilirea costului poliţei de asigurare obligatorie de asistenţă medicală pentru categoriile de populaţie asigurate de către Compania Naţională de Asigurări în Medicină (CNAM) în funcţie de cota contribuţiei individuale la salariul pronosticat de Guvern. Prin operarea acestei modificări va dispărea necesitatea acordării facilităţilor la procurarea poliţelor de asigurare obligatorie de  asistenţă medicală.

În realitate, în anul 2012, costul poliței unei persoane asigurate de către CNAM  a fost de 1434,70 lei (48,1% din 2982 de lei), iar în 2013 - 1561,54 lei (47,06% din 3318 lei). Pentru anul 2014 costul poliței unei persoane asigurate a fost planificat în sumă de1858,66 lei (45,8% din 4056 lei), iar pentru anul 2015 se planifică să fie în proporţie de numai 45,3% şi să fie achitată din primă fixă de 4860 de lei.

7. O altă propunere ignorată de Ministerul Sănătății ţine de suma transferurilor din bugetul de stat pentru asigurarea a 25 de categorii de persoane asigurate de Guvern. CNSM consideră că statul, fiind asigurător pentru un şir de categorii de populaţie, trebuie să-şi exercite această funcţie în măsură deplină şi să stabilească cuantumul sumei pentru o persoană asigurată în mărime egală cu costul poliţei de asigurare obligatorie de asistenţă medicală calculate conform Programului Unic al asigurării obligatorii de asistenţă medicală, dar nu în procente din suma cheltuielilor planificate în bugetul de stat. Urmează ca Guvernul să asigure finanţarea dezvoltării ramurii sănătăţii, exercitîndu-şi funcţiile de asigurător al unor categorii de populaţie în măsură deplină. Guvernul,  pe parcursul ultimilor 3 ani, nu a respectat prevederile Legii nr. 1585/1998 şi a achitat doar  cîte 9-10 % în loc de nu mai puțin de 12,1 % din suma  totală a cheltuielilor din bugetul de stat, transferînd obligațiile sale către patroni și salariați, micșorînd ponderea acestor alocații  de la 66,5 % în 2004 pînă la 41,5% în 2015.  Pentru anul 2014 achitările de la angajator și angajat au fost majorate cu 20,7%, iar pentru anul 2015 se planifică o creștere cu 25%, pe cînd transferurile de la bugetul de stat sunt prevăzute la nivelul anului 2014, iar pe parcursul anilor 2012-2015 ele vor fi în creștere cu numai 6,2%.  Ministerul în Notă informativă nici nu a argumentat din care sumă a cheltuielilor bugetului de stat și care a fost cota procentuală din care a fost calculată suma de 2234556,6 mii de lei.

8. În Nota informativă, la capitolele „Venituri” și „Cheltuieli” se face comparația cifrelor aprobate, dar nu precizate. 

Nu este argumentată care va fi eficacitatea finanțării subprogramelor  de  sănătate publică și serviciilor medicale fără explicaţiile de rigoare despre numărul persoanelor tratate, cîte reţete compensate vor fi prescrise din fondul de bază, la care preț, în care instituții vor fi procurate și instalate aparate moderne, precum şi care pondere din populație va beneficia de servicii medicale din contul fondurilor.

Luînd în considerație cele expuse, CNSM este categoric împotriva majorării primei de asigurare obligatorie de asistență medicală în formă de contribuție procentuală la salariu și alte recompense de la 8% la 9% pentru patroni și salariați, precum și pentru persoanele neangajate. CNSM propune   Ministerului Sănătății aducerea proiectului de Lege a fondurilor asigurării obligatorie de asistență medicală pentru anul 2015 în concordanță cu legislația în vigoare și prezentarea unei variante argumentate, aşa cum se stipulează în art. 20 din Legea privind actele legislative, nr. 780 -XV din 27.12.2001.
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