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Anexa nr.1
la Hotarirea Guvernului
nr.746 din 30 iunie 2004

Regulamentul
privind organele de expertiza
medicala a vitalitatii

I. Notiuni generale

1. Expertiza medicala a vitalitatii este o activitate medicala si
sociala, care are ca sarcina principala determinarea si evaluarea
dereglarilor functionale si structurale ale organismului uman, insotite

de reducerea activitatii si capacitatilor individului avind virsta apta
de munca de a participa la realizarea unor probleme situationale vitale.
2. Organele de expertiza medicala a vitalitdtii se conduc de
principiile social-umane fundamentale, confirmate in Declaratia ONU
privind drepturile persoanelor cu deficiente functionale, respectind cu
strictete etica si deontologia medicala.

3. Organele de expertiza medicala a vitalitatii se afla in
subordinea Casei Nationale de Asigurari Sociale si sint unicele
institutii de stat cu imputerniciri plenipotentiare in  domeniul
expertizei medicale a vitalitatii. Statele de personal ale organelor de
expertiza medicala a vitalitatii se aproba de catre Casa Nationalda de
Asigurari Sociale n limita efectivului aprobat de Guvern.

4. Organele de expertiza medicala a vitalitatii isi desfasoara
activitatea in conformitate cu Constitutia, decretele Presedintelui
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Republicii Moldova, legile si hotaririle Parlamentului, hotaririle,
ordonantele si dispozitiile Guvernului, Instructiunea privind modul de
stabilire a invaliditatii, prezentul regulament, tratatele
internationale la care Moldova este parte si alte acte normative.

1. Structura organelor de expertiza medicala a vitalitafji

5. Organele de expertiza medicala a vitalitatii sint instituite,
reorganizate silichidate de catre Casa Nationala de Asigurari Sociale
n modul stabilit de legislatia in vigoare.

6. Pentru buna desfasurare a expertizei medicale a vitalitatji, se
creeaza urmatoarele structuri:
Departamentul Expertiza Medicala a Vitalitatii cu subdiviziunile
sale;
consiliile primare teritoriale de expertiza medicala a vitalitatji.

Ill. Departamentul Expertiza Medicala a Vitalitatji

7. Departamentul Expertiza Medicala a Vitalitatji (in continuare -
DEMV) exercita controlul activitatii institutiilor de expertiza medicala
a vitalitatji.

8. Seful DEMV este numit in si eliberat din functie de catre
presedintele Casei Nationale de Asigurari Sociale.
9. DEMV este constituit din urmatoarele subdiviziuni:
sectia management si dezvoltare;
consilile departamentale generale de expertiza medicala a
vitalitatii;
consilile departamentale specializate de expertiza medicala a
vitalitatji.
10. Obiectivele principale ale DEMV:
expertizarea si reexpertizarea pacientilor in cazurile dificile, la
solicitarea consiliilor primare teritoriale;
reexpertizarea pacientilor care au contestat deciziile consiliilor
primare teritoriale si ca masura de control al temeiniciei acestor
decizii;
confirmarea proceselor-verbale de stabilire a invaliditatii primare;
confirmarea necesitatii asigurarii invalizilor cu mijloace de
deplasare;
constatarea indicatiilor privind necesitatea de ajutoare sociale
pentru invalizi (protezare ortopedica, vizuala, auditiva).
11. DEMV are urmatoarele atributii de baza:
acorda asistenta consultativa medicilor experti ce activeaza in
consilile de expertiza medicala a vitalitatii si institutiilor
medico-sanitare publice privind acordarea concediilor medicale;
supune analizei si {ine evidenta cazurilor de divergente dintre
deciziile consiliilor primare teritoriale si ale celor departamentale
generale si specializate;
studiaza cauzele si incidenta invaliditatii si, in baza acestor
studii, propune modificari si completari la actele normative in vigoare;
organizeaza conferinte practico-stiinfifice destinate problemelor
expertizei medicale a vitalitatii;
studiaza metodele si principiile noi si avansate de expertiza
medicala a vitalitatii si le recomanda spre aplicare tuturor consiliilor
de expertiza medicala a vitalitatji;
elaboreaza ghiduri si indrumari metodice privind criteriile de
stabilire si evaluare a invaliditatji;
contribuie activ la ridicarea continua a nivelului de calificare a
medicilor in domeniul expertizei medicale a vitalitatii in cadrul
programului de instruire elaborat de Ministerul Sanataiii si Protecitiei
Sociale;
ofera asistentd  consultativa si  metodica institufiilor
medico-sanitare privind organizarea activitatii si trimiterea



pacientilor la expertiza medicala a vitalitatji.

[Pct.11 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

12.In cadrul DEMV se instituie Consiliul superior unit pentru
solutionarea cazurilor extrem de dificile de expertizd medicala cu
dreptul de decizie definitiva.

IV. Sectia management si dezvoltare

13. Sectia management si dezvoltare analizeaza activitatea
consiliilor generale, specializate si primare de expertiza medicala a
vitalitatii pentru stabilirea invaliditatii si rezultatele controalelor
efectuate.

14. Sectia management si dezvoltare are urmatoarele funciii:
efectueaza prelucrarea statistica a datelor privind invaliditatea,
incidenta si cauzele ei. Studiaza cota diverselor stari patologice in
survenirea invaliditatii si incidenta acestor stari patologice;
acorda consilillor departamentale si primare de expertiza medicala a

vitalitatii asistenta metodica si practica privind analiza activitatii
lor si criteriile de apreciere a rezultatelor acestei activitatj;
analizeaza componenta cadrelor ce activeaza in organele de expertiza
medicala a vitalitatii dupa gradele de calificare, virsta, vechimea in
munca etc.;
fnainteaza propuneri privind ameliorarea si perfectionarea
activitatii serviciului de expertiza conform prevederilor actelor
legislative Tn domeniul ocrotirii sanatatii. Elaboreaza proiecte de acte
legislative privind expertiza medicala a vitalitatii;
participa la efectuarea controlului asupra activitatii consiliilor
primare teritoriale de expertiza medicala a vitalitatii si le acorda
ajutor organizatoric, metodic si practic;
tine evidenta demersurilor scrise si verbale ale cetatenilor si
asigura examinarea si solutionarea lor in termenii stabiliti;
indeplineste si alte functii in limitele obligatiunilor lor de
serviciu.

V. Organizarea si functiile de baza ale consiliilor
departamentale generale si specializate

15. Consiliile departamentale generale si specializate de expertiza
medicala a vitalitatii realizeaza expertizarea si reexpertizarea
bolnavilor si invalizilor.
16. In componenta consililor departamentale generale si
specializate intra:
in consiliul departamental general:
medic internist -1
neurolog - 1
chirurg - 1
medici consultant; -
psihiatru - 1
oftalmolog - 1;
in consiliul departamental de psihiatrie:
psihiatru - 1
psihiatru - 1
neurolog - 1;
in consiliul departamental de ftiziopulmonologie:
ftiziatru - 1
pulmonolog - 1
medic-internist - 1;
n consiliul departamental de oncologie:
chirurg-oncolog - 1
oncolog - 1
medic-internist - 1.
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17. Membrii consililor departamentale generale si specializate de
expertiza medicala a vitalitatii au urmatoarele drepturi si obligatii:
sa studieze dosarele depuse pentru confirmare;
sa asigure consultarea medicilor din unitatile medico-sanitare si
medicilor experti din consiliile primare in problemele de expertiza
medicala a vitalitatii;
sa studieze si sa posede cunostinte despre nivelul morbiditatji si
invaliditatii pe specialitatea respectiva;
sa analizeze cauzele divergentelor dintre deciziile consiliilor
primare si ale celor departamentale si sa informeze medicii experti
respectivi, sa faca observatiile corespunzatoare in cazurile necesare;
sa participe la analiza activitatii si intocmirea darilor de seama
ale consiliului in care activeaza;
sa plece in deplasari pentru controlul activitatii consiliilor
primare si acordarea de ajutor practic;
sa participe la pregatirea conferintelor menite sa ridice nivelul de
calificare a medicilor;
sa-gi ridice nivelul de calificare prin studierea literaturii
medicale de profil, participarea la conferinte, sedintele societatilor
stiintifice pe probleme vizind specialitatea respectiva;
sa-si perfectioneze cunostintele profesionale medicale 1in
conformitate cu legislatia in vigoare;
sa participe in procesul de instruire a specialigtilor in domeniu;
sa respecte cu strictete in activitatea lor etica si deontologia
medicala;
sa formuleze propuneri privind aplicarea metodelor noi si avansate
de expertiza medicala a vitalitatii in specialitatea lor;
sa participe la examinarea si solutionarea diverselor probleme
legate de sarcinile de serviciu.

VI. Organizarea si funciijile de baza ale consiliului primar
teritorial de expertiza medicala a vitalitatii

18. Consiliile primare teritoriale de expertiza medicala a
vitalitatii (in continuare - CEMV) reprezinta structurile principale in
domeniu. Tn componenta fiecarui consiliu intra trei medici (un terapeut,
un chirurg si un neurolog), dintre care unul este numit presedinte, care
are locul de munca de baza in cadrul consiliului respectiv.

Pe linga medicii sus-numitj, in statul consiliului este incadrata o
asistenta medicala superioara.
19. CEMV activeaza in stricta conformitate cu Instructiunea privind
modul de stabilire a invaliditatji.
CEMV primare fsi au sediul in localurile caselor teritoriale de
asigurari sociale.

Reteaua CEMV primare este constituitd de Casa Nationala de Asigurari
Sociale in dependenta de densitatea populatiei deservite (un consiliu la
70-90 mii de locuitori), cu conditia ca un consiliu sa deserveasca anual

cel putin 1,8-2 mii de oameni.

CEMV au stampile cu stema de stat si prezinta sistematic, in modul
stabilit de legislatia Tn vigoare, dari de seama despre activitatea
desfasurata.

20. Obiectivele principale ale CEMV primare:
stabilirea si evaluarea invaliditatii;
recomandarea pensionarii conform indicatiilor medicale;
aprobarea sau sanctionarea prelungirii concediului medical, in cazul
tratamentului de durata conform figei de trimitere a consiliului medical
consultativ al institutiei medico-sanitare.
21. CEMV apreciaza severitatea deficientelor functionale, stabilesc
gradul de invaliditate in stricta conformitate cu Instructiunea privind
modul de stabilire a invaliditatii, aproba decizia de prelungire a
concediului medical.
22. CEMV efectueaza expertiza persoanelor cu virste de la 16 ani si



pina la implinirea virstelor standard de pensionare.
23. CEMV stabilesc legatura cauzala a invaliditatii cu un accident
de munca, o boala profesionala, schilodire in munca in legatura cu
avaria de la Cernobil. Ele aproba si confirma deciziile de stabilire si
evaluare a invaliditatii, luate de Comisia Centrala de Expertiza
Medico-Militara a Fortelor Armate ale Republicii Moldova.
24. CEMV, in conformitate cu legislatia in vigoare, sint obligate:
sa analizeze cauzele survenirii invaliditatii primare si sa
recomande masuri pentru prevenirea invaliditatii;
sa conlucreze cu consiliile medicale consultative ale institutiilor
medico-sanitare Tn scopul investigarii complexe si calitative a
persoanelor trimise pentru expertizarea si reexpertizarea medicala a
vitalitatii;
sa analizeze cazurile de divergente dintre deciziile consiliilor
medicale consultative (in continuare - CMC) din institutiile
medico-sanitare si cele luate de consilille de expertiza medicala a
vitalitatii;
sa participe la familiarizarea populatiei si autoritatilor
administratiei publice locale cu situatia la compartimentul invaliditate
n scopul prevenirii ei;
sa prezinte conducatorilor institutiilor medico-sanitare informatii
cu privire la cazurile de trimitere incorecta de catre CMC a pacientilor
la CEMV pentru expertiza medicala a vitalitatii, precum si cu privire la
nivelul invaliditatii in teritoriul respectiv.
25. CEMV au dreptul:
sa ceara si sa primeasca de la organele si institutiile de ocrotire
a sanatatii, Intreprinderi, institutii si organizatii cu orice tip de
proprietate informatia necesara pentru buna desfagurare a expertizei
pacientilor;
sa solicite de la consilile medicale consultative a institutiilor
medico-sanitare publice argumentele suplimentare pentru precizarea
diagnosticului si dinamicii desfasurarii afectiunii;
sa evalueze corectitudinea intocmirii i autenticitatea documentelor
medicale prezentate pentru expertizare;
sa efectueze expertizari de control in scopul supravegherii dinamice
a indeplinirii prescriptiilor individuale anterioare de tratament si
reabilitare a bolnavilor si invalizilor.

26. CEMV conlucreaza cu conducatorii institutiilor medico-sanitare
publice si cu presedintii consiliilor medicale consultative in scopul
Tmbunatatirii  succesivitatii si continuitatii intre institutiile
medico-sanitare publice si CEMV.

27.1n cazurile indicate, CEMV beneficiaza de dreptul de a invita
medici consultanti, care sint remunerati conform legislatiei in vigoare.
28. CEMV elibereaza invalizilor certificate de modelul stabilit de
Casa Nationala de Asigurari Sociale, care sint documente de stricta
evidenta, cotoarele carora se expediaza in termen de cinci zile caselor
teritoriale de asigurari sociale.

VII. Modul de functionare a consiliilor de
expertiza medicala a vitalitatji

29. Expertizarea cetatenilor de catre consilile de expertiza
medicala a vitalitatii se efectueaza la locul de trai al acestora n
baza figei de trimitere a CMC al Centrului Medicilor de Familie, iar in
cazul tratamentului de durata in institufile medicale specializate
(Institutul de ftiziopneumologie, Institutul oncologic, spitalele de
psihiatrie etc.) - in baza fiselor de trimitere ale CMC din cadrul
acestor institutii.

30. Daca pacientul, din motive de sanatate (confirmate prin
deciziile CMC ale unitatilor curative), nu se poate prezenta la sedinta
CEMV, expertiza se efectueaza la domiciliu.

31. Tn cazuri exceptionale, expertizarea poate fi efectuata in lipsa



pacientului, avind consimtamintul acestuia.
32. Pentru organizarea sedintelor in deplasare, CEMV sint asigurate
cu transport auto de catre casele teritoriale de asigurari sociale.

33. CEMV se convoaca in sedinte in plen si, dupa analiza
rezultatelor expertizarii sau reexpertizarii, iau decizia
corespunzatoare. Datele examinarii, expertizarii sau reexpertizarii si
deciziile luate se Tnregistreaza in procesul-verbal de expertizare si in
registrul sedintelor CEMV, ambele fiind semnate de presedintele si
membrii consiliului respectiv si autentificate prin stampila cu stema de
stat. Daca unul din membrii consiliului nu accepta decizia comuna,
opinia lui separata se consemneaza in procesul-verbal de expertizare. Tn
caz de egalitate a voturilor membrilor consiliului, votul presedintelui
este hotaritor.

34. La prima expertizare in cadrul CEMV pacientul este prezentat in
mod obligator de medicul de familie sau de alt medic (medicul
specialist, in conformitate cu recomandarea CMC al institutiei

medico-sanitare).

35.Tn cazurile necesare, CEMV prescriu obligatoriu anumite
indicatii privitor la angajarea invalizilor in munca n corespundere cu
capacitatea functionala restanta a organismului. Administratia de la
locul de munca al persoanei in cauza este obligata sa execute

recomandarile CEMV.

VIIl. Perfectionarea cadrelor

36. Perfectionarea si atestarea medicilor experti si asistentelor
medicale superioare care activeaza in cadrul CEMV se va organiza in
conformitate cu actele normative in vigoare, in cadrul bazelor clinice
stabilite de Ministerul Sanataiii si Protectiei Sociale.

[Pct.36 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

37. DEMV serveste drept baza clinica, pentru instruirea continua a
medicilor si specialistilor cu studii medii medicale organizata de
Ministerul Sanatatii si Protectiei Sociale.

[Pct.37 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

38. Atestarea medicilor experii si asistentelor medicale superioare,
care activeaza in CEMV se efectueaza in cadrul comisiei aprobate prin
ordinul Ministerului Sanatatji si Protectiei Sociale.

[Pct.38 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

IX. Documentatia si rapoartele de activitate

39. Tn activitatea lor CEMV utilizeaza si intocmesc anumite forme de
documente specifice, nomenclatorul carora este aprobat de presedintele
Casei Nationale de Asigurari Sociale.

40. Presedintii CEMV poarta raspunderea prevazuta de legislatia n
vigoare pentru calitatea si corectitudinea intocmirii documentelor
uzuale, precum si pentru acumularea, evidenta, pastrarea, utilizarea si
eliberarea documentelor ce fac parte din fondul arhivistic.

41. CEMV prezinta in modul stabilit rapoarte statistice privind
nivelul invaliditatii in teritoriile administrate si in ansamblu pe tara.
42. Persoanele culpabile de luarea unor decizii gresite sau de
falsificarea certificatelor, altor documente ce {in de expertiza
medicala a vitalita{ii, poarta raspunderea prevazuta de legislatia in
vigoare.

Anexa nr.2
la Hotarirea Guvernului
nr.746 din 30 iunie 2004
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INSTRUCTIUNEA
privind modul de stabilire a invaliditatii

I. NOTIUNI GENERALE

1. Prezenta instructiune prevede, in conformitate cu legislatia
nationala privind protectia sociala a invalizilor, modul si conditjile
de recunoastere a unei persoane ca fiind invalida, care este efectuata
de catre organele abilitate de stat - consiliile de expertiza medicala a
vitalitatii (n continuare - CEMV).

2. Recunoasterea unei persoane ca fiind invalida se efectueaza prin
expertiza medicala a vitalitatii in temeiul evaluarii in complex a
starii de sanatate si a gradului de reducere a capacitatilor ei vitale
in conformitate cu clasificatiile si criteriile aprobate de Ministerul
Sanatatii si Protectiei Sociale, elaborate in corespundere cu
recomandarile Organizatiei Mondiale a Sanatatii.

[Pct.2 modificat prin Hot.Guv. nr.1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

3. Procesul de expertiza medicala a vitalitatii se bazeaza pe
naltele principii ale umanismului si deontologiei medicale.
4. CEMV sint obligate sa aduca intr-un mod accesibil la cunostinta
persoanelor supuse expertizarii procedura si conditiile realizarii
expertizei medicale a vitalitatii.

Il. MODUL DE ADRESARE LA CEMV

5. Cetatenii sint indreptati spre expertizare in cadrul CEMV de
catre consilile medicale consultative (in continuare - CMC) din
unitatile medico-sanitare prin FO88u, aprobata de Ministerul Sanatatii
si Protectiei Sociale. Cetateanul fara viza de resedinta este primit de
catre CEMV in baza F088e si a trimiterii casei teritoriale de asigurari
sociale.

[Pct.5 modificat prin Hot.Guv. nr.1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

6. La expertizarea in cadrul CEMV cetateanul este trimis de catre
CMC al unitatii medico-sanitare numai dupa aplicarea masurilor adecvate
de diagnosticare, tratament si reabilitare, in cazul in care sint
prezente indicii evidente de dereglari functionale stabile ale
organismului, cauzate de boli, de consecintele unor traume si deficiente.

in fisa de trimitere  F088e sint indicate datele despre starea
sanatatii persoanei de expertizat, care reflecta gradul de reducere a

functionalitatii organelor, sistemelor de organe si a intregului
organism, precum gi rezultatele masurilor de tratament si reabilitare.
7. Termenul de validitate a fisei de trimitere FO88e este de 30 de

zile calendaristice.

8. Institutile medico-sanitare sint responsabile de corectitudinea

si complexitatea informatiei cuprinse in fisa de trimitere spre

expertizare in cadrul CEMV in conditjile legii.

lll. PROCEDURA EFECTUARII EXPERTIZEI MEDICALE A VITALITATII

9. Expertiza medicala a vitalitatii este efectuata in baza cererii
scrise a persoanei respective sau a reprezentantului ei legal, adresata
presedintelui CEMV respectiv. La cerere se anexeaza F088u.

10. CEMV este constituit din trei medici: un chirurg, un internist
si un neurolog.
11. In procesul expertizérii se va tine cont de urmatorii factori
medicali, psihologici, sociali, habituali si profesionali:
a) caracterul bolii si in special consecintele ei;
b) gradul de dereglare a functiei;
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c) eficacitatea tratamentului si masurilor de reabilitare aplicate;
d) starea mecanismelor compensatorii;
e) pronosticul clinic si privind activitatea social-profesional3;
f) posibilitatea adaptarii sociale;
g) nevoia de proteciie si asistenta social;
h) virsta etc.

12. Daca in documentele prezentate (FO88e) se depisteaza formulari
incorecte sau daca investigatiile clinice si paraclinice sint
insuficiente, pacientul este trimis la unitatea medico-sanitara
respectiva pentru refacerea documentelor.

13. CEMV studiaza minutjios corectitudinea ndeplinirii fisei de
trimitere (FO088u) si a altor documente prezentate de persoana pasibila
de expertizare.

14. Indiferent de caracterul bolii sau al deficientei anatomice,
CEMV efectueaza controlul clinic si functional al persoanei expertizate.
Tn scopul obiectivizarii stérii de sdnatate si a gradului de reducere a
functionalitatii organismului ei se folosesc datele anamnezei, datele
obiective - statusul clinico-functional la momentul expertizarii,
particularitatile individuale ale pacientului, probele investigatiilor
paraclinice.

15. Decizia despre recunoasterea unei persoane ca fiind invalida sau
privind refuzul stabilirii invaliditatii este adoptata de catre CEMV in
componenta deplina.

IV. CRITERIILE DE STABILIRE A INVALIDITATII

16. Drept criteriu de baza pentru stabilirea invaliditatii serveste
gradul de reducere a capacitatilor vitale ale organismului determinata
de boli sau deficiente anatomice, cum sint capacitaile:
de autodeservire;
intelectuale si de comportament;
de comunicare (vedere, auz, vorbire);
locomotorii, de aptitudine a corpului si dexteritate;
de adaptare situationala;
de participare la activitatea sociala si profesionala.

17. Diminuarea sau pierderea capacitatilor vitale pot fi evaluate
dupa urmatoarele grade de severitate, care pot servi ca baza pentru
stabilirea invaliditatji:

reducerea capacitatilor vitale de grad mediu (25 - 49%);
reducerea capacitatilor vitale de grad accentuat (50 - 74%);
reducerea capacitatilor vitale de grad sever sau pierderea lor
totala (75 - 100%).

V. EVALUAREA INVALIDITATII

18. CEMV evalueaza gradul de reducere sau diminuare a invaliditatji
n procente.

19. Gradul de reducere a capacitatilor vitale si, respectiv, a
invaliditatii se apreciaza in conformitate cu Tabelul privind aprecierea
procentuald a invaliditaiji, elaborat de Casa Nationala de Asigurari

Sociale In comun cu Ministerul Sanatatii si Protectiei Sociale.

[Pct.19 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

20. Reducerea de grad mediu a capacitatilor vitale de autodeservire,
intelectuale si de comportament, de comunicare, locomotorii, de
aptitudine a corpului si dexteritate, de adaptare situationala, de
participare la activitatea sociald si profesionala corespunde
invaliditatii incadrate in limitele de la 25 la 50 la suta cu
urmatoarele cote procentuale: 25, 30, 35, 40 si 45%.

21. Reducerea de grad accentuat a capacitatilor vitale de
autodeservire, intelectuale si de comportament, de comunicare,
locomotorii, de aptitudine a corpului si dexteritate, de adaptare
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situationala, de participare la activitatea sociala si profesionala
corespunde invaliditatii incadrate in limitele de la 52 la 75 la suta cu
urmatoarele cote procentuale: 50, 55, 60, 65 si 70%.

22. Reducerea de grad sever a capacitatilor vitale de autodeservire,
intelectuale si de comportament, de comunicare, locomotorii, de
aptitudine a corpului si dexteritate, de adaptare situationala, de
participare la activitatea sociala si profesionala corespunde
invaliditafii Tncadrate n limitele de 75 la suta si mai mult cu
urmatoarele cote procentuale: 75, 80, 85, 90, 95 si 100%.

23. Prezenta instructiune presupune o atitudine impartiala la
stabilirea invaliditatji, indiferent de circumstantele care au condus la
invaliditate (o boala obisnuita, un accident de munca, o boala
profesionald, schilodire in munca in legatura cu avaria de la Cernobil

etc.).

VI. CAUZELE INVALIDITATII

24. Se stabilesc urmatoarele cauze pentru incadrarea in grade de
invaliditate:
invaliditate de boala obignuita;
invaliditate de boala profesional3;
invaliditate survenita dupa un accident de muncs;
invaliditate determinata de schilodire in munca in legatura
avaria de la Cernobil;
invaliditate legata de serviciul militar;
invaliditate din copilarie.

25. Invaliditatea de boala obisnuita este invaliditatea cauzata de
reducerea sau pierderea capacitatilor vitale ca urmare a unei boli,
traume sau deficiente organice care nu este specificatd mai sus. Tn
cazurile cind se stabileste o reducere sau pierderea capacitatii de a

vedea in proportie de 50 la suta si mai mult, la cauza invaliditatii de
boala obisnuita se adauga "prin suferinte oculare".

26. Invaliditatea de boala profesionala este invaliditatea stabilita
fn urma unei boli generate de influenta sistematica a factorilor nocivi
caracteristici profesiei date sau de conditiile de munca caracteristice

unor ramuri de productie.

La stabilirea invaliditatii de boala profesionala, CEMV se conduc de
Lista bolilor profesionale si de Instructiunea de aplicare a acestei
liste, aprobate de Ministerul Sanataiii si Protectiei Sociale.

La fisa de trimitere (FO88e) pacientul anexeaza in mod obligatoriu

concluzia Consiliului republican de boli profesionale al Ministerului
Sanatatii si Protectiei Sociale.

Ccu

[Pct.26 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

27. Invaliditatea survenita dupa un accident de munca este
invaliditatea cauzata prin reducerea sau pierderea capacitatilor vitale
ca urmare a actiunii factorilor care au produs accidente, in cazurile

stabilite de legislatia in vigoare.

La figsa de trimitere (FO88e) pacientul anexeaza in mod obligatoriu
privind accidentul de munca, formulat in conformitate cu

legislatia in vigoare.

28. Tn cazurile de expertizare a pacientilor care prezintd actele ce
atestd boala profesionald sau accidentul de munca, CEMV stabilesc
procentul de pierdere a capacitati de munca la solicitarea
administratiei institutiei, organizatiei sau intreprinderii in care a
survenit boala profesionalda sau a avut loc accidentul de munca, a
organului sindical ierarhic superior sau in temeiul deciziei instantei
de judecata.

Tn cazul pierderii usoare a capacitatii de munca, pentru persoanele
neincadrate in grade de invaliditate cotele procentuale se stabilesc in
marime de 5, 10, 15, si 20 la suta, iar pentru cei incadrati in grade de
invaliditate se stabilesc in corespundere cu gradul de reducere a

actul
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capacitatilor vitale potrivit punctelor 20, 21 si 22 ale prezentei
instructiuni.

Procentul pierderii totale a capacitatii de munca constituie suma
cotelor procentuale ale sistemelor de organe afectate in urma
accidentului de munca sau a bolii profesionale si este calculat dupa o
formula stabilita.

29. Invaliditatea din copilarie este invaliditatea survenita in urma
unei boli sau a unei mutilari care au avut loc pina la implinirea
virstei de 16 ani, confirmate prin documentele medicale respective.
Evaluarea invaliditatii din copilarie se efectueaza in conformitate cu
prevederile punctelor 20, 21 si 22 ale prezentei instructiuni.

30. Invaliditatea determinata de schilodire in munca in legatura cu
avaria de la Cernobil este invaliditatea stabilita persoanelor care au
participat la lichidarea consecintelor catastrofei de la C.A.E.
"Cernobil" si a urmarilor ei in zona de instrainare sau care ulterior au
fost supuse radiatiei pe teritoriile poluate cu substante radioactive.

Evaluarea reducerii usoare a capacitatilor vitale sau a
invaliditatii, fiind considerate ca accident de munca, se efectueaza in
conformitate cu prevederile punctelor 20,21 si 22 ale prezentei

instructiuni.
31. Invaliditatea legata de serviciul in armata este invaliditatea
stabilita militarilor trecuti in rezerva si care au suportat:
raniri, traume, imbolnaviri pe front;
raniri, traume, Tmbolnaviri survenite in lupte in timp de pace;
raniri, traume, Tmbolnaviri in timpul executarii obligatiunilor
legate de satisfacerea serviciului militar;
raniri, traume, Tmbolnaviri in timpul satisfacerii serviciului
militar.

Invaliditatea legata de serviciul militar si cauzele ei se stabilesc
n stricta conformitate cu legislatia nationala in vigoare, precum si cu

instructiunile Tn domeniu.

VIl. TERMENUL INVALIDITATII

32. Data stabilirii invaliditatii se considera ziua in care cererea,
fisa de trimitere (FO88u) si alte documente ale pacientului au fost
depuse la CEMV.

33. Persoanelor care se adreseaza pentru prima data invaliditatea li
se determina pe termen de un an.

34. Reexpertizarea periodica a invalizilor se face pentru a verifica
eficienfa tratamentului si a masurilor de reabilitare, precum si pentru
a identifica schimbarile in semnele invaliditaii si a gradului de
reducere a capacitatilor vitale.

35. Invaliditatea se stabileste fara a se indica termenul de
reexpertizare conform Listei defectelor si bolilor ce servesc drept baza
pentru determinarea invaliditatii fara indicarea termenului
reexpertizarii, aprobata de Ministerul Sanatatii si Protectiei Sociale.

[Pct.35 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

36. Reexpertizarea persoanelor incadrate in grade de invaliditate cu
termen nelimitat se efectueaza la cererea acestora si ca masura de
control de catre Departamentul Expertiza Medicala a Vitalitaji.

37. Reexpertizarea persoanelor incadrate in grade de invaliditate
fnainte de termen se efectueaza la cererea acestora sau din initiativa
CEMV, atunci cind exista motive intemeiate, dar cel mult cu 2 luni

fnainte de expirarea termenului de invaliditate.

38. Directorul Departamentului Expertiza Medicala a Vitalitatii Tsi
rezerva dreptul, In cazul depistarii unor incalcari ale acestei
instructiuni, de a suspenda decizia CEMV teritoriale primare si
departamentale si de a fixa o reexpertizare, transmitind actele
pacientului in cauza altui consiliu.

39. Reexpertizarea se efectueaza in conformitate cu prevederile


https://moldlex.md/lexact/18233

punctelor 5-8 ale prezentei instructiuni.

VIII. TIPURILE DE ASISTENTA SOCIALA

40. CEMV efectueaza expertizarea si reexpertizarea pentru a
recomanda urmatoarele tipuri de asistenta sociala de care beneficiaza
invalizii in conformitate cu legislatia in vigoare:

ingrijiri permanente din partea altei persoane;
reabilitare medico-sociala;
asigurarea cu mijloace de deplasare (automobile, fotolii rulante,
carucioare).

41. Concluziile privind necesitatea acordarii diverselor tipuri de
asistentd sociala se intocmesc in temeiul Listei bolilor si defectelor
organice care implica necesitatea acordarii diverselor tipuri de
asistenta sociala, aprobata de Ministerul Sanatatii si Protectiei

Sociale.

[Pct.41 modificat prin Hot. Guv. nr. 1322 din 14.12.05, in vigoare 30.12.05]

42.1Tn cazul in care solicitantul a fost incadrat intr-un grad de
invaliditate, specialisti CEMV, care au efectuat expertiza, intocmesc
un plan individual de reabilitare, care, cu viza presedintelui, in
termen de cel mult o luna este expediat instituiei medico-sanitare
pentru realizare in conformitate cu legislatia.

IX. MODUL DE ELIBERARE A ACTELOR DE INVALIDITATE

43. CEMV, la stabilirea invaliditatii, elibereaza persoanei in cauza
certificatul de invaliditate aprobat de Casa Nationala de Asigurari
Sociale. Cotorul acestui certificat se expediaza in timp de cinci zile
caselor teritoriale de asigurari sociale. Concomitent, pacientului i se

elibereaza planul individual de reabilitare, in caz de necesitate.

44. CEMV expediaza administratiei intreprinderii, institutiei si
organizatiei, unde a lucrat sau lucreaza persoana examinata, un aviz cu
continutul deciziei adoptate.

45. Persoana incadrata intr-un grad de invaliditate este prevenita
de catre CEMV cu privire la responsabilitatea ei pentru pastrarea
certificatului de invaliditate, precum si despre imposibilitatea de a
obtine un duplicat al acestui certificat.

46. Persoanelor neincadrate in grade de invaliditate li se
elibereaza un certificat cu decizia CEMV.
47. Persoanele culpabile de luarea unor decizii gresite sau de
falsificarea certificatelor de invaliditate poarta raspunderea prevazuta
de legislatia in vigoare.

X. MODUL DE SOLUTIONARE A LITIGIILOR

48. Daca persoana supusa expertizarii nu este de acord cu decizia
consiliului primar teritorial de expertiza medicald a vitalitatii, ea
este in drept sa Tnainteze in termen de o luna o cerere scrisa de
dezacord presedintelui respectivului consiliu primar teritorial, care
este obligat sa expedieze in termen de cinci zile demersul pacientului
si procesul-verbal de expertizare Departamentului Expertiza Medicala a
Vitalitatii.

49. Daca persoana supusa expertizarii nu este de acord cu decizia
consiliului departamental general sau specializat, ea este in drept sa
depuna in termen de o luna pe numele sefului Departamentului Expertiza
Medicala a Vitalitatii o cerere pentru expertizarea deciziei ce face
obiectul dezacordului in cadrul Consiliului superior unit, decizia
caruia este definitiva si irevocabila. Decizia Consiliului superior unit
poate fi contestata in modul stabilit de legislatie.

50.Tn caz de agravare a starii de sénétate, pacientul poate cere
dupa expirarea a trei luni de la ultima expertizare o0 noua expertizare
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Tn modul prevazut de prezenta instructiune.
XI. CONTROLUL PROCESULUI DE EXPERTIZA MEDICALA A VITALITATII

51. Seful Departamentului Expertiza Medicala a Vitalitatii fsi
rezerva dreptul, in cazul depistarii unor incalcari comise de catre

institutiile Tn cauza, de a suspenda deciziile consiliilor teritoriale
primare si departamentale de expertiza medicala a vitalitatii si de a
fixa o reexpertizare, transmitind actele pacientului catre alt consiliu.

52. CEMV sint in drept sa reexamineze nainte de termen pacientii,
in cazurile cind decizia s-a luat cu incalcarea modului stabilit sau la
indicatia instantei superioare. Reexpertizarea invalidului poate fi
efectuatd Tnainte de termen, dar cu cel mult doud luni Thainte de
urmatoarea reexpertizare preconizata.



