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Introducere

In perioada ianuarie-decembrie 2023, Asociatia Obsteasca ,,Alianta Organizatiilor pentru
Persoane cu Dizabilitati din Republica Moldova” (in continuare AOPD) implementeaza proiectul
,,Parteneriate locale siimplicare nationala pentru incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitati”
cu suportul Fundatiei Est-Europene din resursele acordate de Agentia Elvetiana pentru
Dezvoltare si Cooperare (SDC) si Guvernul Suediei.

Scopul proiectului este sporirea incluziunii persoanelor cu dizabilitati prin imbunatatirea
mecanismelor de implementare si monitorizare a politicilor de incluziune.

Asociatia Obsteasca Centrul de Reabilitare Medico-Sociala pentru Persoane cu Vedere Slaba
,,LOW VISION” (in continuare Centrul ,,LOW VISION”) este membrd a AOPD din anul 2017. n
cadrul Proiectului ,,Parteneriate locale si implicare nationala pentru incluziunea sociala a
persoanelor cu dizabilitati” implementat de AOPD, Centrul ,,LOW VISION” a realizat
monitorizarea implementarii HG nr. 567/2011 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul
de asigurare a unor categorii de cetdteni cu mijloace ajutdatoare tehnice, cu modificdrile operate prin
Hotdrdrea Guvernului nr.128/2022" si Hotdrdrea Guvernului nr.188/2023* in speta capitolul II'
»Asigurarea cu mijloace ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea, monitorizarea sau
neutralizarea limitarilor vizuale”.

Centrul ,,LOW VISION” este unicul prestator de servicii medico-sociale de reabilitare pentru
persoanele cu vedere slaba din tara. Din 2009 pana in prezent, in cadrul Centrului,,LOW VISION”
au fost consultati peste 12,8 mii pacienti cu deficiente de vedere din toatd tara, dintre care 1/3
sunt copii. Toti pacientii au beneficiat gratis de consultatii specializate, tratament laser al
retinopatiei diabetice si dispozitive de corectie optica si ajutor vizual (sisteme televizate cu circuit
inchis, telescoape, lupe, etc.). Gratie acestor dispozitive este asiguratd incluziunea educationala
si profesionala a persoanelor cu dizabilitati de vedere. Centrul ,,LOW VISION” ofera asistenta
medicala specializata beneficiarilor din cadrul gradinitelor si institutii de Tnvatamant special,
penitenciarelor, etc.

Obiectivele Centrului ,,LOW VISION” sunt in corelatie directa cu responsabilitatile Guvernului
Republicii Moldova de a asigura persoanele cu dizabilitati cu mijloace ajutatoare tehnice, in
conformitate cu prevederile art. 43, 51 din Legea Nr.60/2012 privind incluziunea sociala a
persoanelor cu dizabilitati. Din anul 2017 Centrul ,,LOW VISION” este contractat pentru a presta
asistenta medicald specializata de ambulator si servicii de nalta performanta de catre Compania
Nationala de Asigurari in Medicina.

in conformitate cu prevederile Legii nr. 552/ 2001 privind evaluarea si acreditarea in sanatate,
Centrul ,,LOW VISION” detine Certificat de acreditare (nr. 0786 din 27.11.2020). Centrul ,,LOW
VISION” are atribuit statutul de utilitate publicd prin Decizia Comisiei de Certificare pe langa

"Hot&rarea Guvernului nr. 128/2022 pentru modificarea unor hotarari ale Guvernului. In: Monitorul Oficial, 04.03.2022,
nr. 61-67 art. 161. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130184&lang=ro

> Hotararea Guvernului nr. 567/2011 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor
categorii de cetateni cu mijloace ajutitoare tehnice. In: Monitorul Oficial, 05.08.2011, nr. 128-130 art. 642. in
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136373&lang=ro#


https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130184&lang=ro
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136373&lang=ro

Agentia Servicii Publice din 07.10.2022.

Concluziile din procesul de monitorizare pentru asigurarea persoanelor cu dizabilitati de vedere
cu mijloace ajutatoare tehnice evidentiaza urmatoarele aspecte: necesitatea clarificarii si revizuirii
Regulamentului HG 567/2011 din cauza ambiguitatilor de limbaj si procedurd, lipsa cunoasterii si
implementarii acestui regulament Tn comunitatea medicalg, lacunele semnificative in accesarea si
furnizarea mijloacelor ajutatoare tehnice, nevoia de servicii integrate si continue pentru pacienti
precumsi importanta colaborarii dintre profesionisti si pacienti. Aceste constatari subliniaza
necesitatea actiunilor coordonate si a revizuirii politicilor existente pentru a imbunatati asistenta
si accesibilitatea persoanelor cu dizabilitati de vedere in Republica Moldova.



1. CADRUL METODOLOGIC AL MONITORIZARII
1.1. Analiza contextului

Centrul ,,LOW VISION” a realizat In perioada martie-noiembrie 2023 monitorizarea implementarii
HG nr. 567/2011 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor categorii
de cetdteni cu mijloace ajutdtoare tehnice, cu modificdrile operate prin Hotdrdrea Guvernului
nr.128/20223 si Hotdrdrea Guvernului nr.188/20234, in spetd capitolul II' ,,Asigurarea cu mijloace
ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor
vizuale”.

Noile prevederi ale HG nr. 567/2011 stabilesc modalitatile Tn care cetdtenii cu dizabilitati de vedere
beneficiaza de mijloacele necesare pentru a-si imbunatati calitatea vietii si pentru a facilita
incluziunea si pentru a-si mentine o autonomie cat mai mare in diverse contexte sociale si
profesionale.

Raportul de monitorizare pune accentul pe analiza cadrului normativ privind asigurarea cu
dispozitive asistive a persoanelor cu dizabilitati de vedere, cu referire speciala la Capitolul 111 a HG
nr. 567/2011, care se concentreaza pe facilitarea accesului si utilizarii mijloacelor tehnice de sprijin
pentru persoanele cu limitdri vizuale si analiza situatiei persoanelor cu dizabilitati de vedere din
Republica Moldova.

1.2. Scopul si obiectivele monitorizarii

Obiectivul general: Monitorizarea implementarii HG nr. 567/2011 si a impactului acesteia asupra
persoanelor cu dizabilitati de vedere utilizatoare de dispozitive asistive, determinarea erorilor de
implementare sau a efectelor neprevazute ale politicii publice.

Obiecte specifice:

1) Analiza situatiei privind accesul persoanelor slab vazatoare si nevazatoare la dispozitive
asistive.

2) Evaluarea algoritmului de prescriere, furnizare si monitorizare privind utilizarea
dispozitivelor asistive de corectie optica si ajutor vizual pentru slab vazatori si dispozitive
asistive pentru slab vazatori si nevazatori, altele decat cele pentru corectie optica si ajutor
vizual.

1.3. Grupurile-tinta
e Persoane cu dizabilitati de vedere
e Membrii familiilor/comunitatii persoanelor cu dizabilitati de vedere
e Oftalmologi
e Optometristi
e CREPOR

3 Hot&rarea Guvernului nr. 128/2022 pentru modificarea unor hotarari ale Guvernului. In Monitorul Oficial, 04.03.2022,
nr. 61-67 art. 161. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130184&lang=ro

4 Hotararea Guvernului nr. 188/2023 pentru modificarea Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor
categorii de cetdteni cu mijloace ajutitoare tehnice, aprobat prin Hotdrarea Guvernului nr. 567/2011. In: Monitorul
Oficial, 07.04.2023, nr. 119-121 art. 60. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136349&lang=ro


https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130184&lang=ro
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136349&lang=ro

e MS
e MMPS
e SAP

1.4. Etapele procesului de monitorizare

in procesul de monitorizare a implementarii HG nr. 567/2011, capitolul 111 »yAsigurarea cu mijloace
ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor
vizuale” au fost parcurse urmatoarele etape:

Figura 1. Etapele procesului de monitorizare
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Metodologia si raportul de monitorizare au fost elaborate cu suportul AOPD. Echipa Centrului
,»LOW VISION” a participat la 7 sesiuni de mentorat individuale sau de grup, in cadrul cdrora a
beneficiat de suport metodologic si ghidare privind realizarea raportului de monitorizare.



1.5 Metode si tehnici aplicate in procesul de monitorizare

In procesul de monitorizare a implementarii HG nr. 567/2011, capitolul 111 ,yAsigurarea cu mijloace
ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor
vizuale”, au fost aplicare urmatoarele metode, tehnici si instrumente:

Fisa de colectare a datelor privind asigurarea cu dispozitive asistive a persoanelor cu dizabilitati
de vedere

Fisa de colectare a datelor (Anexa nr.1 Fisa de colectare a datelor) are ca scop inregistrarea
numarului si distributiei dispozitivelor asistive eliberate pentru corectia optica si ajutorul vizual in
functie de varsta si genul beneficiarilor, precum si a dispozitivelor destinate slab vazatorilor si
nevazatorilor, inclusiv informatii despre termenele de solutionare a cazurilor, substituirea
dispozitivelor si restituirea acestora, impreuna cu motivele sau cauzele adresarii la furnizorii de
servicii de mentenanta.

La 23.09.2023 AOPD a expediat catre CREPOR demersul privind monitorizarea procesului de
implementare a HG 567/2011. (Anexa nr.1a).

La 28.09.2023 IP CREPOR a raspuns (Anexa nr.1b) privind faptul ca in anul 2022 pentru
implementarea modificarilor vizate, IP CREPOR i-au fost alocate 2,0 mil lei.

Licitatiile publice (doud) pentru achizitionarea dispozitivelor mentionate mai sus demarate in
semestru Il al anului 2022 pe platforma electronicd M-Tender si JUAE, nu a avut loc, din lipsa ofertelor.
in anul 2023, IP CREPOR iardsi a demarat procedura de licitatie publicd pe platforma M-Tender cu nr.
21072411 si JUAE pentru achizitionarea dispozitivelor de corectie opticd si ajutor vizudal, licitatia vizata
nu a avut loc, din lipsa ofertelor.

Ulterior, conform cadrului legal, s-a publicat o procedurd de negociere in urma cdreia s-au procurat
bastoane tactile pentru slab vdzdtori si nevdzatori, altele decat cele pentru corectie optica si ajutor
vizual. Articolele procurate urmeaza a fi distribuite odata cu stabilirea mecanismului de distribuire.

In contextul situatiei descrise mai sus, colectarea datelor nu a fost posibil de realizat.

Analiza SWOT privind monitorizarea aplicarii HG nr.567/2011, cu modificarile ulterioare

Analiza SWOT atesta ca domeniul asigurarii cu dispozitive si tehnologii asistive are potentialul de
a oferi servicii de calitate si sprijin esential pentru persoanele cu dizabilitati de vedere, dar exista
o serie de provocadri care trebuie depasite pentru a atinge acest obiectiv. Instrumentul este axat
pe evaluarea potentialului si limitdrilor interne si a oportunitatilor si amenintarilor
probabile/posibile din mediul extern pentru implementarea HG nr. 567/2011.

Focus grupul
Focus grupul (Anexa nr. 2) a fost organizat pe data de 31.10.2023 cu 12 oftalmologi din Republica
Moldova (10 femei si 2 bdrbati), pe platforma Viber.




2. ASIGURAREA ACCESULUI PERSOANELOR CU DIZABILITATI DE VEDERE LA DISPOZITIVE
ASISTIVE
2.1. Analiza cadrului normativ privind asigurarea cu dispozitive asistive a persoanelor cu
dizabilitati de vedere

Asigurarea persoanelor cu dizabilitati de vedere cu tehnologii si dispozitive asistive in Republica
Moldova constituie obiectul Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor categorii de
cetdteni cu mijloace ajutatoare tehnice aprobat prin HG nr. 567/2011> cu modificarile aprobate prin
HG nr. 128/2022° si HG nr. 188/20237, prin completarea cu capitolul II" ,,Asigurarea cu mijloace
ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor
vizuale”.

Punctul 3 al Regulamentului a fost completat cu urmatoarele notiuni:

o dispozitive asistive de corectie optica si ajutor vizual pentru slab vazatori - dispozitive
menite sa compenseze limitele impuse de dizabilitatea de vedere prin imbunatatirea
capacitatii de vedere. Acestea sunt de mai multe tipuri: dispozitive optice care integreaza
lentile pentru magnificare, dispozitive electronice, dispozitive complexe utilizand
tehnologii avansate.

o dispozitive asistive pentru slab vazatori si nevazatori, altele decat cele pentru corectie
optica si ajutor vizual - dispozitive externe destinate, produse sau adaptate pentru
asistarea persoanei nevazatoare sau slab vazatoare la realizarea unor sarcini de orientare,
invatare, comunicare, independentd, mobilitate si control.

Anterior, clauze privind dotarea cu tehnologii si dispozitive asistive au fost prevazute de Legea nr.
60/2012 privind incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati®:

Art. 21(1) TIncaperile de locuit ocupate de persoane cu dizabilitati sau de familiile care au in
componenta lor o persoand cu dizabilitati sant utilate cu mijloace si dispozitive speciale in
conformitate cu recomanddrile din programul individual de reabilitare si incluziune sociala a
persoanei cu dizabilitati si cu procedurile, criteriile stabilite de autoritatile responsabile.

Art. 33(7) Pentru a asigura integrarea in cdBmpul muncii a persoanelor cu dizabilitati, angajatorii
intreprind urmatoarele masuri specifice: [...] ¢) furnizarea de noi tehnologii si dispozitive de
asistentd, de instrumente si echipamente care sa permita persoanelor cu dizabilitati obtinerea si
mentinerea locului de muncg, [... ] e) dreptul de a detine efectiv un mandat de persoand aleasa si
de aindeplini orice functie publica la nivel executiv sau legislativ, facilitand utilizarea tehnologiilor
noi si de asistare, acolo unde este cazul.

> Hotdrarea Guvernului nr. 567/2011 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor
categorii de cetdteni cu mijloace ajutitoare tehnice. Tn: Monitorul Oficial, 05.08.2011, nr. 128-130 art. 642.
https://www.legis.md/cautare/getResults?’doc_id=136373&lang=ro#

6 Hotararea Guvernului nr. 128/2022 pentru modificarea unor hotarari ale Guvernului. In: Monitorul Oficial, 04.03.2022,
nr. 61-67 art. 161. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130184&lang=ro

7 Hotdrarea Guvernului nr. 188/2023 pentru modificarea Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor
categorii de cetdteni cu mijloace ajutitoare tehnice, aprobat prin Hotdrarea Guvernului nr. 567/2011. In: Monitorul
Oficial, 07.04.2023, nr. 119-121 art. 60. https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136349&lang=ro

8 Lege nr. 60/2012 privind incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati. In: Monitorul Oficial, 27.07.2012, nr. 155-159
art. 508. https://www.legis.md/ca2012utare/getResults?doc_id=133226&lang=ro


https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136373&lang=ro
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=130184&lang=ro
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=136349&lang=ro
https://www.legis.md/ca2012utare/getResults?doc_id=133226&lang=ro

Legea nr.60/2012 stabileste inclusiv ca ,,Designul universal nu va exclude dispozitivele de asistare
pentru anumite grupuri de persoane cu dizabilitati atunci cand este necesar”.

Legea nr. 186/2008 securitatii si sdndtdtii in muncd® stipuleazad printre obligatiile angajatorilor
furnizarea de noi tehnologii si dispozitive de asistentd, de instrumente si echipamente care sa
permita persoanelor cu dizabilitati mentinerea locului de munca.

In  termenii Legii nr.60/2012" dizabilitatea reprezintd un termen generic pentru
afectadri/deficiente, limitari de activitate si restrictii de participare, care denota aspectele negative
ale interactiunii dintre individ (care are o problema de sanatate) si factorii contextuali in care se
regdseste (factorii de mediu si cei personali), iar o persoana cu dizabilitati este o persoand cu
deficiente fizice, mintale, intelectuale sau senzoriale, deficiente care, in interactiune cu diverse
bariere/obstacole, pot ingradi participarea ei deplina si eficienta la viata societdtii in conditii de
egalitate cu celelalte persoane.

Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati", art. 26 stabileste ca ,,Statele Parti
vor promova oferta, cunoasterea si utilizarea echipamentelor si tehnologiilor concepute pentru
persoanele cu dizabilitati, care vizeaza abilitarea si reabilitarea lor”.

Conform International Classification of Diseases 11th Revision™ clasificarea severitatii deficientei
vederii pe baza acuitatii vizuale. Orbirea/Cecitatea este, de asemenea, clasificata in functie de

gradul de constrictie al cdmpului vizual central Tn ochiul mai bun la mai putin de 10 grade.

Tabel 1 Clasificarea severitatii deficientei vederii conform ICD-11

Categorie Prezentarea acuitatii vizuale la distanta
Mai rau decat Egal sau mai bun decat
Deficienta de vedere usoara sau deloc 6/18
3/10(0,3)
20/70
Deficienta de vedere moderata 6/18 6/60
3/10 (0,3) 1/10 (0.1)
20/70 20/200
Deficienta de vedere severd 6/60 3/60
1/10 (0.1) 1/20 (0.05)
20/200 20/40
Orbire 3/60 1/60%

https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=138266&lang=ro#

'© Lege nr. 60/2012 privind incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitati. in Monitorul Oficial, 27.07.2012, nr. 155-159
art. 508. https://www.legis.md/ca2012utare/getResults?doc_id=133226&lang=ro

" Conventia ONU privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati aprobata prin Legea Nr. 166/2010 pentru ratificarea
Conventiei Organizatiei Natiunilor Unite privind drepturile persoanelor cu dizabilitti. in Monitorul Oficial, 23.07.2010,
Nr. 126-128 art. 428. in: Tratate Internationale, 30.12.2016, nr. 50 art. 320.
https://www.legis.md/cautare/getResults’doc_id=117839&lang=ro

?  Vision impairment including blindness. International Classification of Diseases 11th Revision
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#/http%253a%252f%252fid.who.int%252ficd%252fentity%252f110366 7651
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1/20 (0.05) 1/50 (0.02)
20/40 5/300 (20/1200)
Orbire 1/60%* Perceptia luminii
1/50 (0.02)
5/300 (20/1200)
Orbire Fara perceptie a luminii
*sau numara degetele la 1 metru

Clasificarea conform ICD-11 denota cum dizabilitatile de vedere afecteaza dezvoltarea individuala,
rezultatele educationale, calitatea vietii, bundstarea sociala si independenta economica.

Tehnologiile si dispozitivele asistive permit persoanelor cu dizabilitati de vedere sa trdiasca o viata
sanatoasad, productivd, independenta si demna si sa participe la educatie, piata muncii si viata
civica. Tehnologiile si dispozitivele asistive reduc nevoia de servicii formale de sanatate si
asistentad, ingrijire pe termen lung si asistenta personala. Fara tehnologii si dispozitive asistive,
persoanele cu dizabilitati de vedere sunt adesea excluse, izolate si blocate Tn sdrdcie, crescand
astfel impactul bolii si dizabilitatii asupra persoanei, familiei si societatii.

Prin prevederile HG nr. 128/2022 si HG nr. 188/2023 asigurarea cu dispozitive asistive pentru
persoane cu dizabilitati de vedere se efectueaza de catre I.P. CREPOR.

24'. Pentru prescrierea dispozitivelor asistive, conform anexei nr. 2, persoanele cu dizabilitati
vizuale severe, accentuate si medii se adreseaza pentru examinare la medicul oftalmolog in a
carui evidenta se afla.

242.1n functie de necesitatile de asigurare cu dispozitive, medicul oftalmolog, in baza criteriilor
de eligibilitate pentru prescrierea dispozitivelor asistive, aprobate de Ministerul Sanatatii,
redirectioneaza persoanele cu dizabilitati catre institutii medico-sanitare publice sau private,
inclusiv organizatii necomerciale specializate abilitate cu dreptul de prescriere a dispozitivelor
asistive contractate de cdtre Compania Nationalda de Asigurdri in Medicina (in continuare
— prestatori abilitati cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive).

243, Instruirea beneficiarilor pentru utilizarea dispozitivelor asistive mentionate in tabelul 1 din
anexa nr. 2 se efectueaza de catre prestatorul abilitat cu dreptul de prescriere a dispozitivelor
asistive, iar pentru utilizarea dispozitivelor asistive mentionate in tabelul 2 din anexa nr. 2 — de
catre prestatorii abilitati de Ministerul Muncii si Protectiei Sociale Tn acest scop.

Asigurarea cu dispozitive asistive de corectie optica si ajutor vizual pentru slab vazatori

244. Dispozitivele de corectie optica si ajutor vizual pentru slab vazatori se prescriu si se
elibereaza in mod gratuit persoanelor cu dizabilitati vizuale severe, accentuate si medii care,
dupa interventia medicald, chirurgicala si/sau corectia opticd, au acuitatea vizuala corectata la
ochiul mai bun de pana la 0,3 si perceptia luminii sau un camp vizual central mai mic de 20 de
grade, dar care utilizeaza sau au potentialul de a utiliza vederea pentru planificarea si/sau
executarea sarcinilor cotidiene.

245. Prescrierea dispozitivelor asistive de corectie optica si ajutor vizual se face in baza tabelului
1 din anexa nr. 2, conform cerintelor aprobate de Ministerul Sanatatii, de catre prestatorii
abilitati cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive, care transmit/expediaza CREPOR
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concluzia medicala, cu indicarea diagnosticului si prescrierea dispozitivului/dispozitivelor
asistive recomandate.

Asigurarea cu dispozitive asistive pentru slab vazatori si nevazatori, altele decéat cele pentru
corectie optica si ajutor vizual

24°. Dispozitivele asistive, altele decat cele pentru corectie optica si ajutor vizual, se prescriu si
se elibereaza in mod gratuit nevazatorilor si slab vazatorilor/persoanelor cu dizabilitati vizuale
care, dupa interventia medicald, chirurgicald si/sau corectia opticd, au acuitatea vizuala
corectata la ochiul mai bun de pana la 0,05 sau un camp vizual central mai mic de 10 grade.
247. Prescrierea dispozitivelor asistive, altele decat cele pentru corectie optica si ajutor vizual,
se face, In baza tabelului 2 din anexa nr. 2, conform cerintelor aprobate de Ministerul Sanatatii,
de catre prestatorul abilitat cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive, care
transmite/expediaza CREPOR concluzia medicala, cu indicarea diagnosticului si prescrierea
dispozitivului/dispozitivelor asistive recomandate.

Reglementari generale pentru asigurarea cu dispozitive asistive pentru slab vazatori si
nevazatori

248. CREPOR tine evidenta nominald a solicitantilor si a beneficiarilor de dispozitive asistive
conform datelor personale: nume, prenume, codul numeric personal (IDNP), gradul de
dizabilitate, gen, varsta, domiciliu, tipul dispozitivului.

249. Dispozitivele asistive se elibereaza in mod gratuit de catre persoana responsabila din
cadrul CREPOR direct beneficiarului sau, dupa caz, reprezentantului legal al acestuia.

24'°. Achizitionarea dispozitivelor asistive pentru slab vazatori si nevazatori se face de catre
Centru, in baza anexei nr. 2, In limitele mijloacelor financiare aprobate anual in bugetul de stat,
in coordonare cu Ministerul Muncii si Protectiei Sociale.

24". Termenul de garantie pentru dispozitivele asistive constituie termenul de garantie oferit
de catre producator, care incepe sa curga odata cu eliberarea dispozitivului. Pe perioada
garantiei dispozitivele asistive se deservesc/repara in mod gratuit de catre centrele contractate
de producatori/reprezentantii acestora.

24", Dispozitivele asistive achizitionate si eliberate beneficiarilor pot fi schimbate dupa
expirarea termenului de garantie stabilit de producatori, la care se adauga un termen de
utilizare de 2 ani, iar pentru cele primite din loturile de ajutoare umanitare termenul de utilizare
se stabileste individual de catre Centru, in functie de starea lor tehnica.

243, Prescrierea noilor dispozitive asistive inainte de expirarea termenului stabilit se realizeaza
de catre prestatorii abilitati cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive, in cazul
uzarii/defectarii precoce a acestora sau al schimbarii caracterului maladiei.

244, Dupd expirarea termenului de garantie si utilizare sau a termenului stabilit de catre
prestatorii abilitati cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive, beneficiarul poate solicita,
conform procedurii stabilite, un alt dispozitiv asistiv.

24'. In cazurile in care nu mai sunt utile posesorului, dispozitivele asistive oferite in mod gratuit
urmeaza a fi restituite CREPOR.

Sursa: Extras din HG nr. 128/2022 si HG nr. 188/2023 aferente asigurdrii cu dispozitive asistive a
persoanelor cu dizabilitati de vedere.

In termenii HG nr. 567/2011, pct. 242, In functie de necesitatile de asigurare cu dispozitive, medicul
oftalmolog, in baza criteriilor de eligibilitate pentru prescrierea dispozitivelor asistive, aprobate
de Ministerul Sanatatii, redirectioneaza persoanele cu dizabilitati cdtre institutii medico-sanitare
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publice sau private, inclusiv organizatii necomerciale specializate abilitate cu dreptul de
prescriere a dispozitivelor asistive contractate de cdtre Compania Nationala de Asigurari n
Medicind (in continuare — prestatori abilitati cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive).
*La etapa monitorizarii nu au fost elaborate criteriile atribuirii statutului de prestator.

Figura 1. Etapele procesului de dotare cu dispozitive si tehnologii asistive a persoanelor cu dizabilitati
de vedere

Referire (trimitere-extras)

Medicul oftalmolog

\ 4

Prestatorii abilitati cu dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive, conform cerintelor aprobate
de MS

Eliberare dispozitive

Persoana responsabila din cadrul CREPOR direct beneficiarului sau, dupa caz, reprezentantului
legal al acestuia.

Slab vazatori - prestatori abilitati (CNAM) cu Nevazatori - prestatorii abilitati de MMPS in
dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive acest scop

In Planul de achizitii publice3 pentru anul 2022 al CREPOR au fost alocate mijloace banesti in
valoare de 2000000.00 lei cu TVA sau 1666666.67 lei fara TVA. in Planul de achizitii publice pentru
anul 2023 al CREPOR repetat au fost alocate mijloace banesti in valoare de 2000000.00 lei cu TVA
sau 1666666.67 lei fara TVA.

In sensul asigurarii cu dispozitive asistive de corectie optica si ajutor vizual au fost lansate 3
anunturi de achizitii publice:

- 03.11.2022% - licitatia nu a avut loc din lipsa de oferte - MD-1667479169414;

- 27.01.2023' - licitatia nu a avut loc din lipsd de oferte — MD-1677844526018;

3 Modificari la planul de achizitii publice pentru anul 2022 al IP CREPOR. http://www.crepor.org/wp-
content/uploads/2022/05/Modificari-la-planul-de-achizitii-publice-Pentru-anul-2022-al-IP-CREPOR-18.05.22.pdf

" Planul de achizitii publice al institutiei publice ”’Centrul Republican Experimental de Protezare Ortopedie s1
Reabilitare” http://www.crepor.org/wp-content/uploads/2023/03/PLAN-ACHIZITII-2023.pdf

> Dispozitive asistive pentru nevazatori si dispozitivelor de corectie optica si ajutor vizual - MD-1667479169414
https://mtender.gov.md/plans/ocds-b3wdp1-MD-1667479169414

'8 Dispozitive asistive pentru nevazatori si dispozitivelor de corectie optica si ajutor vizual - MD-1677844526018
https://mtender.gov.md/plans/ocds-b3wdp1-MD-1677844526018
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- 03.03.2023" - licitatia nu a avut loc din lipsa de oferte - MD-1674812644404.

in Republica Moldova accesul persoanelor cu dizabilititi de vedere la tehnologii si dispozitive
asistive a fost si continud a fi acoperit de initiative ale organizatiilor societatii civile, prioritar
derulate in parteneriat cu organizatii filantropice din strainatate.

In anul 2019 a fost alocatd suma unicd de 500000.00 MDL in scopul achizitionarii dispozitivelor
asistive si distribuirea lor de catre Centrul ,,LOW VISION”, in cadrul programului de subsidii
acordate asociatiilor obstesti de catre Ministerul Sanatatii Muncii si Protectiei Sociale, din contul
surselor Bugetului de Stat. Din sursele alocate, 127912,81 lei au fost achitate taxe pentru drepturi
de import-export, prelucrarea incarcaturii la depozit, pastrarea fincarcaturii la depozit.
Suplimentar 33426,24 mii lei au fost achitate de Centrul ,,LOW VISION”.

in perioada 2009/2018-2023 (iunie) Centrul ,,LOW VISION” a distribuit multiple dispozitive in
beneficiul beneficiarilor slab vazatori, printre care peste 400 CCTV-uri, aproximativ 1500 lupe cu
diferita putere de magnificare si constructie, aproximativ 170 dispozitive telescopice.

Legea Bugetului de Stat pentru anul 2023 acopera, in cazul Asociatiei Nevazatorilor din Moldova,
cheltuielile legate de:

- compensarea partiala a contributiilor de asigurari sociale de stat obligatorii care se platesc
de catre organizatiile si intreprinderile ANM - 793,0 mii de lej,

- procurarea de utilaj si materie prima, intreprinderilor ANM - 2107,7 mii de lei,

- crearea locurilor de munca la intreprinderile ANM - 250,0 mii de lei.

2.2. Analiza situatiei persoanelor cu dizabilitati de vedere din Republica Moldova
in anul 2021 in Republica Moldova, conform datelor Biroului National de Statistica, au fost luate

la evidenta 499 persoane cu dizabilitate primara pe cauza de boli ale ochiului si anexelor sale.

Tabel 2 Boli ale ochiului si anexelor sale. Persoane recunoscute cu dizabilitate primard pe Cauze ale
dizabilitatii, Medii, Indicatori si Ani

An 2017 2018 | 2019 | 2020 | 2021
Persoane in varsta de 18 ani si peste™ 491 337 651 368 444
Copii in varsta de pana la 18 ani" 51 34 57 39 55

Total pe tara 542 371 708 407 499

Sursd: Biroul National de Statisticd al Republicii Moldova

7 Dispozitive asistive pentru nevazatori si dispozitivelor de corectie optica si ajutor vizual - MD-1674812644404
https://mtender.gov.md/plans/ocds-b3wdp1-MD-1674812644404

18 persoane Tn varsta de 18 ani si peste, recunoscute cu dizabilitate primara pe cauze ale dizabilitatii, medii, indicatori
Si ani
https://statbank.statistica.md/PxWeb/pxweb/ro/30%20Statistica%20sociala/30%20Statistica%20sociala_ 08%20SAN
_SAN050/SANo050300rcl.px/table/tableViewLayout1/?rxid=b2ff27d7-0b96-43c9-934b-42e1a2a9a774

9 Copii in varsta de pana la 18 ani recunoscuti cu dizabilitate primara pe cauze ale dizabilitatii, indicatori si ani
https://statbank.statistica.md/PxWeb/pxweb/ro/30%20Statistica%20sociala/30%20Statistica%20sociala_ 08%20SAN
_SANo050/SANo50500rcl.px/table/tableViewLayout1/?rxid=b2ff27d7-0b96-43c9-934b-42e1a2a9a774
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Conform datelor Consiliul National pentru Determinarea Dizabilitatii si Capacitatii de Munca in
anul 2021, numarul total al persoanelor cu dizabilitate primara si repetata pe cauza de boli ale
ochiului si anexelor sale este evaluat la 2629 persoane. Acest indicator nu este unul relevant
intrucat nu reprezinta numarul cumulativ al tuturor persoanelor cu dizabilitate de nvedere

atribuita, ci doar al dosarelor procesate in anul de referinta.

Tabelul 3. Persoane cu dizabilitdti dupd tipuri de dizabilitate, anul 2021

Copii (0-18 ani) Adulti (18-63 ani) Varstnici (63 ani +)
P accen- . accen- . accen-
Tipuride | sever tuat mediu | sever tuat mediu | sever - mediu
dizabilita S L - S L - S L -
| s| s| S| | s| 5| S| 5| s| 5| s| s| S| | s| S| S| ©
te2021™ 1@ e il S 2 2 (5 (U - R R A
= Q| T Q| = Q| T Q| T Q| T Q| T Q| T Q| T Q.
Q| 2l a|l |l alP|lalP|laP o Y o |la| P o
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()] o 0 < [ce] ~
— | N A ~ | © 00 2 5] N ~
S -§ Sl | Nl N0 R[0S O XD =N | Y
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Qo
ol m| «| =| m| 9| | 3| @] R| 9| E| in| m| 0| © =
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Total | RIEI A R A BB RN R F| 3|8 RG IG5 2

Sursd: Consiliul National pentru Determinarea Dizabilitatii si Capacitdtii de Muncd

Figura 2. Persoane cu dizabilitati dupd tipuri de dizabilitate, anul 2021
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Sursd:1 Consiliul National pentru Determinarea Dizabilitdtii si Capacitatii de Munca

*° Date prezentate de Consiliul National pentru Determinarea Dizabilitatii si Capacitatii de Munca. Sedinta Comisia
protectie sociald, sandtate si familie, Parlamentul Republicii Moldova, Consiliul National pentru Persoane cu
Dizabilitati, 27.05.2022
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Conform Compendiului statistic privind monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitdti in
Republica Moldova pentru anii 2019-2022*', un numar de circa 15 mii persoane cu dizabilitati,
preponderent adulti, au solicitat si au beneficiat Th anul 2022 de mijloace ajutatoare tehnice si
dispozitive asistive de vedere si auz, fiind in crestere fata de anul 2019. Acelasi document prezinta
numarul persoanelor cu dizabilitati solicitante si beneficiare de dispozitive asistive de corectie
optica si ajutor vizual pentru slab vazatori si dispozitive asistive pentru slab vazatori si nevazatori,
altele decat cele pentru corectie optica si ajutor vizual echivalent cu ,,0”.

Pentru anul 2022 Compendiul releva 498 persoane cu dizabilitati expertizate primar de catre
CNDDM (incidenta dizabilitatii primare), iar privind adresabilitatea pentru reexpertizare si
prevalenta dizabilitatii repetate — nu exista date disponibile. De asemenea, nu sunt disponibile
date privind dizabilitatea fara termen la adulti si pe termen lung la copii.

Date segregate privind bolile ochiului si anexelor sale pe criterii de: grup de varsta, afectiune, sex,
grupuri de varstd, localizare geografica, grad de dizabilitate cauzata de afectiuni specifice, nu se
colecteaza.

Sistemul statistic cu referire la morbiditatea prin boli de ochi este rudimentar, fiind incluse doar
urmatoarele afectiuni oculare:

> In cazul adultilor: miopia, cataracta, glaucomul

> 1n cazul copiilor: miopia, cataracta.

Sistemul informational statistic nu contine date privind patologia oculara, inclusiv dizabilitatea
oculara:
> 1n cazul adultilor: complicatii ale diabetului zaharat, DMLV, traumatisme oculare, tumori
ale ochiului si anexelor sale, s.a.
> 1n cazul copiilor: retinopatia prematurului, glaucom congenital, aniridia, retinoblastom,
ambliopii, atrofia nervului optic, amauroza-Leber, degenerescente retiniene (exemplu:
Stargardt), traumatisme oculare, s.a.

*' Compendiu statistic privind monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati in Republica Moldova pentru anii
2019-2022. Chisinau 2023 https://social.gov.md/wp-content/uploads/2023/07/Compendiu-statistic-privind-
monitorizarea-drepturilor-persoanelor-cu-dizabilitati-in-Republica-Moldova-pentru-anii-2019-2022-1.pdf
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3. MONITORIZAREA ACCESULUI PERSOANELOR CU DIZABILITATI DE VEDERE LA MIJLOACE
ASISTIVE

in procesul de monitorizare a accesului persoanelor cu dizabilitate de vedere la mijloace asistive
a fost aplicata analiza SWOT, care ofera un cadru structurat pentru evaluarea strategica si
adaptarea continuad a politicii publice in functie de schimbarile si provocarile contextului in care
aceasta opereaza.

Analiza a scos 1n evidentd ca existd numeroase puncte slabe care pot impiedica dezvoltarea
eficienta a acestui domeniu, cum ar fi complexitatea reglementarilor, ambiguitatile in
terminologie, lipsa unei proceduri clare pentru mentenanta si criteriile neclare de abilitare a
prestatorilor de servicii. De asemenea, lipseste un mecanism colaborativ de evaluare a nevoilor si
monitorizare a utilizarii dispozitivelor si tehnologiilor asistive.

In ceea ce priveste oportunitatile, inovatia tehnologicd, cresterea constientizarii si imbunatatirea
reglementarilor pot sprijini dezvoltarea si accesibilitatea serviciilor pentru persoanele cu
dizabilitati de vedere.

Cu toate acestea, intarzierile in implementare, dificultatile in derularea achizitiilor publice si
gestionarea resurselor financiare limitate pot constitui amenintari in implementarea HG 567/2011.
De asemenea, alocarea disproportionata a bugetului poate limita accesul la dispozitive asistive
pentru diferitele grade de deficienta vizuala.

Tabelul Analiza SWOT privind aplicarea HG nr. 567/2011, cu modificdrile ulterioare:

Puncte tari Puncte slabe
1. Domeniul asigurarii cu DAV a|1. Regulamentul prevede un algoritm
persoanelor cu dizabilitati de vedere nalambicat” pentru fiecare din etapele de
este reglementat directionare - eliberare — prescriere — instruire
2. Resurse umane specializate care pot - mentenantd si setul de acte si actiuni
oferi expertiza si asistenta in intreprinse de pacient.
implementarea Si gestionarea | 2. Notiunile utilizate contin anumite ambiguitati:
mijloacelor ajutatoare tehnice, - pct. 24> - sintagma ,persoanele cu
asigurand furnizarea de servicii de dizabilitati” nu este clara nefiind specificat
calitate. tipul de dizabilitate, gradul de dizabilitate,
3. Potentialul de  parteneriate cu sau daca vreun criteriu este aplicabil
organizatii neguvernamentale, institutii - pct. 24%pct. 245~ conditia de ,,dupa
de invatamant, centre de cercetare si interventia medicald, chirurgicald si/sau
alte entitati interesate de acest corectia optica” este exprimata drept una
domeniu poate facilita accesul la excluziva.
resurse suplimentare, expertiza si - pct. 244/pct. 24% — nu este clar daca prin
retele de sprijin. referirea la ,,persoanele cu dizabilitati” se
aplica rigoarea ca dizabilitatea sa fie una
certificatd de CNDDCM sau nu.
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- pct. 24% - nu este specificat cine si in ce
mod poate accesa baza de date prin care
»CREPOR tine evidenta nominala a
solicitantilor si a beneficiarilor de
dispozitive asistive conform datelor
personale”.

- 24% - nu este clar care va fi mecanismul de
monitorizare a cazurilorin care DAV oferite
in mod gratuit vor fi restituite Centrului
daca nu vor mai fi utile posesorului.

3. HG nu prevede parcursul/procedura referitor la
mentenanta, deservirea, repararea si oferirea
consumabilelor/componentelor
defectate/pierdute pentru completarea
dispozitivelor asistive, precum Si
structura/structurile  abilitate sa presteze
servici de mentenanta si reparare a
dispozitivelor asistive.

4. Prevederile regulamentului de la pct. 243 punin
opozitie si pot crea conditii partinitoarea
pentru prestatorii de servicii abilitati pentru
instruirea persoanelor cu dizabilitati de vedere
privind utilizarea DAV: prestatorii abilitati
pentru instruire privind dispozitive asistive
pentru slab vazatori si nevazatori, altele decat
cele pentru corectie optica si ajutor vizual sunt
abilitati de catre MMPS.

5. Prevederile regulamentului nu stabilesc un
mecanism colaborativ sau multidisciplinar de
evaluare a nevoilor, instruire si monitorizare
privind utilizarea dispozitivelor si tehnologiilor
asistive.

6. Prevederile referitor la grupul de lucru care
decide/recomanda lista dispozitivelor asistive —
parametrii tehnici si cantitativi nu sunt

definitivate.
Oportunitati Amenintari
1.Dezvoltarea si implementarea de | 1. Procesul de implementare a Regulamentului
tehnologii si solutii inovatoare cum ar fi poate fi tergiversat de:
dispozitive de asistenta vizuala, aplicatii - Lipsa criterilor CNAM de contractare a
mobile, software specializat etc., pot prestatorilor de servicii(pct. 242).
spori autonomia si calitatea vietii - Lipsa cerintelor aprobate de Ministerul
persoanelor cu dizabilitati de vedere. Sanatatii privind prescrierea dispozitivelor
2.Cresterea constientizarii si implicarea asistive de corectie optica si ajutor vizual
comunitatii. Prin campanii de informare se face in baza tabelului1din anexanr. 2,de
si  educare, se poate promova catre prestatorii abilitati cu dreptul de
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intelegerea si acceptarea nevoilor de prescriere a dispozitivelor asistive (pct.
dispozitive asistive a acestor persoane, 245).
sustinand astfel crearea unui mediu mai | 2. Procesul de achizitie a bunurilor prin licitatie
inclusiv si accesibil. publica, Tn absenta unor furnizori [agenti
3.Imbunatatirea standardelor Si economici cu experienta de import a acestor
reglementarilor  existente  privind bunuri, va fi tergiversat, iar resursele financiare
furnizarea si utilizarea mijloacelor alocate sunt nevalorificate
ajutatoare tehnice pentru persoanele | 3. Resurse financiare limitate Tn contextul
cu dizabilitati de vedere. Prin fluctuatiei preturilor dispozitivelor asistive.
actualizarea si  alinierea  acestor | 4. Alocarea disproportionatda a bugetului poate
reglementari la standardele restrictiona  achizitionarea si  distributia
internationale, se poate asigura mijloacelor ajutatoare tehnice necesare pentru
furnizarea de produse si servicii de persoanele slab vdzdtoare (85%) sau
fnalta calitate siinteroperabile. nevazatoare (15%).
4.Alocarea resurselor de catre donatori
pentru a acoperi unele necesitati, prin
parteneriatele dezvoltate cu
organizatiile societatii civile.

Astfel, este cruciala clarificarea reglementarilor, simplificarea proceselor si promovarea
colaborarii pentru a valorifica pe deplin potentialul acestui domeniu si a asigura accesul adecvat
la DAV pentru persoanele cu dizabilitati de vedere.

Tn cadrul monitorizarii a fost realizat un focus grup cu participarea a 12 medici oftalmologi. Ghidul
de interviu semi-structurat aplicat Tn cadrul focus grupului s-a axat pe analiza prevederile HG nr.
567/2011 aferente asigurarii cu mijloace ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea,
monitorizarea sau neutralizarea limitarilor vizuale. Focus grupul a fost realizat pentru a obtine
perspective, opinii si perceptii detaliate asupra subiectului.

Raspunsurile furnizate de oftalmologii in cadrul focus grupului ofera o imagine complexa asupra
situatiei actuale a asigurarii mijloacelor ajutatoare tehnice pentru persoanele cu dizabilitati de
vedere. Analiza raspunsurilor releva urmatoarele aspecte:

e Doar 3 medici oftalmologi participanti la focus cunosc prevederile HG nr.567/2011; 2
oftalmologi au obtinut cunostinte din activitatea lor in cadrul Comisiei de specialitate
Oftalmologie a Ministerului Sanatatii, iar unul din schimbul de informatii cu colegii. Ceilalti
participanti au semnalat lipsa de comunicare centralizata si neclaritatea surselor de
informare.

Am luat cunostintd de dispozitia Hotdrarii prin interactiunea cu Centrul ,,LOW VISION” in momentul
in care am directionat pacientii slab vazatori spre serviciile Centrului. Din schimbul colegial pe care I-
am avut, am inteles care pot fi oportunitdtile viitoare pentru pacienti. M_9_Centru

Sunt mai mult ca sigurd cd nici un oftalmolog din Republica Moldova nu a cunoscut despre
prevederile hotdrarii. Astfel de documente nu ajung la cunostinta specialistilor nici intr-un caz.
F_10_Chisinau
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e Rezultatele arata ca 5 din medicii participanti la focus grup considera gradul de
accesibilitate a mijloacelor ajutatoare tehnice ca fiind satisfacatoare, iar 4 buna. Acest
lucru indica potentialul pentru Tmbunatatiri in furnizarea acestor mijloace.

Consider cd pdnd la moment pacientii au avut acces satisfdcdtor la servicii, din contul asociatiilor
obstesti. M_9 Centru

e Un punct important de discutie a fost lipsa disponibilitatii serviciilor de reabilitare in
institutiile de stat, cu specialisti pregatiti si echipamente adecvate. De asemenea, s-a
subliniat necesitatea continuitatii serviciilor pentru pacientii cu vedere slaba.

Nu as putea spune cad acest serviciu este asigurat de stat, in genere. Acum de aceasta se ocupa
societate civild, dar acest lucru nu este normal, pentru ca serviciul de reabilitare a persoanelor cu
dizabilitati de vedere trebuie sd existe in cadrul institutiilor de Stat. In aceste conditii serviciul riscd
sd dispard. F_10_Chisinau

e S-a mentionat ca pacientii nevazatori se adreseaza foarte rar sau deloc la serviciile
oftalmologului, in timp ce pacientii cu vedere slaba sunt referiti adesea catre Centrul
,»LOW VISION”. Comunicarea si informarea pacientilor nevazatori despre optiunile de
reabilitare reprezintd o problema.

Sunt de acord cu faptul cd pacientii nevdzatori apeleazd foarte rar sau deloc la serviciile
oftalmologului de sector, mai ales cd ei fie nu sunt suficient informati referitor la posibilitdtile de
reabilitare. In cazul pacientilor slab vdzdtori ei sunt referiti cdtre Centrul LOW VISION, dar de foarte
multe ori pacientii nu revin pentru monitorizare. In calitate de tandr specialist nu cunosc procedura
de referire integral, inclusiv din cauza gradului scdzut de comunicare a acestor decizii sau hotdrari.
F 1 Est

e 7 participanti la focus grup nu cunosc despre includerea serviciilor specifice pentru
persoanele cu dizabilitati de vedere in Catalogul tarifelor unice pentru serviciile medico-
sanitare prestate contra plata de catre institutiile medico-sanitare publice, precum si
pentru serviciile acoperite din fondurile asigurarii obligatorii de asistentda medicalg,
prestate de institutiile medico-sanitare publice si cele private Tn corespundere cu Anexa
nr.3 la HG nr.1020/2011.

e Variabilitatea Tn timpul necesar pentru examinarea unui pacient indica diferente in
abordarea siresursele disponibile in diverse clinici oftalmologice. Timpul variaza de la 15 la
60 de minute, cu mentionarea lipsei de timp in policlinica.

Unui pacient cu vedere slabd i se alocd mai mult timp de examinare. Aceasta dureazd minim 1 ord.
F_11_Chisinau

La policlinica nu avem timp suficient, doar 20 minute. F_7_Chisinau

La Policlinicd nu avem atat de mult timp: 15-20 minute pentru pacientii primari si 10 minute pentru
pacientii repetati. F_8 Sud
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e Sunt mentionate cifre care variaza de la o la 5 pacienti primari sau secundari pentru
serviciul de prescriere a mijloacelor ajutatoare tehnice.

Eu In mediu directionez 1-2 pacienti lunar spre Centrul ,,LOW VISION”.M_9_Centru

Directionez la Centrul ,,LOW VISION” 4-5 pacienti lunar, atdt copii, cat si adulti. F_3_Centru

e Se evidentiaza lipsa referirii pentru instruire privind aplicarea mijloacelor ajutatoare
tehnice, sugerand o nevoie de claritate si constientizare cu privire la acest aspect.

Nu trimitem pacientii la instruire separat. F_8 Sud

Pand la moment nu s-a adresat nici un pacient cu o astfel de solicitare. F_7_Chisinau

e Medicii nu au mentionat dificultati specifice Tn procesul de referire, ceea ce poate indica o
nevoie de clarificare a procesului si de comunicare mai buna.

Cei mai multi pacienti intampind dificultati de orientare si mobilitate atdat pentru colectarea
stampilelor pe formularul 027 e, cat si deplasare la Chisindu. Pentru un raion distantat de Centru,
pacientul nu poate sd se deplaseze decat insotit de o altd persoand. De multe ori pacientii refuza
adresarea la servicii de reabilitare. F_4_Sud

Nu pot spune cd intampin dificultati. F_3_Centru

La moment exista dificultdti pentru a programa pacientii la Centrul ,,LOW VISION”, doar dupd ora
15.30 zilnic pentru cd programul este foarte incdrcat. F_7_Chisinau

e Se subliniazd cd HG nr. 567/2011 are un continut generalizat si nu prevede un mecanism
clar de implementare. Exista preocupari legate de segregarea intre pacientii cu vedere
slabd si nevazatori, precum si dificultati in intelegerea prevederilor.

HG nr.567/2011 contine prevederi foarte generalizate, nu a fost luatd in calcul pdrerea specialistilor.
Mai degraba este nevoie de o institutie publicd cu statut aparte care sd fie abilitatd cu asigurarea
persoanelor cu dizabilitati de vedere cu mijloace ajutdtoare tehnice, similard Centrului national de
audiologie. Existd riscul ca aceste prevederi nefiind aplicabile, sd rdmdnd doar cu titlu formal.
F_10_Chisinau

Sunt de pdrerea cd includerea prevederilor intr-un document care se referd la o altd categorie de
beneficiari cu dificultati locomotorii, cauzeaza dificultati de intelegere a procesului. M_9_Centru

Consider cd nu sunt destul de clare conditiile prin care se asigurd mentenanta si buna functionare a
dispozitivelor. F_11_Chisindau

e n ceea ce priveste contributia oftalmologilor la monitorizarea si evaluarea implementarii
HG nr.567/2011 s-a sugerat necesitatea evidentei precoce a pacientilor si screening-ul
regulat pentru depistarea problemelor de vedere. Colaborarea cu asociatiile de pacienti
este, de asemenea, mentionatd ca o modalitate de imbunatatire a serviciilor.
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Totul trebuie sd inceapd de la o bund evidentd a pacientilor de la varstd precoce. Aceasta este acum
realizatd de medicul de familie, care nu are cunostinte necesare in oftalmologie. Datele statistice
certe privind numdrul persoanelor cu dizabilitati de vedere nu existd. Volumul sporit de sarcini al
unui oftalmolog in policlinicd nu permite monitorizarea nevoilor persoanelor slab vazatoare. Cu
acest scop trebuie revdzut statutul serviciului oftalmologic, care in redactie actuald dateaza din
perioada sovieticd, cu stipularea nivelelor de acordare a asistentei oftalmologice, inclusiv cabinet
regional low vision. F_10_Chisindu

in contextul colabordrii cu Asociatia Nevdzatorilor din Moldova, serviciile de reabilitare nu sunt
realizate. Interventiile sunt mai cu seamd de natura ajutorului material. M_9_Centru

In raionul de activitate este fdcut screening la 3 luni, 1 an, 3ani, 7ani, ceea ce creste posibilitatea
depistdrii precoce a pacientilor cu dizabilitdti de vedere. F_3_Centru

e Se atesta necesitatea de a institui birouri regionale si realizarea screening-ului regulat in
scoli pentru depistarea timpurie a problemelor de vedere, organizarea activitatilor de
informare si sensibilizare a comunitatilor.

in absenta unui screening periodic conform protocoalelor nationale care nu se respectd, pacientii
constatd nevoia de dispozitive asistive mult prea tdrziu, eventual la varstd scolard. De cele mai multe
ori problema este sesizatd de pdrinti la discretia lor. Practica cabinetelor de ocrotire a vederii era una
care incuraja controalele sistemice si favoriza depistarea precoce a deficientelor de vedere. Bdietii,
spre deosebire de fete, sunt supusi controlului oftalmologic in pragul evaludrii pentru serviciul
militar. M_9_Centru

Sugerez instalarea unor birouri regionale, la Cahul sau Balti, dar trebuie sd incepem din Centru, cu
componenta de show-room in care pacientilor sd li se prezinte posibilitatile de dotare cu dispozitive
asistive. Actualmente procesul de depistare este posibil prin controale realizate in scoli la initiativa
unor magazine de opticd. De foarte multe ori problema est depistatd de profesori. F_10_Chisinau

Analiza informatiei colectate Tn cadrul focus grupului cu medicii oftalmologi evidentiaza o nevoie
clara de imbunatatire a accesului si a calitatii serviciilor pentru persoanele cu dizabilitati de vedere
in Republica Moldova. In special, este necesara o revizuire a HG nr.567/2011 pentru a se adapta la
nevoile specifice ale acestui grup de pacienti. De asemenea, este importanta constientizarea si
educatia membrilor comunitatii pentru depistarea timpurie a problemelor de vedere. Cooperarea
intre profesionisti din domeniul sanatatii si asociatiile de pacienti poate contribui semnificativ la
imbunatatirea serviciilor pentru persoanele cu dizabilitati de vedere.
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Centrul ,,LOW VISION” a fost implicat in grupul de lucru pe langa Comisia protectie sociala,
sanatate si familie a Parlamentului Republicii Moldova pentru consultarea proiectului HG privind
modificarea HG nr. 567/2011.

in mod consecvent Centrul ,,LOW VISION” a sesizat asupra neconcordantei anumitor prevederi
privind modificarea HG nr. 567/2011.

La 19 iulie 2023 in adresa Centrului,,LOW VISION” a fost expediata solicitarea MS de a examina si
interveni cu recomandari cu referire la Ordinul MS Cu privire la asigurarea cu dispozitive asistive a
persoanelor slab vdzdtoare si nevdzatoare intru realizarea Legii nr. 60/2012 privind incluziunea
sociala a persoanelor cu dizabilitati, Legii nr. 411/1995 ocrotirii sandtatii, a Regulamentului cu
privire la modul de asigurarea unor categorii de cetdteni cu mijloace ajutatoare tehnice, aprobat
prin HG nr. 567/2011, cu modificarile si completdrile ulterioare, in scopul sporirii calitatii vietii si
suportului medico - social si incluziunea sociala a persoanelor slab vazatoare si nevazatoare,
precum si in temeiul Regulamentului privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii,
aprobat prin HG nr. 148/2021.

La 20 iulie 2023 Centrul ,,LOW VISION” a remis un raspuns in care mentioneaza ca proiectul de
Ordin contine un sir de neconcordante si lacune.

1. Ordinul preia doar selectiv unele prevederi ale HG 567/2011, spre exemplu: Categoriile
beneficiarilor si criteriile de eligibilitate pentru asigurarea cu dispozitive asistive, Prevederea
omite conditiile carora trebuie sa se conformeze Prestatorul cu dreptul de prescriere a
dispozitivelor din Tabelul nr.2, Anexa nr.2.

2. Ordinul nu ia Tn calcul Avizul Comisiei de specialitate Oftalmologie din 23.09.2021 (Anexa nr. 1),
la solicitarea nr 05/4959 din 17.09.2021 a Ministerului Sanatatii, si Avizului Comisiei de specialitate
Oftalmologie nr. 1 din 28.10.2022 (Anexa nr. 2), prin care este reiterata pozitia cd aceste servicii
trebuie oferite intr-o institutie specializatd, inclusiv conform recomandarilor Organizatiei
Mondiale a Sanatatii.

3. Ordinul contine prevederi care lasa loc de interpretare asupra Listei prestatorilor abilitati cu
dreptul de prescriere a dispozitivelor asistive (Anexa nr. 2 a Ordinului MS) si criteriilor dupa care
au fost selectati.

4. Documentul creeaza impedimente pentru beneficiari privind:

- adresarea la diferiti prestatori (exemplu: un pacient cu nevoie de ochelari complicati Sph - 22.0
Dioptrii care vede 6% are nevoie inclusiv de un dispozitiv asistiv de magnificare). Acest parcurs
este Tn detrimentul Intelegerii, mobilitatii beneficiarului si a sistemului de referire, programare,
monitorizare, bugetare pentru serviciile de prescrierea dispozitivelor si instruire privind utilizarea
lor.

- seria de acte solicitate pentru fiecare adresare la fiecare dintre prestatori.

- Intdmpinarea nevoilor personale de acomodare cu DAV (exemplu: un beneficiar poate avea
nevoie de o perioada de acomodare sau Tncercare a dispozitivului/dispozitivelor asistiv/e. Dupa
refuzul sau comunicarea nevoii de schimbare a dispozitivului, care este procedura de restituire,
substituire a dispozitivului/dispozitivelor?).

5. Documentul nu specifica criteriile alocarilor bugetare pentru achizitionarea dispozitivelor din
tabelul nr.1 sau nr.2, anexa nr.2 din Regulament. Se vor conforma acestea raportului statistic
operat de OMS 85% slab vazatori si 15% nevazatori in randul persoanelor cu dizabilitati de vedere?
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6. Documentul prevede un algoritm confuz al parcursului beneficiarului de la etapa sesizarii nevoii
de dispozitive asistive pana la etapa de instruire si mentenanta. Este necesarda elaborarea lui
structurata si grafica.

7. Actul normativ nu stabileste modul in care prestatorilor li se vor oferi dispozitivele asistive (cu
titlul de mostre) pentru procesul de prescriere si instruire. Acestea trebuie sa fie identice cu cel e
disponibile in stocul CREPOR (exemplu: utilizatorul unui CCTV nu poate reveni la prestator cu
dispozitivul personal pentru fiecare sedinta de instruire — acesta fiind prea voluminos si riscant
si dificil de transportat).

8. Documentul nu specifica termenii de executare sau eliberare a dispozitivelor asistive (exemplu:
termenul de executare a ochelarilor complicati, achizitionare a dispozitivelor lipsa din stoc).

9. Documentul nu specifica criteriile dupa care un beneficiar este dotat/instruit privind utilizarea
dispozitivelor asistive si numarul de dispozitive de care poate beneficia. Nevoia de dispozitive nu
poate fi uniformizatd si nu trebuie sa fie plafonatd/restrictionata de un numar specific de
dispozitive.

In cadrul monitorizarii privind accesul persoanelor cu dizabilitati de vedere la mijloacele asistive,
analiza SWOT si feedback-ul obtinut din focus grupul cu medici oftalmologi evidentiaza mai multe
aspecte care necesita atentie si imbunatatiri urgente.

Analiza SWOT a relevat puncte slabe importante precum complexitatea reglementarilor,
ambiguitatile in terminologie, lipsa unor proceduri clare pentru mentenanta si monitorizare,
precum si amenintari precum dificultatile in implementare, gestionarea resurselor financiare
limitate si alocarea disproportionata a bugetului pentru diverse grade de deficienta vizuala.

Din feedback-ul oferit de medicii oftalmologi, s-au evidentiat probleme legate de lipsa cunoasterii
prevederilor legale, gradul variabil de accesibilitate a mijloacelor ajutatoare tehnice, lipsa
serviciilor de reabilitare in institutiile de stat, dificultati in comunicare siinformare pentru pacienti,
precum si o varietate in timpul acordat pentru examindri oftalmologice in diverse clinici.

De asemenea, medicii au subliniat neclaritatea prevederilor legale si lacunele in Ordinul
Ministerului Sanatatii privind modificarea HG nr. 567/2011, cum ar fi selectivitatea preludrii unor
prevederi, lipsa avizelor de specialitate, interpretdrile deschise, dificultatile pentru beneficiari si
lipsa claritatii in procesele de prescriere, instruire si restituire a dispozitivelor.

In contextul acestor constatdri, este evident c3d existd o necesitate stringentd de revizuire si
clarificare a reglementadrilor existente pentru a imbunatati accesul si calitatea serviciilor pentru
persoanele cu dizabilitati de vedere. Aceasta implica simplificarea procedurilor, actualizarea
prevederilor legale pentru a se adapta nevoilor specifice ale acestui grup de pacienti si stabilirea
unor mecanisme clare de implementare si monitorizare.
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CONCLUZII

Procesul de monitorizare privind asigurarea persoanelor cu dizabilitati de vedere cu mijloace
ajutatoare tehnice pentru diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor
vizuale a scos Tn evidenta urmatoarele concluzii importante:

> Necesitatea unei revizuiri si clarificari a HG nr.567/2011: Regulamentul actual prezinta
ambiguitati in ceea ce priveste terminologia, procedurile si responsabilitatile entitatilor
implicate.

> Lipsa claritdtii si comunicarii centralizate afecteaza cunoasterea si implementarea HG
nr.567/2011. Majoritatea oftalmologilor nu sunt familiarizati cu prevederile acestui
regulament, generand confuzie si perpetuand lipsa de informare in randul pacientilor si
potentialilor beneficiari.

» Accesibilitatea si furnizarea mijloacelor ajutatoare tehnice prezinta lacune semnificative.
Exista dificultati Tn accesarea mijloacelor ajutatoare tehnice pentru persoanele cu
dizabilitati de vedere, inclusiv imposibilitatea validarii licitatiilor de achizitie si dificultati in
procesele de prescriere, instruire si mentenanta (deservirea curentd, repararea si
schimbul echipamentului defectat). Se atesta lipsa unui mecanism privind oferirea platilor
compensatorii persoanelor cu dizabilitati de vedere in cazul imposibilitatii asigurarii cu
echipamente asistive de vedere recomandate.

> Nevoia de servicii integrate si continue pentru pacienti: Lipsa serviciilor de reabilitare intr-
o institutie de stat specializata si lipsa referirii pentru instruire reprezinta provocari majore
legate de accesibilitate, interventie precoce, interventie centrata pe pacient si follow-up.

» Importanta colabordrii intre profesionisti si pacienti: Comunicarea si colaborarea intre
profesionistii din domeniul sanatatii si pacienti sunt esentiale pentru a imbunatati accesul,
constientizarea si serviciile oferite persoanelor cu dizabilitati de vedere.

Aceste concluzii subliniaza necesitatea unor actiuni concertate si revizuirea politicilor existente

pentru a asigura o mai buna asistenta si accesibilitate pentru persoanele cu dizabilitati de vedere
in Republica Moldova.
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RECOMANDARI

in contextul celor analizate ante, au fost stabilite recomandari sub cateva aspecte care pot
contribui la imbunatatirea implementarii HG nr. 567/2011 si la crearea unui mediu mai accesibil si
mai incluziv pentru persoanele cu dizabilitati de vedere in Republica Moldova.

Cadrul normativ

» Elaborarea unui cadru normativ separat pentru asigurarea cu echipament asistiv de
vedere si tehnologii de comunicare pentru persoanele cu dizabilitati de vedere si asociate,
care sa prezinte un mecanism fiabil si raportat necesitatilor persoanelor cu dizabilitati de
vedere, cu stabilirea clara a regulilor si a rolului fiecarei entitati implicate.

» Clarificarea criteriilor de eligibilitate, proceselor de prescriere si distribuire, precum si
pentru a stabili mecanisme clare de comunicare, informare, instruire, mentenanta si
monitorizare.

Cadrul institutional
» Crearea unui Centru de nivel tertiar de reabilitare a persoanelor cu dizabilitati de vedere.
Acest Centrul va avea capacitatea sa deserveasca persoanele cu dizabilitati de vedere si
asociate de diferite categorii, atat vedere slabd, cat si cecitate/orbire din intreaga tard (in
corespundere cu recomandarea OMS).
» Dezvoltarea siimplementarea unei abordari integrate/comprehensive si continue pentru
a oferi servicii de calitate pacientilor cu dizabilitati de vedere si asociate.

Resurse umane

» Asigurarea unui program de instruire continud pentru oftalmologi, optometristi si alt
personal implicat in furnizarea dispozitivelor asistive. Acest lucru ar Tmbunatati
competentele si capacitatea de a oferi servicii de calitate, in special pentru pacientii
nevazatori.

» Promovarea colabordrii intre diferite cadre profesionale (oftalmologi, asistenti sociali,
reprezentanti ai societatii civile etc.) pentru a asigura o abordare integrata a persoanelor
cu dizabilitati de vedere.

Finantare

» Evaluarea sistematica a modului in care fondurile sunt alocate si utilizate pentru a pentru
diferite tipuri de dispozitive si tehnologii asistive si pentru a face ajustari in functie de
nevoile individuale ale persoanelor cu dizabilitati de vedere si asociate.

» Explorarea si promovarea parteneriatelor public-privat sau a colaborarilor cu organizatii
internationale si alte entitati pentru a asigura o finantare sustenabild si complementara
transparenta pentru asigurarea cu mijloace ajutatoare tehnice a persoanelor cu dizabilitati
de vedere.
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Anexe
Anexa nr.1 Fisa de colectare a datelor

Fisa de colectare a datelor

Asociatia Obsteasca Centrul de Reabilitare Medico-Sociala pentru Persoane cu Vedere Slaba
,,LOW VISION” (in continuare Centrul ,,LOW VISION”), in cadrul Proiectului ,,Parteneriate locale
si implicare nationala pentru incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati” implementat de
Asociatia Obsteasca ,,Alianta Organizatiilor pentru Persoane cu Dizabilitati din Republica
Moldova”, realizeaza monitorizarea implementarii HG nr. 567/2011 pentru aprobarea
Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor categorii de cetdteni cu mijloace
ajutatoare tehnice (in continuare Regulamentul), cu modificarile operate prin HG nr. 128/2022 si
HG nr.188/2023 n speta capitolul 111 ,Asigurarea cu mijloace ajutdtoare tehnice pentru
diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor vizuale”.

Datele colectate de Centrul ,,LOW VISION”, vor fi incluse in raportul de monitorizare, care va fi
elaborat si prezentat in cadrul unui eveniment public.

Va multumim mult!

Data completarii
Nume/Prenume oftalmolog
Institutie de referinta CREPOR
Perioada de referinta/ Il - il
colectare a datelor dd |l aaaa dd |l aaaa
Numadr de persoane cdroralis- | Varsta 18- o- o-
. P . e .. . 0-3 | 37 | 718 3 > 65+ | Total
au eliberat dispozitive asistive | ani 30 50 65
de corectie optica si ajutor | Femei
vizual pentru slab vazatori Barba
ti
Total
Numar de persoane caroralis- | Varsta 18- o- 0-
. P . e .. . 0-3 | 37 | 7118 3 > 65+ | Total
au eliberat dispozitive asistive | ani 30 50 65
pentru slab vazatori si | Femei
nevdazatori, altele decat cele —
: .« . | Barba
pentru corectie optica si| "
ajutor vizual U
Total
Numar dispozitive asistive de Ochelari
corectie optica si ajutor vizual pentru Lupe digitale
pentru slab vazatori eliberate | persoane cu [sistem
< . Lupe Telescop
vedere slaba televizat cu
(ametropiide | circuitinchis
grad inalt)
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Numar dispozitive asistive Bastoane
e . . Telefoane

pentru slab vazatori si| Echipament | Program | Ceasuricu albe mobile

nevazatori, altele decat cele | de scriere text- | voceftacti | (pliabile si simplifica

pentru corectie optica si Braille vorbire le nonpliabil I‘:e

ajutor vizual e)

Termen de solutionare a Minim (zile) Mediu (zile) Maxim (zile)

cazului: prescriere - utilizare

independenta a dispozitivului

Numar cazuri de Ochelari

substituire/inlocuire a pentru Lupe digitale

dispozitivelor  asistive de | persoane cu [sistem

. VR , < . Lupe Telescop
corectie optica si ajutor vizual | vedere slaba televizat cu
pentru slab vazatori (ametropiide | circuitinchis

grad inalt)
Numar cazuri de Bastoane
N . , . Telefoane
substituire/inlocuire a | Echipament | Program | Ceasuricu albe mobile
dispozitivelor asistive pentru | de scriere text— | voceftacti | (pliabilesi | . " .

C s “ . . .| simplifica
slab vazatori si nevazatori, Braille vorbire le nonpliabil te
altele decat «cele pentru e)
corectie optica si ajutor vizual
Numar cazuri de restituire a Ochelari
dispozitivelor  asistive de pentru Lupe digitale
corectie optica si ajutor vizual | persoane cu [sistem

’ e < . Lupe Telescop
pentru slab vazatori vedere slaba televizat cu
(ametropiide | circuitinchis
grad fnalt)
Numar cazuri de restituire a Bastoane
: - - , . Telefoane
dispozitivelor asistive pentru | Echipament | Program | Ceasuricu albe mobile
slab vazatori si nevazatori, | de scriere text- | voceftacti | (pliabilesi | . " .
R . . .| simplifica
altele decat cele pentru Braille vorbire le nonpliabil te
corectie optica si ajutor vizual e)

Numar cazuri + Motive/Cauze
de adresare la furnizorii de
servicii de mentenanta
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Anexa nr.1a Demers AOPD-CREPOR monitorizare HG 567-2011

P
Sl N 'QJ o
Alianta Drganizaﬁilnr pentru Persoane cu Dizabilititi din Republica Moldova

Republica Moldova, pmmn Chisinin_ str. Serghei Lazo, 40, MD-2012, IDNO 1013620006757
E-muil info@aopd md; Tel: +373 78 222 505

Data 23.002023 nr 055

Institutia Publici Centrul Republican Experimental
Protezare, Ortopedie 5i Reabilitare

inomtextﬂhmlmmﬁdimuiecmhﬁ,fmmlmﬂegimmﬁcmmﬁmﬂipmuummm
perscanelor cu dizabilitan™, realizat en suportul financiar al Agentiel Elvenene pentru Dezvoltare =i
Cooperare 51 Suediel prin mtermediul Fundagel Est-Europens, pe parcursul amahn 2023, Alianta
Orzanizatilor pentru persoane cu Dizabilitin din Republica Moldova (in confinuare A OPD) realizeazi
momitorizarea implementini Hotirdm Guvermulhm nr. 3672011 pentru aprobarea Fepulamentulu cu
privire la modul de asigurare a unor categori de cetiteni cu mijloace ajutitoare tehnice , cu modificarile
operate prin Hotirirea Guvermulu MNr.1288/2023, in speti capitoll IT' _A sisurarea cu mijloace ajutitoare
tehnice pentrn diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor vizuale”

Pentru realizarea procesuhu de monitonizare AOPD in parteneriat cu Asociapia Obsteasc Centrul de
Reabilitare Medico-Sociald pentru Persoane cu Vedere Slabd , LOW VISION™..

Monitorizarea cadmbm normativ este realizata cu scopul de a analiza situatia privind accesul persoanelor
slab vizitoare 51 nevizitoare la dispozitive asistive si are la bazi doud obiective priontare:

- mﬂmﬂgmM&mmMManmmﬁMﬂm
dispozitivelor asistive de corectie opticd 51 ajutor vizual pentru slab viiziton 51 dispozitive
asistivepentmslabvizﬁtmigimﬁzﬁtm, alte]ndecﬁtce]epmﬂrumrmﬁn crpﬁcis_iainton‘izml;

- evaluarea fmcﬁumﬁtiﬁimecanismnh:idementemnﬁadispmiﬁwlm asistive.

Actumile de momitonizare sunt desfisurate in baza uner metodologii bine definite si presupun
mma.tmre]namlml
amhmducmnentam;
- colectare de date;
- Intervium cu prestatorn, benefician, etc.;
- focus grup cu medici oftalmologi.

Rezultatele momitonzéini vor fi prezentate in cadrul v eveniment public 51 reflectate in rapoartele de
monitorizare.
ham]mtmp,mexpnmmaprmmpmmefomﬂdmmwdmumglmdrﬁphmlupemmdm
cu dizabilititi 51 VA rugim s3 ne oferin informatile solicitate, in corespundere cu Anexa 1 la prezentul
demers.

Cu respect, Galina CLIMOV
Director executiv
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Anexa nr.1b Raspuns CREPOR-AOPD monitorizare HG 567-2011

MINISTERUL MUNCH
SEPROTECIER SOCIALE AL
REPUBLICH MCLDOVA

MUHKCTERCTBOTPY LA
HCOLUHAJIBHOR 3ALLATH]
PECTIY BJIMEM MCUIJLONA
PECTIY BJAHKAHCKHIT IIPOTEIHO-

CENTRULREPUBLICAN ) ’O'PTOIIEAII'IECKMFI
EXPERIMENTAL PROTEZARE, WCHEPUMEHTANIBHBIA
ORTOPZDIE 51 REABILITARE PEABHITAIHOHHBIA LEHTF

MD 2005, Republica Modova MD 2005, Pecnybansa Moajoga
i, Chigindu, str. Romana, nr. | MYH. Kitamnes, v, fomaa, |
Tel. +37322263001; Fas 437322220927 T2, 43732225300 1; Fax +3732222927
e-mail: direc;or@creper.org e-nail: director@crepor org
weh:www.crepor.org welowww.crepor.org

Nr.wdin 28 sepremhrie 2073
lanr.  din

Alianta Organizatiilor pentru Persoane
cu Dizabilititi din Republica Moldova

La solicitarea nr. 055 din 23.09.2023 privind mersul implementirii modificarilor
operate la ‘1G 367/2011 pentru aprobarea Regulamentului cu priv re e modul de asigura‘e a
unor eategorii ce ceiteni cu mijloace ajutitoare tehnice, Institutia publica ,.Centrul Republican
Experimental Protezere, Ortopadic §i Reabilitare™, in limite competentelor functionale comunica
urmdtcarcle:

in scopu' asigurdri cetifenilor cu dispozitive asistive de corscfie opticd si ajutor vizual
pentru slabvazawori si dispozitive asstive peniru slabvazaton §1 nevizitori, altele decit cele peatru
corcctic opicd si ajutor vizual, HG 567/2011 i1 ulimii doi ani, a fost modificatd prin doud
Hotériri de Guvern nr. 1282022 si nr.188/2023.

La data de 23.09.2022, de catre Ministerul Muncii si Protectiei Sociale prin Ordinul
nr. 73 a fost institvit Grupul de lucru pentru examinarea specificatiilor/cerintelor tehnice
pentru dispozitivele asistive destinate persoanelor slab vazdtoare 3i nevézitoars (directorul

‘entrului de Reabilitare Medico-Sociala pentru persoare cu Vedere Slabé . Low Vision™ —
fa fel u foss parie a grapalui de tueru),

In anul 2022 pentru implementarca modificariler vizate, IP CREPOR i-au fost alocate 2.0
mil lei.

Licilatiile publice (doud) pentru achizitionarea dispozitivelor meajionate mai sne
demarate in semestru 11 al anului 2022 pe plaiforma elzctranica M-Tender si JUAE, nu a
avut loc. din lipsa ofertelor

In anul 2023, IP CREPOR iardsi a demerat proczdura de licitatie publica pe
platforma M Tender cu nr. 21072411 5i JUAE penuu achizitionarea dispozitivelor de
corectic opticd si ajutor vizual, licitatia vizata na a avut lac, din lipsa ofertelor,

Ulterior, conform cadrului legal. s-a publicat o procedura ds negocicre in urma cireia
s-au procurat kastoane lactile pentru slabvazitori si naviizitori, altele cecat cele pentru
corectie opticd si gjutor vizual. Articolele progtitate urmeaza a fi distribuite odatd cu
stabilirea mecanismului de distribuire. /tn

DIRECTOARE Veronica LEBEDINSCHI

¢
/

el 0022 26301 1 )
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Anexa nr.2 Focus grup

Focus grup

Asociatia Obsteasca Centrul de Reabilitare Medico-Sociala pentru Persoane cu Vedere Slaba
,,LOW VISION” (in continuare Centrul ,,LOW VISION”), in cadrul Proiectului ,,Parteneriate locale
si implicare nationala pentru incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati” implementat de
Asociatia Obsteasca ,,Alianta Organizatiilor pentru Persoane cu Dizabilitati din Republica
Moldova”, realizeaza monitorizarea implementarii HG nr. 567/2011 pentru aprobarea
Regulamentului cu privire la modul de asigurare a unor categorii de cetdteni cu mijloace
ajutatoare tehnice (in continuare Regulamentul), cu modificarile operate prin HG nr. 128/2022 si
HG nr.188/2023 in speta capitolul Il1 ,,Asigurarea cu mijloace ajutatoare tehnice pentru
diminuarea, compensarea, monitorizarea sau neutralizarea limitarilor vizuale”.

Datele colectate de Centrul ,,LOW VISION”, vor fi incluse in raportul de monitorizare, care va fi
elaborat si prezentat in cadrul unui eveniment public.

Va multumim mult!

1. Poll Cunoasteti despre prevederile HG 567/2011? De unde este sursa cunoasterii?

2. Poll Care este nivelul de accesibilitate si disponibilitate a mijloacelor ajutatoare tehnice
pentru persoanele cu dizabilitati de vedere In Republica Moldova? Satisfacator? Nesatisfacator?
Bun? Foarte bun?

3. Caresunt principalele nevoi si cerinte pe care le identificati in randul pacientilor cu dizabilitati
de vedere si asociate in ceea ce priveste mijloacele ajutatoare tehnice?

4. Cum s-a modificat procedura de referire a slab vazatorilor? Dar a nevazatorilor?

5. Poll Cunoasteti despre includerea in nomenclatorul* serviciilor medicale a serviciilor:
Aprecierea necesitatii DAV si selectarea cu prescrierea DAV si Instruirea de folosire DAV?

6. (Cattimp este necesar pentru examinarea unei persoane cu vedere slaba?

7. (Cate persoane* in mediu referiti pentru prescriere a DAV? Lunar?

8. (Cate persoane*in mediu referiti pentru instruire a DAV? Lunar?

9. Ce dificultati ati intalnit Tn procesul de referire pentru prescriere si instruire a DAV, ce acte
sunt necesare? Formularul 027 e, stampilat?

10. Care sunt principalele provocari cu care va confruntati in ceea ce priveste referirea spre
prescriere, instruire, asigurarea si monitorizarea acestor mijloace?

11. Cum considerati ca politica actuala de asigurare cu mijloace ajutatoare tehnice pentru
persoanele cu dizabilitati de vedere poate fi imbunatatita sau eficientizata?

12. Ce sugestii aveti pentru a imbunatati comunicarea si colaborarea intre oftalmologi si alte
entitati implicate in implementarea politicii, cum ar fi institutiile guvernamentale, ONG-urile sau
furnizorii de mijloace ajutatoare tehnice?

13. Cum puteti contribui, ca oftalmolog, la monitorizarea si evaluarea eficienta a implementarii
hotararii de guvern privind asigurarea cu mijloace ajutatoare tehnice pentru persoanele cu
dizabilitati de vedere?

14. Ce imbunatatiri considerati ca ar trebui aduse in politica actuala pentru a raspunde mai bine
acestor nevoi?

15. Cum puteti contribui la constientizarea si educarea comunitatii cu privire la importanta
mijloacelor ajutatoare tehnice si a sprijinului adecvat pentru persoanele cu dizabilitatilor de
vedere?
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