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ROMANIA
PARLAMENTUL ROMANIEI
CAMERA DEPUTATILOR

INTREBARE

Catre: Domnul Attila-Zoltan CSEKE, ministru interimar al Sanatatii
De la: Doamna Ecaterina-Mariana SZOKE, Deputat Afiliat Grupului
PSD, circumscriptia electorala nr. 18 Galati

Subiectul intrebarii: Clarificarea normelor privind emiterea biletelor de
trimitere si a conflictului administrativ dintre medicii de familie si

specialisti

Stimate domnule Ministru,

In judetul Constanta asistdm in prezent la un blocaj administrativ si la
tensiuni majore intre medicii de familie si medicii specialisti din spitale,
generate de interpretarea normelor privind completarea biletelor de
trimitere. Disputa centrala vizeaza presupusa obligatie a medicului de familie
de a mentiona explicit sintagma ,internare” pe biletele emise catre
ambulatoriul clinic. Aceasta confuzie birocratica se rasfrange direct asupra
pacientilor, care sunt purtati pe drumuri intre cabinete si spitale pentru
refacerea documentelor medicale.

Pentru a tempera acest conflict, Casa de Asigurari de Sanatate
Constanta a emis o informare oficiala prin care clarifica faptul ca nu exista
nicio obligatie legala generala ca biletul de trimitere sa contina mentiunea
Linternare”. Documentul subliniaza corect ca decizia internarii apartine
medicului specialist, iIn urma consultatiei din ambulatoriu, iar medicul de
familie nu trebuie sa anticipeze aceasta conduita pentru fiecare pacient.
Totusi, informarea locala nu a stins complet dezbaterile furtunoase din

sistem.



Problema majora apare atunci cand pacientul se prezinta la o unitate
sanitara cu paturi (fara ambulatoriu integrat) avand un bilet de trimitere
simplu. Conform normelor, unitatea poate refuza decontarea, incadrand
actul ca asistenta medicala la cerere, taxand astfel asiguratul. Aceasta
ruptura administrativa intre medicina primara si cea spitaliceasca necesita o
interventie urgenta de la nivel central. Nu este normal ca pacientul sa devina
victima unor reglementari interpretabile si a lipsei de comunicare inter-
institutionale.

In acest context, domnule Ministru, v8 rog si imi rdspundeti la
urmatoarele intrebari:

1) Are in vedere Ministerul Sanatatii, in coordonare cu Casa Nationala de
Asigurari de Sanatate, emiterea unei circulare nationale unitare care sa
clarifice definitiv faptul ca medicul de familie nu este obligat sa inscrie
anticipat sintagma ,internare” pe biletele de trimitere pentru specialitati
clinice?

2) Ce solutii procedurale propuneti pentru protejarea pacientilor asigurati
care, prezentandu-se la unitati sanitare exclusiv spitalicesti cu un bilet de
trimitere pentru evaluare, risca sa le fie refuzat serviciul decontat din Fond
sau sa fie taxati pentru asistenta la cerere?

3) Aveti in plan modificarea si flexibilizarea Normelor metodologice de
aplicare a HG nr. 521/2023 (Ordinul nr. 1.857/441/2023), astfel incat biletul
de trimitere initial sa permita medicului specialist o transformare fluida a
evaluarii de ambulatoriu in internare (atunci cand situatia clinica o impune),
fara a pune pacientul pe drumuri?

4) Cum intentioneaza Ministerul Sanatatii sa medieze acest conflict
sistemic de comunicare intre corpul medicilor de familie si cel al medicilor
specialisti, asigurand un parcurs terapeutic continuu, in care birocratia sa nu
reprezinte un obstacol in calea actului medical?

Solicit raspuns in scris.
Cu deosebita consideratie,

Deputat .
Ecaterina-Mariana SZOKE



