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A. Quelques aspects concernant 
l’assistance ambulatoire avec des 


médicaments


Les modalités de 
soutenir le traitement 
ambulatoire avec des 


médicaments
sans contribution personelle
avec contribution personelle


La structure de la Liste 
des DCI


sans contribution personelle
avec contribution personelle


Modalităţile de acordare 
a medicamentelor în 


ambulatoriu
gratuit 
compensat


Structura Listei 
medicamentelor (DCI)


fără contribuţie personală
cu contribuţie personală







Sans contribution personelle
Les enfants 0-1 ans –
Nomenclateur, sans limitations 
par rapport a la valeur et a la 
quantite/prescription
les enfants âgées de 1-18 ans, 
les jeunes entre 18 et 26 ans
qui sont élèves, étudiants, 
apprentis sans occupation 
rémunérée – Nomenclateur, 
avec limitation par rapport a la 
valeur et a la 
quantite/prescription
Enceintes et accouchées -
Nomenclateur, avec limitation 
par rapport a la valeur et a la
quantite/prescription


Copii 0-1 ani – acces la întreg
Nomenclatorul de produse 
medicamentoase, fără plafonare 
valorică şi cantitativă
Copii 1-18 ani, tineri între 18 şi 
26 ani, dacă sunt elevi studenţi 
ucenici şi nu realizează venituri 
din muncă - acces la întreg 
Nomenclatorul de produse 
medicamentoase, cu plafonare 
valorică şi cantitativă
Gravide şi lehuze – idem mai 
sus







Sans contribution personelle
Les personnes ayant régime 
spécial - la Liste de DCI,  avec 
limitation par rapport à la valeur  
et a la quantité / prescription.
Les retraites dont le revenu est 
inférieur a une valeur de 
1.400.000lei –la Liste de DCI du 
programme social 2003 – 2004. 
Les personnes avec affections 
chroniques – 31 affections 
chroniques, la Liste de DCI sans 
contributions personnelle, avec 
limitation par rapport à la valeur  
et a la quantité / prescription.


Legile speciale – gratuit, 
medicamentul cu preţul cel mai mic 
din Lista DCI, plafonare cantitativă 
şi valorică/prescripţie 
Pensionarii cu venituri sub 
1400000lei – Lista medicamentelor 
din Programul social 2003-2004
Afecţiuni cronice – 31 afecţiuni 
cronice care beneficiază de 
gratuitate; Lista DCI fără contribuţie 
personală, plafonare valorică şi 
cantitativă/prescripţie 







- Les categories des personnes qui peuvent beneficier des 
medicaments sans contribution personnelle representent 60% de la
population
- Plus de 70% de ces categories beneficient de l assurance sans le 
payement de la contribution


-Categoriile de persoane care beneficiază de 
medicamente fără contribuţie personală în ambulatoriu 
reprezintă 60% din populaţia totală a României
-Peste 70% din această categorie beneficiază şi de 
asigurare fără plata contribuţiei







Avec contribution personelle


Toutes les personnes 
assurees sans droit de 
gratuites
La Liste de DCI avec 
contribution personnelle
Limitation par rapport a 
la valeur et a la 
quantite/prescription


Toţi asiguraţii care nu 
se regăsesc în 
categoriile care nu 
beneficiază de 
gratuitate
Lista DCI de care 
beneficiază asiguraţii în 
regim ambulatoriu, cu 
contribuţie personală







Même s’il s’agit des prescriptions avec ou sans 
contribution personnelle


le médicine peut ordonner des médicaments pour maximum:
1. 5 jours - affection aiguë;
2. 10 jours - affection subaiguë;
3. 30 jours - affection chronique.


les pharmaciens ont peut  décharger les prescriptions avec 
limitation par rapport à la valeur  (2.000.000 lei), seulement 
avec un avis de la caisse régionale.


Avizul Casei teritoriale pentru prescripţiile a căror valoare 
totală la preţul cu amănuntul depăşeşte doua milioane lei







La Liste des DCI sans contribution personnelle


DCI ordonnées pour chaque 
affection dans les 31 
affections chroniques;
divisée en deux sections: 


1. section A - les médicaments 
essentiels (la première option 
thérapeutique);


2. section B - les médicaments 
avec restriction d’ordonnance 
(la deuxième option 
thérapeutique)


Secţiunea A şi B – DCI care 
pot fi prescrise pentru fiecare 
din cele 31 afecţiuni cronice


 


 
 
 


 
 


La 
Liste DCI DC 


Section 
A 129 948 


Section 
B 85 517 


Total 214 1465 







La Liste des DCI avec contribution personnelle


divisée en deux sections: 
1. section A - les médicaments 


essentiels (la première option 
thérapeutique) – compensees 
65%;


2. section B - les médicaments 
avec restriction d’ordonnance 
(la deuxième option 
thérapeutique) – compensees 
50%;


Secţiunea A şi B – DCI 
compensate 65%, respectiv 
50%.


 
 
 


 
 


La 
Liste DCI DC 


Section 
A 147 1221 


Section 
B 101 360 


Total 248 1541 







Remarque
approximativement 8080 médicaments (DC) autorisés de mise 
en marché;
approximativement 4162 médicaments (DC) ont eu le prix 
maximal établi par le Ministère de la santé;
approximativement 2473 médicaments (DC) ont été inclus dans 
la Liste des médicaments (DC) avec ou sans contribution 
personnelle soutenue par le budget de la caisse. 


Aprox. 8080 medicamente cu A.P.P. ;
Aprox. 4162 medicamente cu preţ maximal stabilit de M.S. ;
Aprox. 2473 medicamente incluse în lista medicamentelor (D.C), 
cu sau fără contribuţie personală, suportată din bugetul 
asigurărilor de sănătate.







B. Quelques aspects concernant la 
consommation des medicaments en 2003







Les payements pour les medicaments dans
l assistance ambulatoire


Figure nr. 1 
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La consommation ambulatoire des medicaments 
sans contribution personnelle


Figure nr. 2


31%


69%


les enfants
les adultes







Remarque


la consommation  des 
médicaments dans la  
production interne 
représente seulement 
10.66% de l’entière


Din totalul consum 
gratuite, doar 10,66% îl 
reprezintă consumul cu 
medicamente din 
producţie internă







La consommation ambulatoire des medicaments 
sans contribution personnelle pour les adultes
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Le top de la consommation ambulatoire des 
medicaments sans contribution personnelle –


maladies chroniques
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Le top de la consommation ambulatoire des 
medicaments – classes therapeutiques
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Conclusions
les catégories des 
personnes assurées qui 
peuvent bénéficier 
d’assistance ambulatoire 
avec des médicaments sans 
contribution personnelle 
représentent 60% de la 
population 
plus de 70% de ces 
catégories bénéficient de 
l'assurance sans le 
payement de la contribution
la Liste des médicaments 
(DCI) avec ou sans 
contribution personnelle  
très généreuse


Categoriile de persoane care 
beneficiază de medicamente 
fără contribuţie personală în 
ambulatoriu reprezintă 60% 
din populaţie


Peste 70% din această 
categorie beneficiază şi de 
asigurare fără plata 
contribuţiei
Listele cu medicamente 
(DCI) cu sau fără contribuţie 
personală prea “generoase”







Conclusions
l'absence des guides de 
bonne pratique médicale ou 
la manqué des protocoles 
thérapeutiques minimales 
(avec rapport coût/efficience 
acceptable) pour chaque 
affection ou group 
d’affections
le marketing agressif pour 
l'utilisation des produits 
nouveaux chers par rapport 
aux produits basés sur des 
substances similaires, mais 
convenables


Lipsa ghidurilor de bună 
practică medicală sau a 
protocoalelor terapeutice 
“minimale” (cu raport cost-
eficienţă convenabil) pentru 
fiecare afecţiune sau grup de 
afecţiuni
Marketingul agresiv pentru 
utilizarea produselor noi 
scumpe în detrimentul 
produselor cu substanţe 
similare dar mai ieftine







Conclusions
l' augmentation du nombre 
des malades, notamment 
ceux avec affections 
chroniques qui ont besoin 
des médicaments 
administrés continuellement 
a longue échéance 


Numărul bolnavilor, mai ales 
a celor cu afecţiuni cronice 
care necesită medicaţie 
administrată continuu pentru 
un interval lung de timp 
este, conform statisticilor,  în 
creştere







Conclusions
Modalites d intervention


facilités fiscales pour 
soutenir l’industrie roumaine 
des médicaments


la réalisation des budgets 
réels pour chaque caisse 
régionale en corrélation avec 
le nécessaire des 
médicaments, la structure de 
la population, la morbidité
existante pour les maladies 
chroniques


Facilităţi fiscale pentru 
susţinerea industriei române 
producătoare de 
medicamente


Stabilirea de bugete reale 
pentru fiecare CJAS corelate 
cu necesarul de 
medicamente, structura 
populaţiei, morbiditatea 
existentă prin boli cronice







Conclusions
Modalites d intervention


la diminution de la Liste des 
médicaments (DCI) avec ou 
sans contribution personnelle 
par rapport aux priorités de 
santé publique établies, le 
budget annuel de la caisse 
pour l’assistance ambulatoire 
avec des médicaments et 
dans le contexte des 
assurances privées de santé.
l’élaboration des guides de 
bonne pratique médicale et 
des protocoles 
thérapeutiques minimales


Restrângerea Listei 
medicamentelor (DCI) cu 
sau fără contribuţie 
personală în funcţie de 
priorităţile de sănătate 
publică stabilite, bugetul 
anual alocat asistenţei 
ambulatorii cu medicamente 
şi în contextul asigurărilor 
private de sănătate
Elaborarea ghidurilor de 
bună practică medicală şi a 
protocoalelor terapeutice 
minimale







Conclusions
Modalites d intervention


l’amélioration de la relation 
entre médecins-
pharmaciens - malades pour 
l’utilisation raisonnable des 
médicaments et pour la 
responsabilisation en ce qui 
concerne la prescription et la 
consommation des 
médicaments
une application informatique 
unique et homogène entre la 
caisse, les médecins et les 
pharmaciens


Îmbunătăţirea relaţiei medic 
– farmacist – pacient pentru 
promovarea utilizării 
raţionale a medicamentelor 
şi responsabilizarea tuturor 
privind prescrierea şi 
consumul de medicamente


Realizarea unei aplicaţii 
informatice unice şi unitare 
între case – medici -
farmacişti






