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Ctrtre: Dl Octavian Armapu

Ministrul Finanfelor

Stimate Domnule Ministru,

ln contextul anungului Ministerului Finan{elor cu privire la prezentarea propunerilor qi sugestiilor

pentru elaborarea proiectului de lege ce {ine de realizarea politicilor fiscale gi vamale, precum qi

perfeclionarea legislafiei fiscale qi vamale pentru anul 2017, Asocialia Investitorilor Striini (FIA) a

elaborat un set de propuneri care vizeazE completarea art. 24 (20) Cod Fiscal RM (deduoerile aferente

activit6tii de intreprinz[tor).

Se propune introducerea urmitoarelor modific[ri gi completdri in Codul fiscal nr.1l63-XIII dn 24

aprilie 1997 (republicat in Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 20A7, edrlie specialtr):

1. La articolul}4 allri,. (20) Cod Fiscal cifra 50% se substituie cu 100 %.

2. Astfel, art.24 alin. (20) din Legea nr.1163-XI[ din 24.04.1997 va avea urm[torul con{inut:

"Se permite deducerea cheltuielilor anuale suportate de angajator pentru primele de asigurare

facultativd de asisten{5 medicalS ale angajatului in mErime de pin{ la 100% din prima de asigurare

obligatorie de asistenli medical[ calcula6 in suml fixi in valome absolutE, stabilitii pentru

categoriile de pldtitori prevdzute ?n anexa nr.2lalegea nr.1593-XV din 26 decembrie 2002, pe anul

respectiv."

Data intririi in vigoare: 01.01. 2017. +
Expunerea expliciti a motivelor gi argumentarea propunerilor de modificare gi completare:

in prezent, in conformitate cu prevederile art. 24 alin. (20) din Codul Fiscal, se permite deducerea

cheltuielilor anuale suportate de angajator pentru primele de asigurare facultativl de asistenli medicald ale

angajatului in m6rime de pind la 50Yo din prima de asigurare obligatorie de asistenp medical{ calculatd in

sumd fixd in valoare absolut5, stabilit6 pentru categoriile de pltrtitori prev6zute in anexa nr. 2 la Legea

nr. 1 593-XV din 26 decembrie 2A02, pe anul respectiv.

Astfel, ln cazul in care cheltuielile suportate pentru primele de asigurare facultativd de s[ndtate, care

reprezinta asigurare de asisten{d medicald, depiqesc mdrimea limitei stabilite, deplqirea se va impozita la

angajat in modul general stabilit.

Totodat5, potrivit prevederilor art. 19 lit. a) din Codul Fiscal, mflrimea depflqirii stabilite pentru

primele de asigurare facultativi de asisten{5 medical6 reprezint6 facilitate acordati de angajator, care

conform art. t4lit. b) dh Codul Fiscal, constituie obiect al impunerii cu impozitul pe venit pentru angajat.
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La etapa ac,fitald limitarea plafonului deducerilor fiscale p6n6 la 5004, echivalentul a 2028 lei potrivit

anexei w.2la Legea nr.1593-XV din26 decembrie 2A02,pe anul2016, este descuranjanti pentru salariali.

Un exemplu relevant in acest domeniu este experienla Romdniei unde angajatorii, persoane fizice sau

juridice, pot sd incheie contracte de asigurare voluntari de sindtate pentru angajalii lor, individual sau in

grup, acordate ca beneficii adifionale la drepturile salariale ale acestor4 in scopul atragerii qi stabilizirii

personalului angajat. in cadrul asigurErilor voluntare de s[nitate raporfurile dintre asigurat qi asigur6tor,

precum si drepturile qi obligatiile acestora se stabilesc prin voinla p5rfilor, sub forma pachetelor de servicii,

qi sunt men{ionate in contractul de asigurare facultativfl de s6n6tate.

in Rom6nia asigur6rile de sln6tate au fost incluse in veniturile de naturl salarial5, in limita a 250 euro

pe an.

Putem conchide astfel ci asigur6rile voluntare de slndtate:

- Ia nivelul salariatului sunt asimilate salariului tn vederea impunerii;

- la nivelul angajatorului sunt deductibile la calcul profitului impozabil.

Datele statistice relev[ cd limitarea nivelului de deductibilitate la 250 euro pe an pentru salaria{i a

reprezintat o problemI din perspectiva impozitirii. Deqi, la o prima vedere pare a $o facilitate fiscalI

oferiti de legiuitor, in fapt aceasta se limiteaz[ nivelul de deductibilitate pentru asiguririle voluntare de

sdndtate la nivelul acestei sume, care este insuficientd acoperirii unui pachet de servicii de s5nItate util,

necesar qi competitiv necesitElilor reale ale angaja{ilor. Astfel, modul de impozitare al asiguririlor

voluntare de sdnltate este descurajant qi netractiv pentru angajatori gi salariali deopotrivE.

Astfel, incepf,nd cu anul 2016, conform modific6rilor adoptate noului Cod Fiscal, a fost majoratd

Iimita neimpozabilE pentru salariat, prin asigurarea voluntard de sdn6tate in limita a 4A0 euro/an qi

deductibilE la angajator in aceeaqi limitd- Modificarea legislativ6 a fost motivat6 de necesitatea creqterii

nivelului de cultur6 juridic6 qi popularitate a asigur[rilor facultative in rdndurile popula{iei. S-a constatat cI

beneficii prin oferirea pachetelor sociale angajalilor sunt acordate preponderent de cflhe firmele mari qi de

multinafionale, fapt ce reduce semnificativ din poten{ialul companiilor mici de a fi la fel de atractive pentru

salarialii califica{i.

Mai mult de at6t, acordarea deducerilor fiscale pentru asigurdrile facultative de s6nitate a salarialilor

rezultd din obligafia legali a angajatorului de a asigura securitatea qi s6n[tate a lucr6torilor in toate
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aspectele legate de munci qi de a lua m6surile necesare pentru supravegherea corespunzdtoare a sandtd{ii

lucr[torilor in funcfie de riscurile privind securitatea qi sdn6tatea in munc6 prin medicii de medicind a

muncii {art.9, art. 10 qi art. 25 din Legea securit*{ii qi s5n6tfiii tn muncd nr. 186 din 10.07.2008). Obligatia

angajatorilor de a asigura accesul salaria{ilor la serviciul medical de medicind a muncii este stipulatd qi la

art. 222, 224 din Codul Muncii Republicii Moldova.

Este de remarcat faptul dezvoltarea domeniului asigurdrilor facultative de sflnitate este eminamente

necesar ?n condiliile ln care sistemul de asigurare obligatorie acoperi insuficient ceferea populafiei. C6tre

anul 2006 nivelul de finanlare in domeniul medical din buget a sporit p?n6 la 4,8o/o din PIB qi cheltuielile

pentru s6nltate pe cap de locuitor au ajuns la cel mai inalt nivel (circa 50 dolari SUA) pentru perioada de la

declararea independenlei. in prezent, in sistemul de asigurare obligatorie de asisten{i medicalfi sint

cuprinse ckcaTTo/o din populalie, iar circa 65Yo din resursele fondurilor asigurdrilor obligatorii de asisten{i

medicald sint surse bugetare alocate penhu categoriile de populafie asigurate de c6tre stat, Asigur[rile

obligatorii de asistenl5 medical[ nu au reuqit insfl s6 includS printre contribuabili gi popula{ia de virst[ apt[

de munc[ autoangajatd. Potrivit studiilot efectuate, aproape o jumEtate din popula{ia in virstl de 25-44 ani

nu beneficiazE de asigurdri de s5n6tate. Degi in ultimii ani acumuldrile in bugetul consolidat pentru sdn6tate

au sporit esenfial, cheltuielile totale efectuate pentru sdndtatea fiecIrui locuitor s6nt mult sub nivelul !6rilor

vecine. Pe fondul acestei situalii s-a profilat o problemd grav[ - managementul deficient al sistemului gi

instituliilor medico-sanitare publice, care este cauza principalfl a eficienfei scdzute a utiliz[rii fondurilor

formate din contribuliile popula{iei. +
tn consecin{E se genereazh prernize favorabile diminulrii increderii populafiei in echitatea qi

transparen{a utilizdrii eficiente a fondurilor destinate sectorului medical. De asemenea, contribuie direct la

dezvoltarea fenomenelor de evaziune fiscaltr, corup{ie, incllcarea legisla{iei la muncii prin achitarea

salariilor in plic. Prin urmare, tn condiliile socialeconomice actuale acordarea posibilitIlii angajatorilor de

a beneficia de posibilitatea de a deduce cheltuielile destinate pachetelor sociale pentru salariali ar contribui

ef,rcient la eradicarea qomajului, economiei tenebre qi a climatului favorabil dezvoltdrii businesului mic qi

mijlociu.

Este cert faptul c5 atunci cdnd Strategia de dezvoltare a sistemului de sdndtate din Republica Moldova

pentru perioada 2008-?017 opereazfl cu date statistice care relev[ cE aproape o jum[tate din popula{ia in

vdrsti de 2544 ani nu beneficiazi de asiguriri de s6n6tate. Este de remarcat faptul cI respectiva categorie a

populafiei, constituie populafia {inti a for{ei de munc5, fapt care impune necesitatea reacfiei prompte din

partea statnlui, prin crearea unui mecanism viabil de finanfare a sistemului de sinltate.

Finanfarea unui sistem de sinltate se referd la modul in care sunt cblectate fondurile necesare

desffigurSrii activit5lii in domeniul ocrotirii sdnEt6{ii, precum gi la modalitatea in care aceste fonduri sunt

alocate gi apoi utilizate. Modalitatea de finanlare aleas6, combinatd cu tipul de organizare a sistemului
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ouotirii sdnit5{ii, determinI cine are acces la ingrijirile de sdnEtate, costul acestor ingrijiri, eficien{a

productivd gi nu in ultimul r6nd calitatea serviciilor oferite. Toate aceste rezultate intermediare, Ia rdndul

lor, determin6 rezultatele finale ale oric6rui sistem de s6n6tate: starea de sdndtate a populaliei, proteclia

financiar6 contra riscurilor gi nu In ultimul r4nd gradul de satisfaclie a consumatorilor de servicii.

Miiloace Scoouri intermediare

Creqterea defalcdrilor in bugetul de stat. Capacitatea unei {fui de a mobiliza fonduri, folosind diferite

modalit6ti de finanjare, este str6ns legat5 de venitul acesteia pe cap de locuitor. Acesta determin6

capacitatea fiec4rei persoane de a pl6ti pentru slnltate gi implicit cererea pentru aceste servicii. ExistI o

multitudine de factori corelali cu mtrrimea fondurilor care pot fi disponibile pentru sln*tate: baza de

impozitare, numirul angaja{ilor in sectorul oficial, numlrul intreprinderilor mici care trebuie subven{ionate.

fdrile sdrace printre care qi Republica Moldova se confrunta, din punct de vedere al colectErii fondurilor,

cu o problemi majofi, reprezentatE de dezvoltarea economiei subterane care, conform estimflrilor

economigtilor, poate ajunge la 50o/o din produsul intem brut, in timp ce in !5rile bogate, acsasta ajunge la

aproximativ l}Yo.r

Sporirea accesului qi ealitatea serviciilor de sf,nf,tate prin atingerea urmItoarelor obiective:

Capacitatea de a genera veniturile necesare.

Eficienfa. Av6nd ln vedere c[ resursele pentru sfln[tate sunt limitate, este imperativ necesar ca aceste

resur$e sd fie colectate gi utilizate cu maximum de sficientI. Distribuirea inechitabilE a fondurilor

Finantare

o Modalit6$

o Alocarea

fondurilor

o Rationalizare

r Organizare

intemalional6
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disponibile, insuficienta coordonare intre diferitele surse de finanlare, precum gi aten{ia inadecvat6 acordath

costurilor gi aspectelor legate de eficienfa, reprezinti problemele majore cu care se confruntE finanlarea

sistemelor de sdndtate din {Xrile aflate tn tranzi{ie. DacE problema eficien{ei colect6rii fondurilor revine in

sarcina finanliptilor, fiind legatd mai ales de aspecte precum evaziunea fiscald, economia subteran5,

creqterea costurilor administrative sau corup{ia, eficien{a in repartizarea resurselor pentru sdnitate preocupd

in mod deosebit profesioniqtii din sistemul sanitar, fiind domeniul ln care acegtia pot interveni.

Sustenibilitatea. Este definiti prin capacitatea unui sistem de a produce beneficii astfel evaluate de

c6tre utilizatori gi decidenti ?ncat sd asigure suficiente resurse pentru continuarea activitElii pe termen lung.

in timp ce sustinerea flnanciar6 adecvati reprezint6 baza pentru un sistem de s[nitate sustenibil, succesul

programelor de sInitate propuse depinde in mare mdsur[ de modul in care sistemul este organizat.

Sustenibilitatea organizational6 este determinati de factori precum: schimbirile politice gi de pe pia{a de

capital, calitElile manageriale gi organizatorice, gi nu in ultimul rdnd de gradul de preg[tire al

profesionigtilor din sinitate.

Calitatea. Calitatea serviciilor primite reprezintd o mare preocupare pentru pacienfi. Este evident ctr un

sistem de s6n6tate care dispune de resurse insuficiente nu poate oferi servicii de calitate. Este insfi la fel de

adevf,rat of, un sistem care beneficiazd de fonduri foarte mari, dar care nu impune nici un fel de restric{ie

asupra consumului de servicii din partea pacientilor, respectiv asupra ofertei de servicii din partea

furnizorilor, s-ar putea confrunta pi el cu probleme legate de calitate. Conceptul de calitate a ingrijirilor de

siniltate este greu de definit, cu at6t mai mult cu cdt termenul are altd valoare pentru p3cienti dec6t pentru

fumizorii de servicii, de exemplu. Pentru pacienti, calitatea este mai degrab[ un concept subiectiv, acegtia

apreciind mai mult relalia interuman[ sau accesibilitatea la medicamente, dec6t actul medical in sine. De

asemeneq pacienlii pun accent pe timpul de agteptare, gradul de confort din unitfiile sanitare, lipsa de

respect pi de dialog din partea personalului, 6i nu in ultimul r6nd necesitatea de a oferi pl6{i suplimentare ln

schimbul unui tratament preferenlial. Profesioniqtii insist5 dimpotrivl asupra aspectelor tehnice ale actului

medical, fiind prin aceasta mai obiectivi in aprecieri.

Concluzii:

Asigurlrile facultative de sin6tate oferi alternative salariatului de a alege prestatorul de servicii

medicale, astfel ereqte competivitatea qi calitatea serviciilor prestate. Mai mult de at6t, pia{a asigurflrilor

facultive se dezvolt$ rapid, venind mereu cu oferte diverse, inovative qi axate ln special pe necesit5{ile

pacienlilor. in acest context, reiter6m importan{a credrii unui mecanism legal eficient sub forma facilitililor

fiscale in corespundere factorilor social-economici din Republica Moldova.

Acordarea faciHtnlilor fiscale este o reminescen{E a anilor 1990. in percepfia oamenilor domeniile ca

ocrotirea sdEt6{ii qi securitatea muncii rdmdn exclusive in sarcina stafului, fapt eronat, iar pentru educarea

populafiei de a recurge la asigurlri facultative este necesarl armonizarea cadrului legal confon"n
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obiectivelor social-economici, care sunt in permanenti schimbare. Unele valori considerate anterior bune,

nu rezist[ sub presiunea timpului. in activitatea economicS, entiti{ile, in calitatea sa de plititori de impozite

gi care asigurd locuri de munc[ pentru societate, se confruntl cu noi provoc6ri. in aceste condilii grele de

activitate, ele urmeazl sI aib[ destul[ libertate in alegerea formelor gi metodelor de organizare a afacerii

sale, inclusiv in ce privepte articolele de cheltuieli, care sint relevante pentru activitatsa lor. Unele

cheltuieli, care cu ceva timp in urm[ erau privite ca extravagante, astizi sint firegti pentru activitatea de

antreprenoriat. Urmeazl s5 se schimbe qi abordarea organelor f,iscale privind deductibilitatea acestor

cheltuieli.

Jinind cont de faptul c[ ne afl6m in perioada ini{iald de formare a polticilor, ne rezervf,m dreptul si

intervenim cu completarea acestor propuneri la etapele urmdtoare.

Cu cele mai inalte consideratiuni,

wr
Director Executiv

Elena VARTA
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