MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN
mun. Chisindu

Nr. z.{!

Cu privire la lansarea §i implementarea Sistemului lnfonﬁaﬁonal
wConstatarea medicali a nasterii i decesului” (eCMIND)

In scopul automatizarii procedurii de inregistrare centralizatd a constatirilor medicale a
nasterilor §i deceselor produse in Republica Moldova, in temeiul Legii ocrotirii sdnatétii nr. 411/1995,
Hotérérii Guvernului nr. 278/2024 cu privire la instituirea Sistemului informational ,,Constatarea
medicald a nagterii §i a decesului” (¢CMND), Hotiririi Guvernului nr. 586/2017 pentru aprobarea
Regulamentului privind modul de tinere a Registrului medical, precum §i in temeiul Regulamentului
privind organizarea §i funcfionarea Ministerului Sanatafii, aprobat prin Hotardrea Guvernului nr.
148/2021,

ORDON:

1. Lansarea Sistemului informational ,Constatarea medicald a nasterii §i a decesului”
(¢CMND), incepénd cu data de 18 septembrie 2024.

2. Aprobarea Instructiunii de Lucru pentru Inregistrarea electronici a Nagsterilor §i Deceselor,
conform anexei.

3. Agentia Nafionala pentru Sanatate Publica, in calitate de defintor al SI eCMND, va asigura:

1) administrarea, mentenanta si dezvoltarea sistemului informational, conform prevederilor
Hotardrii Guvernului nr. 278/2024 ,Cu privire la instituirea Sistemului informational ,,Constatarea
medicald a nagterii §i a decesului” (¢cCMND)” si standardelor tehnice aplicabile;

2) desemnarea prin ordin intern a persoanelor responsabile pentru gestionarea i funcfionarea
SI eCMND, inclusiv pentru suportul tehnic §i asistengi;

3) functionarea corespunzitoare a infrastructurii necesare SI eCMND in cadrul Agentiei
Nationale pentru Sanatate Publica (calculatoare, echipament, semnitura digitald, acces la internet);

4) colaborarea cu Agentia de Guvernare Electronica si dezvoltatorul SI eCMND pe perioada
de garantie a sistemului pentru rezolvarea eventualelor probleme tehnice;

5) acordarea suportului consultativ-metodic, la solicitarea prestatorilor de servicii medicale,
pentru asigurarea utilizarii SI eCMND;

6) monitorizarea utilizarii SI eCMND, inclusiv respectarea cerinfelor faja de accesarea rapida
a datelor;

7) colaborarea cu prestatorii de servicii medicale pentru identificarea si solufionarea
problemelor in utilizarea SI eCMND.

4. Conducdtorii prestatorilor de servicii medicale (asistentd medicala primard, asistentd
medicala spitaliceasca) indiferent de forma juridica de organizare, Centrului de Medicin Legala vor:



1) informa angajatii despre prevederile Hotardrii Guvernului nr. 278/2024 si utilizarea
sistemului eCMND;

2) asigura, sub responsabilitate personald, toate conditiile necesare, inclusiv tehnice si
infrastructura, pentru implementarea SI eCMND;

3) organiza completarea constatarilor medicale a nagterii/decesului in format electronic in SI
eCMND, conform cerinelor, accesind adresa: http://ecmnd.gov.md, cu transmiterea informatiilor
catre Registrul de Stat a Populatiei (RSP), respecténd rigorile protectiei datelor cu caracter personal;

4) asigura familiarizarea responsabililor de inregistrarea nagterilor si/sau deceselor cu
materialele instructive privind utilizarea SI eCMND, care pot fi accesate pe platforma
guvernamentala https://mlearn.gov.md (Agentia de Guvernare Electronicd/Reingineria Serviciilor
Publice/ eCMND);

5) informa populatia privind cerinfele functiondrii noului SI «CMN D, cu eliberarea avizierului
inregistririi electronice a nagterii/decesului, document eligibil pentru declararea nasterii/decesului si
prezentare institutiilor interesate.

5. Directia generala politici in domeniul serviciilor medicale integrate, Directia politici in
domeniul sanatifii publice si urgenfe in sindtatea publica, Serviciul tehnologiei informatiei si
comunicaiilor (eSinatate) vor acorda suport organizator-metodic in vederea asigurdrii conditiilor
pentru functionarea SI eCMND.

6. Controlul executarii prezentului Ordin se atribuie secretarilor de stat,
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Anexa la Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. 756 din 17 septembrie 2024

Instructiune de Lucru pentru inregistrarea electronica a Nasterilor si Deceselor
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L. Dispozitii generale

I. Prezenta instructiune de lucru descrie pasii necesari pentru inregistrarea nasterilor si
deceselor in Sistemul Informational ,inregistrarea electronici a nasterii si a
decesului” (ECMND).

2. Inregistrarea electronica a nasterilor si deceselor are loc in baza Hotarérii Guvernului
nr.278/2024 ,,Cu privire la instituirea Sistemului Informational |, Inregistrarea
electronica a nasterii si a decesului”.

3. Inregistrarea electronica a nasterilor si deceselor se efectueaza in temeiul constatirii
medicale a nagterilor §i deceselor de citre personalul medical din cadrul prestatorilor
de servicii medicale publici si privati.

4. Prevederile prezentei Instructiuni sunt obligatorii pentru toti prestatorii de servicii
medicale din Republica Moldova, indiferent de forma juridica de organizare.

1.1.  Notiuni:

In sensul prezentei Instructiuni, notiunile principale utilizate au urmitoarele

semnificatii:

1) Nastere (nagterea umani) - proces fiziologic care marcheazi sfarsitul sarcinii si
reprezintd totalitatea fenomenelor fiziologice §i biomecanice ce duc la expulzia
fatului i a complexului placentar din cavitatea uterina a femeii gravidei (parturientei)
prin traseul cervico-vaginal cu fit viabil sau mort.

2) Nagtere la termen - proces individual pentru fiecare femeie gravida, atat fiziologic,
cdt i psihologic, finisat cu expulzia fatului din uter pe cale naturald prin traseul
cervico-vaginal fara careva influente externe i in lipsa unui risc pentru parturienta si
fat in termeni optimali, perioada de 37-41 siptiméni gestatie (s/g).(greutate 2771+/-
418g - 3546+/-457g ).

3) Nagtere prematuri - expulzia fatului din uter pe cale naturald, prin traseul cervico-
vaginal cu declansarea travaliului inainte de termen, panid la 37 saptimani
gestatie/saptimani de amenoree, divizati:

a) nagstere prematurd tdrzie - declansarea travaliului in termeni suboptimali 31-36
s/g,, (greutate 1827+/-267g - 2572+/-235g), care prevede un comportament
suboptimal pe durata tranzitiei la viabilitate si viata extrauterind a nou-
nascutului;

b) nastere prematura medie - declansarea travaliului la termeni intre 28-31s/g.,
greutate 1124+/-183g — 1695+/-212 care prevede un comportament cu
potential vital redus, dar promititor pe durata tranzitiei la viabilitate §i viata
extrauterina a nou-ndscutului;

C) nagtere prematurd extremd - declansarea travaliului la termeni 22-27slg,
(greutate 500+/-88,8g — 1000g+/-91g., care prevede un comportament cu
potential redus si risc vital pe durata tranzitiei la viabilitate si viata extrauterina
a nou-nascutului;

4) Nagterea prin cezarianii (cezariand) - nagsterea prin aplicarea procedeului
chirurgical - interventie chirurgicald ce prevede incizia verticald sau orizontald a
peretelui abdominal §i uter pentru extragerea fatului. Cezariana este activitatea de
asistentd medicald prin aplicarea procedeului chirurgical in prezenta unor dificultati
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de declangare a nasterii pe cale naturald atdt din partea gravidei, cét si din partea
fatului.

5) Nagterea asistati (nastere instrumentalit) - nastere cu ajutorul asistentei medicale
prin aplicarea manevrelor obstetricale si prin utilizarea forcepsului, ventuzei si
vacuum extractie, utilizate pe urgentd pentru a ajuta fitul si se nasci cu ghidarea
fatului prin traseul de nastere, fiind utilizate in a doua jumatate a travaliului.

6) Nagtere monofetald - nastere declansatd din sarcini monofetald, cu un singur fat
matur sau prematur, care a inceput o declansare sincron sau spontan a travaliului cu
un risc scdzut de complicafii obstetricale la debutul travaliului si a trecut fird
complicatii cu nagterea unui nou-niscut in prezentare craniand, dupa care liuza si
nou-ndscutul sunt in stare satisfacitoare.

7) Nagtere multifetald - este o nagtere la termen sau prematurd cu mai multi de cét un
fat (duplex, triplex, etc). Aceastd conditie nu este considerati o patologie, dar este
insofitd de un risc crescut de aparitie a diverselor complicatii in timpul travaliului atat
din partea parturientei, cét si de la fat, cu repercusiuni patologice post-partum la
lduza si neonatale la nou-niscut.

8) Niscut viu (nou-nascut viu) - fat expulzat sau extras complet din corpul uterin al
parturientei, independent de durata sarcinii, care dupi aceasti separare, reprezintd un
semn de viabilitate (respiratie, activitate cardiacd, pulsatii ale cordonului ombilical
sau contracfii musculare dependente de vointd), atestat cu scorul Apgar de 8-10 baluri
in primele minute dupa nagtere.

9) Nascut hipoxiat (asfixiat) - fit nascut sau extras din nagtere maturi sau prematurd, in
prezenta starilor patologice complexe in sistemul mamd-placentd-fit, evoluate in
sarcind gi/sau in travaliu, care au o aparenti vremelnici sau definitivd, in urma
micgordrii volumului necesar de oxigen, cumuldrii in organism a bioxidului de carbon
si produsilor insuficient oxidati ai metabolismului si poate fi:

a) Nascut grav asfixiat - puls mai putin 100 b/m, atonie musculari, scorul dupa
Apgar 0-3 baluri in primele minute (asfixie alba), necesitd imediat manipulri
de resuscitare.

b) Ndscut asfixiat grav mediu (4-5 baluri) si ndscut asfixiat ugor (6-7 baluri dupa
Apgar), in primele minute (asfixia albastrd), necesitd apreciere repetatd peste
5-10 minute, obligatoriu consultatia si supravegherea specialistului.

10) Fetus (avorton, concept fetal tardiv) - corp de fiintd umana imaturd, ca regula
neviabil extrauterin (asfixiat sau macerat, mumifiat, paperaceu) - avortat/niscut
spontan sau in urma manevrelor obstetricale la indicatii medicale (fetale sau
materne), sociale in perioada fetald precoce incepand cu termenul de 12-13* pani la
20-21" saptamani gestatie cu greutatea mai mici de 500,0g.

11) Concept fetal (embrion) - produsul conceptiei umane/germene de origine umana in
primele trei luni de dezvoltare intrauterin din sarcini stagnate, in avort spontan sau la
indicatii medicale si sociale mai mic de 12-13 siptamani gestatie, frecvent pani la 8
saptaméni fard o caracteristicd de locatie organicd anatomic si functional clard
stabilita si completa structural definita;

12) Nascut mort (fat mort, mort-ndscut, nou-ndscut mort) - deces fetal survenit
intrauterin antipartum (inainte de inceputul travaliului), intrapartum (in travaliu)
inclusiv in nagstere asistatd si intracezarian (in timpul cezarienei) pani la expulzarea
sau extragerea completd a fétului, indiferent de durata sarcinii fiind lipsit de

4
Atentie! Acest document poate contine informatii cu acces limitat gi/sau date cu caracter personal. Se interzice

detinerea, sustragerea, alterarea, multiplicarea, distrugerea neautorizatii a acestui document.



viabilitate (lipsit de impuls cardiac-circulator, respirator, cerebral, etc) apreciat dupa
Apgar cu ”0” in primele minute de la nastere, inclusiv cu un statut macerat, mumifiat
normotrofic sau hipotrofic.

13) Nascut macerat - fat nascut mort cu modificari a pielii - epidermisului si ale
tesuturilor moi care relevd cd decesul a survenit cu mult inainte de travaliu
(prepartum) si reflecté perioada de aflare a fatului mort in uter fiind clasata in grade:

a) Gradul 0 (nesemnificativd) - nuanti usor violeti sau bronzati a pielii,
descuamare epidermicd focald moderatd sau marcati nu mai putin de 5%, din
suprafata corpului, elasticitate scazuta, inclusiv a cordonului are loc in primele
6-12h pana la nastere;

b) Gradul I (usoard) — descuamare epidermici, bule cu continut seros
intransparent, impregnare a pielii cu pigment sanguin in aspect usor brun,
cordon cu elasticitate redusa, are loc in primele 12 -24h pani la nastere;

c) Gradul Il (moderatd)- bule, plaje de detasare epidermica cu intumescenta a
dermului, nuanta cianotica-brund, cordon ombilical cianotic, flasc - are loc
peste 2-3, maximum 5 zile pana la nastere;

d) Gradul 11l (marcata) — piele laxa, flasca, edematiata, detasare si fragmentare a
epidermisului, manifestéri de autoliza evidenta a dermului, mobilitate sporité a
oaselor craniene i articulatiilor - are loc in termen peste 3-4, maximum 8 zile
s$i mai mult pana la aparitia mumifierii.

Noti. In caz de prezenta infectiilor intraamnionale/transplacentare la fit,
macerafia §i autoliza se petrece mult mai rapid.

14) Niscut mumifiat (Litopedion) - fat mort transformat intr-o fosild, fat rimolit, care
ulterior suportd calcificare din exterior, protejind organismul matern de tesuturile
mortificate a fatului. Mumificarea fatului este observati de la 14 siptiméani de
gestatie, adica pand cand pacienta este examinata pentru alte patologii.

15) Copil normotrofic - corespunzitor parametrilor de antropometrie, cu normi
conventional stabilita (talie, greutate, nutritie etc) in conformitate cu perioadele de
varsta intrauterina si neonatal.

16) Copil hipotrofic - copilul este considerat hipotrofic in cazul in care greutatea lui la
momentul nagterii este mai mica sau egal cu 10 percentile si cu greutatea sub 2500
grame.

17) Statutul ponderal - coraportul greutitii corporale in raport cu indlfimea i include
categoriile: ponderal satisfacétor, subponderal si obezitate.

18) Maturizarea - cuprinde perioadele de dezvoltare intrauterini de la evolutia
conceptului fetal (2 sdptamani) pana la finisarea sarcinii, prin nastere la termen (37-
42 saptaméni), cu un nou-niscut viu cu viabilitate optimald. De la 22-24 sdptdmani
fatul poate supravietui dupa nastere necomplicata.

19) Gradul de maturizare - se indicd conform perioadelor de maturizare: prematur 22-
36 saptamani implinite; matur 37-41sdptimani; supramaturat - 42 saptdmani i mai
mult. In cazul cand nu este posibil de indicat gradul sau perioada de maturizare se
semneaza nu s-a stabilit (in circumstante medico-legale).

20) Varsta gestationala - durata gestatiei, calculatd din prima zi a ultimului ciclu
menstrual normal. Vérsta gestationala se exprimi in zile sau siptimani implinite.

21) Paritate (rangul nasterii) - numdrul de nasteri vii sau copii nascuti morti (0, 1, 2, 3
sau mai multe cazuri anterioare de nasteri vii sau copii nscuti morti).

5
Atentie! Acest document poate contine informatii cu acces limitat si/sau date cu caracter personal. Se interzice

definerea, sustragerea, alterarea, multiplicarea, distrugerea neautorizati a acestui document.



22) Rangul niiscutului-viu se referi la ordinea numericé a unui niscut-viu in raport cu
numadrul total de nascuti-vii ai mamei.

23) Greutatea la nastere - este rezultatul primei cantériri a produsului conceptiei sau
nou-nascutului, inregistratd dupd travaliu. Aceastd greutate trebuie si fie stabilitd pe
parcursul primei ore de viafa, inainte de momentul cand in perioada postnatali are loc
o pierdere considerabild a greutatii corpului nou-niascutului. Normativul conventional
de greutate la nastere:

a) nou-ndscufi cu greutatea la nastere de 500-999 gr.- extrem de mici;
b) nou-ndscuti cu greutatea de 1000-1499 gr. - foarte mica:
¢) nou nascufi cu greutatea 1500-2499 gr. - mica.

24) Talia - mésurarea taliei se efectueazi in mod obligatoriu intr-o pozitie intinsi pe
taliometru orizontal.

25) Perioada perinatali - perioada care incepe de la a 22 siptiman a sarcinii, include
perioada travaliului si se termina la expirarea a 7 zile incheiate (168 ore) de viati a
nou-ndscutului si nascutilor morti.

26) Perioada neonatali - incepe cu nagterea unui copil viu (incepéand cu termenul de 22
saptdmani de gestatie) si se termind cu 28 zile de viata.

27) Perioada neonatald precoce - copii nascufi cu masa de la 500 gr. si de la 22
saptaméni gestatie, care au trdit dupa nastere 0-7 zile incheiate (168 ore);

28) Perioada neonatald tardivd - copii niscuti cu masa de la 500 gr. si de la 22
sdptdméni gestatie de la 7-a pana la a 28-a zi de viati.

29) Moartea clinicd - este un termen medical clinic determinat de evolutia, instalarea
unui statut functional fiziologic dereglat al organismului, caracterizat de incetarea,
inclusiv ireversibil spontand a functiilor cardio-circulatorie, respiratorie si cerebrale
care dureazd pand la instalare leziunilor patofiziologice si morfo-functionale
ireversibile.

30) Moartea biologici - este un statut patofiziologic si morfo-functional ireversibil al
organismului uman, stabilit prin leziuni celulare si tisulare ale sistemelor de organe
vitale si cerebrale, fie prin incetarea functiilor circulatorii si respiratorii ireversibila,
fie prin incetarea tuturor functiilor cerebrale. Manevrele de resuscitare in cazul
respectiv sunt ineficiente.

31) Deces (moarte) - starea corpului uman (fiintei umane) prematur, matur, in
maturizare, reprezentatd prin lipsa proceselor vitale functionale (cardiac-circulatorii,
respiratorii, cerebrale, etc), in consecinta dereglarilor morfo-functionale, tisular-
celulare metabolice sau altor leziuni cu exod ireversibil.

32) Decedat (mort, defunct, riposat) - corpul unei fiinte umane la varsta unui fit, nou-
nascut, copil prematur, matur sau in maturizare, a unui adult, batran sau in etate, care
a incetat din viafd cu prezenta semnelor veritabile ale mortii biologice;

33) Deces antenatal - decesul fétului de la termenul sarcinii 22 séptimani, care survine
inainte de debutul travaliului.

34) Deces intranatal - decesul survenit in perioada travaliului, de la primele contractii
uterine, pana la expulzia fitului din uter, in prezenta lipsei semnelor de viabilitate
(respirafie, activitate cardiacd, pulsatii ale cordonului ombilical sau contractii
musculare dependente de vointi), atestat cu scorul Apgar de 0/0 la finisarea nasterii
pe cale naturala sau prin cezariani (intracezarian).

35) Deces neonatal - decesul care survine in cursul primelor 0-28 de zile de viati
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36) Deces neonatal precoce - decesul inregistrat in perioada de la 0-7 zile incheiate
(168 ore).

37) Deces neonatal tardiv - decesul inregistrat in perioada de la 7-28 zile

38) Alte decese - se infelege decesul care survine dupi perioada de deces neonatal
(postneonatal), calculand dupa cea de-a 28-a zi de viatd implinit3;

39) Cadavru - orice corp de fiin{a umana sau asemanitoare in descompunere sau
mumifiat, petrificat, frecvent neidentificat, corp uman utilizat nelegal in diferite
circumstante, inclusiv in calamitati naturale, exhumatii. etc.

40) Autopsie (necropsie) - procedurd medicald interventionali de examinare post-
mortem a corpului uman la diferite varste, prin disectie a defunctului, nascutului
mort, fetusului, cadavrului, efectuatd de catre medicul anatomopatolog in sectiile
anatomopatologice ale IMSP spitalicesti, ca o continuare a procesului clinico-
diagnostic in stabilirea diagnosticului §i in validarea cauzei nemijlocite a decesului,
sau prin examinare medico-legald efectuatd in Unititile Medico-legale la cererea
organelor de justifie, precum §i a rudelor, périntilor in scopul elucidarii felului si a
cauzei mortii/decesului.

Noti. in caz de niiscut mort, sau niiscut hipoxiat, obligatoriu complexul placentar se
transmite la examinare anatomopatologica

41) Deces matern - decesul unei femei in cursul sarcinii, sau intr-o perioadi de 42 zile
de la terminarea sa, indiferent de durata sau localizarea sarcinii, produs prin orice
cauzd determinatd sau agravatd de sarcind sau de ingrijirile pe care le-a solicitat, fara
ca aceasta sd fie nici accidentala, nici intdmplatoare. Decesele materne pot fi:

a) Decese prin cauze obstetricale directe - decesele care rezulti din complicatiile
obstetricale (sarcind, nagtere, lduzie), interventii, tratament incorect sau
printr-o inldntuire de evenimente rezultind din unul din factorii de mai sus;

b) Decese prin cauze obstetricale indirecte - decesele care reprezinti consecinta
unor boli preexistente sau unor afecfiuni aparute in cursul sarcinii, fira ca ele
sd fie datorate cauzelor obstetricale directe, dar care au fost agravate prin
efectele fiziologice ale sarcinii.

42) Cauza nemijlociti a decesului - complicatia letald a maladiei/afectiunii principale
sau a conditiilor, evenimentelor, inclusiv externe (circumstantele accidentului, sau ale
actului de violentd), poate fi unica unitate nosologici sau conditie care a cauzat
decesul;

43) Boala principala - unitatea nosologica, care a cauzat morbiditatea si complicatiile
letale care a contribuit sau a declansat direct lanful procesele patologice, inclusiv a
complicatiilor letale

1.2 Cerinte pentru Functionarea Sistemului Informational eCMND:

Accesarea Sistemului: Pentru a lansa Sistemul Informational eCMND, se va accesa
pagina de autentificare dedicatd, accesand linkul http://ecmnd.gov.md/:

Autentificare: Utilizatorul trebuie si introducd loginul si parola in campurile
corespunzitoare si si apese butonul ,,Logare” pentru a accesa sistemul.

Accesibilitate: Sistemul informational trebuie sa fie disponibil 24 de ore din 24.
Asigurarea accesibilitétii se va realiza prin:
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a. Functionarea continua a sistemului informational;

b. Pistrarea resurselor informationale in conditii de sigurantd, conform cerintelor
prezentei Instructiuni, precum si posibilitatea de restabilire a acestora in caz de
necesitate sau suua;u de fortd majora.

Functionare si Suport: In cadrul sistemului informational se va a31gura
a. Functionarea eficienta si neintreruptd a sistemului, precum si nivelul de
securitate stabilit pentru schimbul electronic de date intre participanti;
b. Masuri continue de perfectionare si eficientizare a functionarii sistemului;
c. Asisten{a pentru persoanele autorizate ale participantilor in utilizarea software-
ului oferit si in alte probleme legate de functionarea sistemului informational;
d. Informarea participantilor despre orice modificéri in functionalitatea sistemului
informational.
Situatii de Forti Majori: Orice situatie de forta majora care ar putea influenta negativ
functionarea sistemului trebuie si fie comunicatd prompt tuturor participantilor.
1.3 Roluri si Responsabilitiiti

1. Administrator - rol care permite gestionarea configurabilelor de sistem, text-ului
din sectiunea de ajutor (HELP), nomenclatoarelor, a utilizatorilor eCMND.

2. Registrator Nagtere - rol care permite inregistrarea constatirilor medicale a nasterii
in eCMND.
Utilizatorii care vor dispune de acest rol pot avea urmitoarele functii:

a. Moasa

b. Medic obstetrician-ginecolog

c. Asistenta medicala superioari

3. Registrator Deces - rol care permite inregistrarea constatirilor medicale a
decesului.
Utilizatorii care vor dispune de acest rol pot avea urmitoarele functii:
a. Medic de Familie
b. Medic curant/de garda
c¢. Medic morfopatolog
d. Medic legist.
4. Registrator/Utilizator cu permisiune de anulare - rol care permite anularea
constatdrilor medicale a nasterii gi/sau decesului.
Utilizatorul cu permisiune anulare din cadrul unei institutii abilitate cu inregistrarea
nasterilor poate efectua:

a. transferul unui eveniment de nastere de la o femeie la alta, in cazul asocierii
eronate a unui copil la o femeie alta decét cea care 1-a niscut.

b. asocierea unui copil la o femeie identificati. in cazul inregistrarii ,,nasterii
fara mama” a unui copil gasit, dacd ulterior femeia care l-a niscut a fost
identificata.

Rolul de utilizator cu permisiune de anulare se va atribui prin definitie,
conducatorului institutiei medico-sanitare. In cazuri exceptionale (cum ar fi numérul
restrans de colaboratori in cadrul institutiei medico-sanitare, sau absenta
conducatorului de la serviciu) rolul de registrator cu permisiune de anulare ar putea fi
atribuit prin cumul unui utilizator cu rol de Registrator.
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5. Consumator date statistice — rol care permite accesul la modulul de generare a
datelor statistice.

1.4 Statutele inregistririlor electronice a nasterii si decesului in SI

1) Statutul ,,in proiect” — inregistrarea electronicd este salvati temporar, este
editabild de catre registratorul care a creat-o. La expirarea a 24 ore, inregistrarea
electronicad care nu a fost trimisa spre Registru de Stat a Populatiei (RSP) se va
sterge automat din sistem.

2) Statutul ,,Spre trimitere” -inregistrarea electronica completati si e gata pentru a fi
expediata catre RSP. Utilizatorul a apasat butonul ,, Trimite RSP” si, dupa un
interval de 15 minute, aceasta va fi expediati citre MConnect. Pe durata celor 25
minute registratorul care a creat-o poate reveni la ea ca si opreasci trimiterea, s-o
intoarci in statutul “In proiect” $i s-0 editeze dupa care o va semna si expedia din
nou, ea capatand iardsi statutul ”Spre trimitere”.

3) Statutul , Trimis RSP” - inregistrarea electronici care a fost expediati in
MConnect. In acest statut inregistrarea nu mai poate fi modificata. in ST eCMND
devine accesibil Avizierul.

4) Statutul ,,Anulat” - inregistrarea electronici cu statutul ,, Trimis RSP” a fost
anulatd de catre utilizatorul cu rol de anulare.

IL inregistrarea electronica a nasterii

1) Inregistrarea electronica a nagterii reprezinta inregistrarea in SI eCMND a faptului
nasterii unui copil, de citre o femeie, fie cd aceasta a avut loc intr-o institutie
medico-sanitard fie ca a fost asistatd sau neasistatid de un lucriitor medical in afara
institutiei respective.

2) Inregistrarea electronica a nasterii se efectueazi de citre institutiile medico-sanitare
care dispun de sectii obstetrice. Dacd nagsterea a avut loc intr-o institutie medico-
sanitard, in cadrul cdreia nu existi sectie obstetricali, inregistrarea electronica a
nasterii se va realiza de catre centrul perinatal (maternitate) sau sectia obstetricald
teritoriala in care a fost transferati (internati) lauza.

3) Lainternarea gravidei, institutia medico-sanitari este obligata:

a. Sa stabileasca identitatea gravidei, reiesind din actele de identitate prezentate
(conform anexei nr.1);

b. Sa informeze gravida despre responsabilitatea inregistririi actului de nastere,
precum si despre lista actelor necesare in acest sens.

4) inregistrarea electronicd a nagterii se va efectua i in cazul in care gravida a
prezentat un act de identitate expirat.

5) In cazul in care nagterea a avut loc in afara institutiei medico-sanitare (la
domiciliu, in timpul céldtoriei cu un mijloc de transport sau in alte circumstante) si
nu a fost asistatd de un lucritor medical sau a fost asistati de un lucritor medical al
unei institutii medico-sanitare ce nu dispune de dreptul de a inregistra o constatare
medicald a nasterii, aceasta va fi inregistratd de citre institutia medico-sanitara
teritoriald, abilitatd cu dreptul de a inregistra nasterea numai dupi o examinare a
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lduzei §i nou-ndscutului de catre un consiliu format din 2 medici obstetricieni-
ginecologi si un neonatolog (pediatru), in termen de cel mult 10 zile de la data
nasterii.

6) In cazul in care Consiliul din cadrul institutiei medicale (format din 2 medici
obstetricieni-ginecologi i un neonatolog (pediatru), in rezultatul examinirii
medicale §i a materialelor prezentate §i examinate, nu poate decide asupra
producerii nasterii in afara institutiei medico-sanitare, conducitorul institutiei
medico-sanitare va emite o decizie de refuz §i va recomanda parintilor si se
adreseze in instanfa de judecata.

7) In cazul de constatare a nasterii in afara unei localititi (fird a putea fi stabilit cu
exactitate unitatea administrativ-teritoriald: in timpul célitoriei cu un mijloc de
transport sau in alte circumstante) institutia medicald va sesiza administratia publica
localé din raza teritoriald unde s-a produs nagterea, pentru stabilirea locului nagterii.

8) La nagterea gemenilor (a 2, 3 si mai mulfi copii) constatarea electronici se
inregistreaza si se elibereazi avizierul pentru fiecare copil in parte.

9) Institutiile medico-sanitare efectueaza in modul stabilit inregistrarea tuturor copiilor
care s-au nascut vii sau morti, avand greutatea la nastere de 500 gr - 7000 gr.,
indiferent de prezenta semnelor de viata.

Cazuri cind se inregistreazi copii niscuti vii cu greutatea sub 500 gr.
a) Nascutii vii sau morti cu greutatea la nagtere de 500 gr. +/- 100 grame, cu
talia de cel putin 25 cm si termenul de gestatie depiseste 22 saptimani.
(In cazul cind exist cel putin 2 criterii din cele 3 enumerate).
b) nou-ndscufi cu greutatea sub 500 gr. - la nasteri multiple, daca durata
gestatiei depaseste 22 saptimani.

Cazuri cind copii niscuti din nagtere NU se inregistreaz:
a) Nascutii vii sau morti cu greutatea la nastere sub 500 grame, cu talia de
mai putin de 25 cm, cu durata gestatiei mai mica de 22 siptimani .

10)In cazul in care datele nu corespund criteriilor stabilite sau existd incertitudini
privind conformitatea cu aceste criterii, situafia va fi examinati si solutionati de
comisia institutiei medicale.

Registratorul are obligaia sa efectueze inregistrarea electronica a nasterii in termen
de cel mult 72 ore din momentul producerii nasterii.

11) Pentru inregistrarea electronici a nasterii in SI e<CMND se vor urma pasii descrisi in
Manualul utilizatorului eCMND disponibil in interfata sistemului informational cét
si disponibil pe platforma guvernamentaldi de instruire la distanta
https://mlearn.gov.md/course/index.php?categoryid=47 (Sectiunea Agentia de
Guvernare Electronica Reingineria Serviciilor Publice/ eCMND).

12) Responsabilitatea pentru inregistrarea calitativa §i la timp a nasterilor, precum si
pentru externarea din maternitate a lduzei cu eliberarea Avizierului, revine
conducitorilor institutiilor medico-sanitare abilitate cu dreptul de inregistrare a
constatdrilor medicale ale nasterii.
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111 inregistrarea electronici a nagterii in situatii speciale
1) Inregistrarea electronici a nagterii copilului mamei firi act de identitate

In cazul in care gravida, internata intr-o institufie medico-sanitard, nu dispune de
niciun act de identitate, inregistrarea electronicd a nasterii va avea loc numai dupa
stabilirea precisa a identitatii a acesteia.

In acest sens institutia medicald va sesiza in prima zi de internare a gravidei sectorul
de politie in raza teritoriald a institutiei medico-sanitare respective. in notificarea
transmisd polifiei, institutia medicald va include toate datele cunoscute cu privire la
identitatea gravidei.

2) inregistrarea electronici a nagterii copilului gasit (fiird a fi cunoscuti mama)

Un copil este considerat gisit atunci cind este descoperit in circumstante
determinate, fird a se cunoaste informatii despre femeia care 1-a niscut. Copilul nu se
considerd gasit in cazurile in care se cunosc informatii despre femeia care I-a niscut.

in cazul constatirii nasterii unui nou-ndscut viu sau mort, a cirei mami nu este
cunoscutd, inregistrarea electronica a nasterii se realizeazi obligatoriu de ctre institutia
medico-sanitar teritoriald, abilitatd cu dreptul sa efectueze inregistrarea nasterii.

in cazul unui nou-ndscut mort in afara unei institutii medicale, inregistrarea
electronicd a nagterii, se va efectua, de citre institutia medico-sanitard teritoriala,
abilitatd cu dreptul sa inregistreze inregistrarea electronici a nasterii, in baza unui
demers eliberat de Centrul de Medicind Legala, care va contine : data nasterii, data
decesului, sexul, greutate, talie, termenul de gestatie.

Circumstantele gasirii copilului nou-niscut, a cirei mami este necunoscuti se
stabilesc prin proces-verbal, semnat de conducitorul institutiei medicale, de un angajat
al politiei §i reprezentantul autoritatii tutelare.

?n cazul imposibilitafii determinarii datei exacte a nasterii copilului, la inregistrarea
electronica a nasterii se va inscrie data probabila prin completarea zilei, lunii si anului
nasterii.

Nota: Nici un cetdtean al Republicii Moldova néscut pe teritoriul (rii nu poate avea
o datd probabila exprimata doar printr-o lund sau prin cdteva luni de nastere.

Avizierul Tnregistrérii electronice a nagterii se elibereazi reprezentantului autoritatii
tutelare, pentru a asigura declararea nasterii copilului si inregistrarii de stat a faptului
nasterii de catre Agentia Servicii Publice. Inregistrarea electronici a nasterii i avizierul
in acest caz nu va contine datele despre mama.

In cazul in care pana la inregistrarea electronicd nasterii copilului gisit, a fost
stabilita identitatea femeii care l-a niscut, inregistrarea constatirii nasterii se face in
conditii generale (nou-nascutul pierde statutul de copil gasit).
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3) Inregistrarea electronici a nasterii copilului abandonat in institutie medico-
sanitara.

Copilul abandonat in institutia medico-sanitard este copilul a cirei mama, desi este
cunoscutd, refuzd sa ia copilul i avizierul, respingand orice legiturd cu copilul sau a
disparut din institutia medico-sanitard dupa nasterea copilului.

In aceste cazuri, conducitorul institutiei medico-sanitare are obligatia si sesizeze
autoritatea tutelara in termen de 24 de ore de la constatarea abandonului.

Indiferent de faptul abandondrii copilului de citre mama, institutia medico-sanitara
in care s-a produs nagterea va efectua inregistrarea electronici a nasterii.

Avizierul constatarii medicale a nagterii se elibereazi reprezentantului autoritatii
tutelare, in scopul asigurarii declararii nasterii copilului §i inregistririi de stat a faptului
nagterii de catre Agentia Servicii Publice.

Circumstantele abandonului copilului nou-niscut se constati printr-un proces-
verbal, semnat de conducatorul institutiei medicale, de un angajat al politiei si
reprezentantul autoritétii tutelare.

IV. Continutul inregistririi electronice a constatiirii medicale a nasterii

Sectiunea Date personale (despre mama)

- Nume, prenume, data nasterii (ziua, luna, anul);

- Cetatenia: Republica Moldova/alta/nu se cunoaste;

- Domiciliu: resedintd/municipiu/raion/localitate/stradd/bloc/ap;
Loc de trai resedintd/municipiu/raion/localitate/stradd/bloc/ap;
Statut civil: casdtoritd/necisatoritd/concubinaj/nu se cunoaste;

Sectiunea date despre nou ndscut

- Numir de identificare a nou-ndscutului (se va atribui automat de la RSP) ;

- Ziua/luna/anul nagterii se completeaza de cétre registrator, din calendar)

- Codul institutiei (se genereazi automat de citre sistem);

- Seria $i numarul unic al constatrii (se genereazi automat);

- Nume, prenume si functia registratorului (se genereazi automat de ciitre sistem
conform datelor din semnatura electronici);

- Denumirea institutiei medico-sanitare (maternitatea/sectia obstetricald/spitalul)
in care activeazi registratorul (se preia automat);

- Datele despre fisa de nastere si foaia de observatie a nou-nascutului (se
completeazi manual de catre registrator);

= Ora/ziva/luna/anul nasterii; ( se completeazi de citre registrator, din calendar);

- Sexul copilului nascut: viu/mort/nu s-a stabilit, greutatea si indlfimea la nastere
(se bifeazd de catre registrator, i se completeazi manual);

- Ordinea copilului nascut viu (se completeazi manual de citre registrator);

- Nascut viu: norma/hipoxiat/traumat/malformatii (se bifeazi de citre registrator);

- Nascut mort: hipoxiat/macerat/mumifiat/malformatii (se bifeazi de citre
registrator);
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- Datele antropometrice la nastere: greutatea/talia (se completeazi manual de
cdtre registrator);

- Locul nasterii: maternitate/institutie medicald/ambulantd/domiciliu/alt loc/nu s-a
stabilit (se bifeaza de citre registrator);

- Din nastere monofetald/multifetala (se bifeazi de citre registrator);

- Numdr néscuti vii (se indicad numdrul cu cifre numai pentru nastere multifetal);

- Durata gestatiei in sdptdmani (se completeazi manual de cétre registrator);

- Rangul nagterii (se completeaza manual de catre registrator);

- Maturizare: prematur/matur/supramaturat/nu s-a stabilit (se bifeazi de citre
registrator);

- Statut ponderal: hipotrofiat/normotrofic/paratrofic (se bifeazi de catre
registrator);

- Asistenta la nastere: medic §i moasd/numai medic/numai moasa/alte persoane
(se bifeaza de catre registrator);

- Numele, prenumele medic/moagd/alta persoana (se completeazi manual de catre
registrator);

Sectiunea date despre mama se preiau automat dupd cautarea IDNP-ului.
- Statut maternal: primipard/multipara/nu se cunoaste;
- Statut morbid matern: complicat/necomplicat/nu se cunoaste;
- Sarcina: monofetalda/multipld/nu se cunoaste;
- Nastere: fiziologicad/prin cezariand/nu se cunoaste;
- Rangul nagterilor: primipard/multipard/nu se cunoaste;
- Statut comorbid: absent/genital/extragenital/gestational;
- Risc obstetrical: direct/indirect;
- Social/vulnerabil;
- Grad de dizabilitate: mediu/accentuat/sever/inclusiv dupa cauze.

V. Modificarea/Anularea inregistririi electronice a nasterii a nasterii

Modificarea inregistrérii electronice a nasterii poate fi efectuati de citre utilizatorul
eCMND care a creat-o, atita timp cdt aceasta are statutul LIN PROIECT” si, dupa
inregistrarea acesteia, timp de 15 min din momentul in care constatarea capita statutul
» IRIMIS RSP”. Dupi expirarea acestui termen, inregistrarea nu mai poate fi modificati
de citre registrator.

Anularea unei inregistrari electronice in eCMND poate fi efectuati doar de citre un
utilizator cu permisiuni de anulare, conform procedurii descrise in Manualul
utilizatorului.

In cazul in care registratorul a inregistrat nasterea copilului dupi o femeie care nu
este mama copilului, transferul copilului de la o femeie la alta poate fi efectuat doar de
cétre registratorul cu drept de anulare, urmand pasii descrisi in manualul utilizatorului.

VI. Comunicarea cu parintii i explicarea pasilor urmaitori.

Dupa inregistrarea electronicd a nasterii in SI eCMND, la expirarea termenului de

15 minute va deveni disponibil avizierul.
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Avizierul confine numdrul unic al inregistrérii electronice a nasterii si se va imprima
de cétre registrator, fiind apoi eliberat parintelui. Acesta nu este un document cu semne
de protectie si reprezintd un extras din SI eCMND. Valabilitatea Avizierului poate fi
verificatd prin scanarea codului QR.

Avizierul se elibereaza gratuit in caz de pierdere sau deteriorare, la solicitare,
registratorul va accesa constatarea medicald in eCMND si va putea elibera un nou
avizier, la fel, cu titlu gratuit.

in termen de o luni de la data producerii nasterii copilului, parintii au obligatia de a
declara nasterea acestuia la o autoritate abilitata prin lege, si inregistreze faptul nasterii:
oricare subdiviziune teritoriald a Agentiei Servicii Publice sau la oricare din autoritatile
administratiei publice locale, indiferent unde isi are inregistrat domiciliul sau resedinta
temporard sau unde domiciliazi de fapt.

La declararea nasterii copilului, acestuia i se atribuie numele si prenumele, i se
determind datele privind tatdl $i mama copilului. Paternitatea se stabileste fie pe baza
prezumtiei sotului/fostului sof al mamei, fie pe baza declaratiei comune a parintilor de
recunoastere a paternitatii.

Alternativ, parintii care defin semnétura electronici, pot solicita online inregistrarea
nagterii copilului, in conditiile disponibilittii serviciului electronic respectiv  pe
platforma guvernamentald a serviciilor electronice.

Inregistrarea de citre Oficiul Starii Civile a unei nagteri care s-a produs in Republica
Moldova este posibild doar ca urmare a inregistrérii prealabile a inregistririi electronice
a nasterii de cétre institutia medicald in SI eCMND sau in temeiul unei hotiréri
judecitoresti privind constatarea faptului nasterii copilului de citre o anumiti femeie

VIIL inregistrarea electronica a Decesului

Decesul unei persoane este constat de medic si confirmat prin inregistrarea
electronicd a decesului in ST eCMND. Este interzisa inregistrarea electronici a decesului
fard examinarea si constatarea personali de citre medic a decesului.

Declaratia despre deces poate fi ficutd de citre rudele decedatului, vecini,
reprezentantii serviciilor de exploatare a locuintelor, administratia institutiei medicale
unde a intervenit decesul si alte persoane.

Conducitorul institutiei medicale este obligat si asigure conditiile de securitate si de
inregistrare electronicd a decesului, precum si pentru corectitudinea completarii si
eliberarii avizierelor.

Inregistrarile, cu exceptie celor efectuate de medicul legist, se vor afisa in toate
rapoartele statistice. Configurarea/generarea rapoartelor statistice va fi posibila aga incat
sa excluda din statisticd acele inregistrdri ale caror termen nu a depasit 2 luni din
momentul credrii.
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VIIL. Procedura inregistririi electronice a decesului de ciitre registratorii cu rol
de medic de familie, medic curant, medic de garda.

Inregistrarea decesului se efectueazi in ST eCMND dupi locul de trai al decedatului
ori in locul unde a intervenit decesul, de citre persoanele cu rol de registrator c<CMND
din institutiile medicale.

Inregistrarea electronici a decesului se efectueazi de citre medicul din institutia
medicald (medic de familie/curant/garda), in baza supravegherii si a inscrierilor din
documentatia de evidentd medicald primard sau in urma vizitei la domiciliu, care
reflecta starea bolnavului pani la deces, cu eliberarea avizierului rudelor.

Actele necesare pentru inregistrarea electronici a decesului :
a) actul de identitate a persoanei decedate;
b) certificat privind lipsa semnelor de moarte violenta de la Inspectoratul de
Politie din raza teritoriala;

In cazuri exceptionale inregistrarea electronica a decesului poate fi inregistrati de
catre medicul care a stabilit decesul numai in baza examenului extern a cadavrului (lipsa
suspiciunii de moarte violenta), conform Ordinului MS nr.143 din 23.02.2021 cu privire
la unele masuri de imbunatitire a managementului cazurilor de deces.

SI eCMND permite incércarea si stocarea copiei certificatului cu privire la lipsa
semnelor de moarte violenta.

Inregistrarea electronica a decesului va fi efectuata de citre registrator nu mai tdrziu
de 72-ore din momentul decesului sau a depistirii cadavrului.

La necesitate, medicul de familie/curant/gardi completeaza cererea de scutire de
efectuare a autopsiei in baza datelor comunicate si actului de identitate prezentat de
cétre rudd/insotitor.(Anexa nr.8 )

Cererea completatd se genereazd de catre sistemul informational, se imprima de
catre registrator §i se prezintdi spre verificarea continutului i  semnare
rudei/insotitorului. Dupa semnarea cererii de citre rudd/insotitor, aceasta va fi scanati si
incarcatd in ST eCMND si, dupa caz, pastrati de citre medic intr-o mapa pe suport fizic.

IX. Procedura inregistriirii electronice a decesului de ciitre registratorii cu rol de
medic Morfopatolog

Toate persoanele decedate in institutiile medicale sunt supuse autopsiei. Aceasti
procedurd se executd la interval de cel putin 12 ore, deoarece este necesar si apara
semnele precoce ale mortii, dupa constatarea mortii biologice.

Conducitorul institutiei medicale are dreptul si anuleze autopsia in cazuri
exceptionale. Anularea autopsiei de catre conducitorul institutiei medicale se confirma
in formd scrisd in figa medicald a bolnavului de stationar cu argumentarea motivelor
anuldrii autopsiei. Anularea autopsiei nu se admite in caz de deces in primele 24 de ore
dupa spitalizare, in cazurile de boli infectioase ori suspiciunea acestora, mortalitate
maternd, de diagnostic clinic neclar sau incomplet §i in cazurile de deces dupa
cercetrile instrumentale de diagnostic, dupa actiunile de reanimare si terapie intensiva,

dupa complicatii iatrogene, dupa interventii chirurgicale curative, dupa transfuziile de
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sange si a substituentilor lui.

Copilul decedat in prima saptimana de viatd se inregistreazi ca nascut viu in baza
inregistrérii electronice a nagterii in eCMND, iar mai apoi se inregistreazi ca decedat, in
baza constatdrii medicale a decesului.

in caz de deces a copiilor (fetilor) la nastere multipla, inregistrarea electronici a
decesului se completeazi pentru fiecare copil (fit) in parte.

in toate cazurile de deces in perioada perinatala a copilului (fatului), in stationar sau
la domiciliu, pentru constatarea cauzei decesului copilului (fatului) se va efectua
autopsia.

Inregistrarea electronicd a decesului in perioada perinatald se completeazi de citre
morfopatolog in ziua efectudrii autopsiei.

Datele clinice despre patologia mamei, copilului (fitului), in timpul gravidittii si
nagterii se extrag din documentatia medicald de evidentd primara (foaia de observatie
obstetricala si foaia de observatie a nou-niscutului).

Fetusul (avortonul) din sarcini stagnate, avorturi medicale, sociale §i spontane in
perioada de la 12-13 séptamani pana la 21+ sdptimani gestatie, care constituie decesul
perioadei prenatale, obligatoriu se transferd in sectii anatomopatologice cu Fisa
examindrii anatomopatologice (ord. MS nr.722., previzut pentru evidenta si
certificare a deceselor prenatale (produs de conceptie tardiv) la nivelul Institutiei.
Rezultatul investigatiei fetusului se anexeaza in fisa medicali a gravidei

inhumarea fetusului (avortonului, produs de conceptie tardiv) nidscut mort sau
decedat in prima sdptiméand de viatd cu greutatea sub 500 grame, dupad examinare
(antropometrie/autopsie) se efectueaza de cétre institutia medicald. La solicitare, dupa
examinare corpul fetusului sau reziduul poate fi eliberat rudelor in bazi de cerere cu
asumarea de ctre solicitant a responsabilitatii c¢i vor efectua inhumarea.

Informatia despre inregistrarea electronicd a decesului in perioada perinatala (data,
numdrul, inscrierea cauzei de deces) trebuie si fie inscrisd in documentatia de evident
medicald primard respectiva: in caz de nastere a copilului (fitului) mort se inscrie in
foaie de observafie obstetricald (formularul 096/¢), in caz de deces a copilului in primele
7 zile dupa nastere - in foaia de observatie a nou-nascutului (formularul 097/¢).

In cazul in care medicul morfopatolog, in timpul necropsiei anatomopatologice, are
suspiciuni de moarte violentd, cadavrul va fi remis spre necropsiei citre medicul legist.
In acest sens, medicul Morfopatolog va notifica Centrul De Medicini Legald din
modulul "Notificiri” al SI eCMND conform procedurii.

X. Procedura inregistririi electronice a decesului de ciitre registratorii cu rol de
medic legist

Medicul legist efectueazd inregistrarea electronici a decesului doar in baza

necropsiei cadavrului, in urmétoarele cazuri:

a) in toate cazurile de moarte violenta sau suspiciune la aceasta (leziuni corporale
mecanice, otrdviri, inclusiv cu alcool etilic, asfixie mecanica, actiunea
temperaturilor extremale, electrotraumatismul, avortul ilegal etc.);

b) deces subit al copiilor care nu s-au aflat la supravegherea medicali;
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¢) nastere a unui copil (fat) mort in lipsa personalului medical sau in caz de deces a
copilului in prima séptiméana a vietii, care nu a fost supravegheat de lucritorul
medical;

d) deces al copilului (fatului) in cazul in care nasterea a avut loc la domiciliu,
indiferent daca a fost sa nu asistati de un lucritor medical sau daci un lucritor
medical a constatat sau nu decesul;

e) deces al persoanelor neidentificate;

f) reclamatii ale rudelor ce tin de calitatea tratamentului si diagnosticului;

g) sinucidere;

h) deces in urma accidentului in transport sau de munci;

i) sesizarea institutiilor medicale cu privire la suspiciuni de moarte violent
constatate in timpul necropsiei anatomopatologice;

J) deces survenit dupd investigatii diagnostice instrumentale sau efectuarea
interventiilor chirurgicale;

k) deces al cetatenilor strdini in conditii extra spitalicesti;

1) deces in ambulanta.

Doar pentru rolul de medic legist, sistemul va permite salvarea inregistririi
electronice a decesului fird completarea tuturor cAmpurilor. In termen de 2 luni din data
inregistrarii decesului — perioada pentru confirmare/stabilirea cauzei decesului in baza
rezultatelor investigatiilor de laborator — toate cAmpurile din inregistrari urmeaza sa fie
completate.

Medicii legisti vor fi notificati cu o zi inainte de expirarea termenului de 2 luni
despre necesitatea completrii integrale a inregistrérilor electronice a decesului care NU
au fost completate integral.

Informatia despre inregistrarea electronici a decesului care a rimas necompletata de
catre medici legisti la expirarea termenului de 2 (doui) luni este vizibild la nivelul
conducerii institutiei CML.

XL Continutul inregistririi electronice a decesului
Sectiunea - Date personale (despre persoana decedatd)

- Nume, prenume $i numarul de identificare (IDNP);

- Sexul: masculin, feminin, nestabilit;

- Data nagterii: ziua, luna, anul, pentru persoanid necunoscuti, data nasterii
aproximativa;

- Cetagenia: Republica Moldova, alte, nu se cunoaste;

- Domiciliul decedatului: resedinta, raionul, localitatea,

- Data decesului, ziua, luna, anul, pentru persoana necunoscuti data decesului
aproximativa;

- Locul decesului (depistarea cadavrului): raionul, localitatea;

- Decesul a survenit: in institutie medicald, in ambulanta, la domiciliu, alt loc:

- Denumirea §i codul institutiei medicale i perioada de spitalizare;

- Perioada de spitalizare

- Intimpul interventiei chirurgicale, dupa interventie chirurgicala;
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Infectii cu risc de contaminare: da, nu, nu s-a stabilit;

Daci da, stabilite: prespitalicesc, intraspitalicesc;

Decesul a survenit in urma: unei maladii, unui accident in afara producerii, unui
accident de producere, unui omor, uni suicid, nu s-a stabilit cauza.

Sectiunea in caz de accident, intoxicatie, traumd

Data incidentului: ziua, luna, anul;

Tipul incidentului: de productie, habitual, de strada, rutier, sportiv, alt tip, nu se
cunoaste;

In caz de accident rutier decesul a survenit: la locul accidentului, in ambulanta, in
spital, in alt loc; in primele 24 ore, in primele 7 zile, in primele 30 zile, peste 30
zile;

Persoana decedatd in accident rutier a fost in calitate de: conducitor, pasager,
pieton, ocupant fard precizare;

Mijlocul de transport: automobile, autobus/microbuz, vehicul greu, vehicul
special cu utilizare agricold, vehicul special cu utilizare in localuri industriale,
vehicul special cu utilizare in constructie, feroviar, motociclist, biciclist, ciclist,
transport terestru (carutd), altele;

Circumstantele accidentului, intoxicatiilor, traumelor, omorului, suicidului trebuie
sa fie completate obligatoriu;

Sectiunea Cauza Decesului

A fost stabilitd in baza: supravegherii precedente si examindrii externe a
cadavrului, documentelor medicale si examindrii externe a cadavrului, autopsie;

Sectiunea Deces in perioada perinatali (primele 168 ore) si infantile (pind la 1 an
de viata);

A. Date despre nou nascut/sugar:

Ora nasterii: ora, ziua, luna, anul;

Ora decesului: ora, ziua, luna, anul;

Date antropometrice la nastere: greutatea copilului la nastere (in grame) si talia
(in centimetri);

Date antropometrice la momentul examindrii: greutatea copilului (in grame) si
talia (in centimetri);

Locul nasterii: maternitate, institutie medicald, ambulanta, domiciliu, alt loc, nu s-
a stabilit;

Nascut: viu, mort, nu s-a stabilit;

Din nastere: monofetald, multifetala, (inclusiv numarul fetilor), nu se stie, de
asemenea se indicd greutatea copilului (in grame) si talia (in centimetri);

In ordinea: primul, al doilea, urmatorul de specificat;

Nascut viu: norma, hipoxiat, traumat, malformatii, cu greutatea (in grame) si talia
(in centimetri);
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- Nascut mort: hipoxiat, macerat, mumifiat, malformatii, cu greutatea (in grame) si
talia (in centimetri);

- Durata gestatiei (in sdptamani);

- Rangul nasterii(a cata nastere);

- Decesul a survenit: antenatal, intranatal, neonatal precoce (in primele 168 ore),
inclusiv:(primele 24 ore, 1 zi, 2 zile, 3 zile, 4 zile, 5 zile, 6 zile), neonatal tardiv (
primele 28 zile), nu s-a stabilit;

- Maturizare: prematur, matur, supramaturat, nu s-a stabilit;

- Statutul ponderal: hipotrofiat, normotrofic, paratrofic;

B. Date despre mama

- Nume, prenume §i numarul de identificare al mamei (IDNP);

- Data nasterii: ziua, luna, anul;

- Cetétenia: Republica Moldova, alta, nu se cunoaste;

- Domiciliul decedatului: resedinti, raionul, localitatea,

- Statutul civil al mamei: casatorita, necasitoritd, concubinaj, nu se cunoaste;

- Statutul maternal (dacd a ndscut prima data sau de mai multe ori): primipara,
multipara, nu se cunoaste;

- Statutul morbid matern: complicat, necomplicat, nu se cunoaste;

- Sarcina: monofetala, multipla, nu se cunoaste;

- Nagsterea: fiziologici, prin cezariand, nu se cunoaste;

C. Deces matern:

- Decesul survenit: in sarcind, in nagtere, in timpul sau dupi avort, in perioada de
lauzie (timp de 42 zile de la nastere), 43 zile — 1 an de la nastere;

- Nastere: fiziologicd, sau prin cezariana,

- In timpul sau dupi avort: medical, nemedical,;

- Rangul nagterilor: primipara, multipara, nu se cunoaste;

- Sarcina: monofetala, multifetald, numarul fetilor;

- Statutul comorbid: absent, genital, extragenital, gestational;

- Risc obstetrical: direct: hemoragie, septicemie, alte; indirect: circulator, diabet
zaharat, respirator, malformatii congenitale, alte; statutul social §i gradul de
dizabilitate;

- Deces intrauterin al fatului; sexul: masculin, feminin, nestabilit;

- Date antropometrice la momentul examindrii: greutatea copilului (in grame) si
talia (in centimetri);

- Durata gestatiei: sdptiméni:

- Starea fatului: hipoxiat, macerat, mumifiat;

Sectiunea certificat nosologic.

Partea 1. Entitifile nosologice decisive in lantul maladiilor, traumei,
complicatiilor letale
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a) Cauza nemijlociti a decesului.
In acest punct se indica cauza directd a decesului (maladia, trauma sau complicatia
maladiei principale, care a provocat decesul);

b) Boala, starea patologici intermediard sau precedenti, care a indus cauza
nemijlocita a decesului.
in acest punct se indicd cauza antecedenti (maladia, trauma sau complicatia, care a
contribuit la cauza indicatd mai sus), daci ea existi;

¢) Boala principali, care a cauzat morbiditatea si complicatiile letale.
In acest punct se indica cauza principald, adicd maladia sau trauma, care au
declangat lanful proceselor patologice si au provocat direct decesul. Inscrierea
cauzei poate sd se termine cu punctul a), dacd maladia principali a provocat direct
decesul §i cu punctul b), daci cauza directd a decesului a provocat o singurd maladie
intervenitd in urma complicatiei unei alte boli;
c.1) Boala hipertensivi.

Acest punct se refera la Capitolul IX “Bolile aparatului circulator (1000-1990)”, care
sunt insotite de boala hipertensivi si se completeazi obligatoriu in cazul cind boala
principald, care a cauzat morbiditatea §i complicatiile letale face parte din capitolul
enunfat mai sus si este insotita de boala hipertensiva;

d) Conditii externe, care au conditionat sau au contribuit la survenirea decesului.
Acest punct se completeazi cu codurile din capitolul “Leziuni traumatice, otriviri
si alte consecinte ale cauzelor externe (S000 T983)”, atunci cind boala principala
face parte din Capitolul XX “Cauze externe de morbiditate si mortalitate (VO10-
Y980)”;

Noti: In cazul cdind persoana decedata suferd de o a doua maladie principald care
a declangat lantul proceselor patologice si au provocat direct decesul si fie indicata
in punctul d);

Partea II. Entitatea nosologicii morbidi, care a contribuit la deces firi legitura
cu boala principala

In acest punct se indica alte stiri morbide existente la momentul decesului si care au
influentat negativ la decursul maladiei principale, care au provocat decesul, dar fir
legatura directd cu maladia sau complicatia ei, care a fost cauza direct a decesului;

Partea III. Alte afectiuni, conditii, care au contribuit la deces sau la cele indicate
in Partea |

1. Boala principali sau starea mamei, care a contribuit la decesul si nasterea unui
copil mort.
In acest punct se indicd cauza principald, maladia sau trauma mamei, care au
declansat decesul in perioada perinatala (primele 168 ore) si infantile (pand la 1 an de
viatd) si nasterea unui copil mort;
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2. Alte maladii, stiri ale mamei, placentei care, au influentat decesul si nasterea
unui copil mort.
in acest punct se indica altd cauza, maladie, trauma sau complicatie la mama, care a
contribuit la decesul in perioada perinatala (primele 168 ore) si infantile (pani la 1 an
de viata) si nasterea unui copil mort, daci ea existi;

3. Afectiuni concomitente, care au favorizat statutul premorbid/morbid in deces a
nou-nascutului.

In acest punct se indica alte stari morbide existente, la mama, in momentul decesului
nou-nascutului §i care au influentat negativ la decursul maladiei principale ale
mamei, care au provocat decesul nou-nascutului, dar fird legitura directd cu maladia
sau complicatia ei.

XII. Anularea constatiirii medicale a decesului

Modificarea inregistrarii electronice a decesului poate fi efectuatd de citre
utilizatorul eCMND care a creat-o atéta timp cat aceasta este cu statutul ,,in Proiect” iar
dupa inregistrarea acesteia, timp de 15 minute din momentul in care inregistrarea capiti
statutul ,, Trimis RSP”. Dupéd expirarea acestui termen ore orice modificiri pe
inregistrare nu mai sunt posibile.

Anularea inregistrérii electronice a decesului inregistrate in SI eCMND poate fi
efectuatd doar de cétre utilizatorul cu rol de Anulare care permite anularea (stergerea)
inregistrérilor electronice a nasterii gi/sau decesului dupi expedierea catre MConnect
(conform procedurii descrise in Manualul utilizatorului). Actiunea de anulare se
efectueazd doar in temeiul documentelor justificative si/sau cu indicarea motivului
efectuarii actiunilor in sistem.

SI eCMND pastreazd o copie a tuturor inregistrérilor electronice anulate. Scopul
acestei arhive precum si rolului de anulare este de a duce evidenti si respectiv asumarea
responsabilitatii unor modificiri necesare §i motivate asupra inregistrarilor electronice
deja trimise la RSP.

Administratorul eCMND vizualizeaza arhiva actiunilor efectuate de citre utilizatori
in SI eCMND.

Inregistriirile electronice pot fi vizualizate doar de catre registratorii care le-au creat
si de cétre utilizatorii cu drept de anulare.

XII. Comunicarea cu ruda/insotitorul persoanei decedate si explicarea pasilor
urmatori.

Dupé efectuarea inregistrérii electronice a decesului in SI eCMND, la expirarea
termenului de 15 minute din momentul inregistririi constatirii medicale va deveni
disponibil avizierul. Avizierul este un extras constatator in format PDF, in baza datelor
inscrise in inregistrarea electronica a nagterii, care contine un QR cod unic.

Avizierul confine numarul unic al inregistrérii electronice generate de sistem, si se
va imprima de cdtre registrator, fiind apoi eliberat rudei/insotitorului decedatului.
Acesta nu este un document cu semne de protectie si reprezintd este un extras din SI
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eCMND care nu confine date medicale. Valabilitatea Avizierului poate fi verificati prin
scanarea codului QR. Avizierul se elibereazi gratuit. In caz de pierdere sau deteriorare,
la solicitare, registratorul va accesa constatarea medicald in eCMND si va putea elibera
un nou avizier, la fel, cu titlu gratuit.

Avizierul este un extras simplificat din inregistrarea electronici a decesului
inregistratd in sistem. Avizierul nu contine semne de protectie si nu constituie un
document, nu contine date medicale sau statistice.

Avizierul va fi eliberat in mod obligatoriu insofitorului persoanei decedate si va
constitui temei/dovada pentru inmorméntarea decedatului, procedurilor la bisericd, loc
la cimitir precum i transportarea cadavrului pe teritoriul trii.

Nu sunt permise corectdri sau gtersaturi in cuprinsul avizierului constatirii medicale
de deces dupa tiparire.

Avizierul, dupd inregistrarea electronica a decesului, se inméaneazi
rudei/insotitorului decedatului (descendentilor sii), persoanelor imputernicite de citre
administratia publicd locald (primdria) sau organelor de urmirire penald, care au
solicitat examinarea cadavrului, la prezentarea actului de identitate.

Informatia despre deces se va transmite automatizat prin MConnect citre RSP sau
Agentia Servicii Publice.

X1V. Modul de eliberare a informatiei despre investigatiile anatomopatologice
Post-mortem

Rudele (parintii, buneii, rudenie de gr.I, apartinitorii legali) a decedatului, mort-
nascutului, precum si medicul de familie sunt in drept de a obtine informatia despre
rezultatul final a examinarii Anatomopatologice.

in cazurile de deces informatia asupra rezultatelor autopsiei se elibereazi la
solicitarea apartindtorilor sau reprezentantilor legali numai cu conditia, ci pacientul
decedat in timpul vietii nu a depus o cerere de confidentialitate citre administratia IMSP
referitor la rezultatele investigatiilor post-mortem, care se anexeazi in fisa medicali a
pacientului i in protocolul de autopsie.

Duplicatele rezultatelor autopsiei se elibereazi la solicitarea apartinitorilor sau
reprezentantilor legali ai pacientului decedat, a companiei de asigurare medicali, a
organelor de urmdrire penald la prezentarea in scris a cererilor respective, aprobate de
administratia IMSP.

n cazul decesului survenit in perioada prenatald, perinatald si infantild, inclusiv pana
la varsta 18-19 ani périntii pot solicita duplicatul sau copia printatd/xeroxati a
diagnosticului anatomopatologic descifrat in scopul pronosticirii viitoarelor sarcini,
etc. Tn acest sens, parintii vor prezenta actul de identitate care confirm3 apartenenta
juridica a acestora si va depune o cerere, dupd ce in decurs de 15 zile, vor primi
diagnosticul post-mortem anatomopatologic cu concluzii si recomandiri din Arhiva
serviciului Anatomie patologicd sau din Arhiva IMSP dup3 situatie.
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Referinte Legale

1) Legislafia relevanta privind nasterile si decesele.
Legea nr.100

v' Ordin MS nr. 143 din 23.02.2021,,Cu privire la unele masuri de imbunititire a
managementului cazurilor de deces.”

v Ordin MS RSP BNS nr. 455/137/131 din 10.12.2007 ,,Cu privire la
implementarea standardelor §i criteriilor europene privind inregistrarea in
statistica oficiald de stat a nasterii i copiilor nou-ndscuti cu masa de la 500 gr.
si de la 22 saptamani gestatie.”

v' Ordin MS nr. 395 din 13.04.2020, Cu privire la managementul cazurilor de
deces la domiciliu a pacientilor cu COVID-19 la etapa de transmitere
comunitara a infectiei.”

v Ordinul nr.109 /2016 cu privire la permisul mortuar;

2) Ghiduri si protocoale clinice relevante.
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Formulare si Documente Anexe

Anexa nr. 1
Lista actelor de identitate, in baza ciirora institutiile medico-sanitare
pot inregistra constatiiri medicale de nagtere §i deces
Nr | Denumirea documentului de identitate Codul
s documentului
1. | Buletin de identitate provizoriu (fard idnp)
2. | Pasaport diplomatic al cetifeanului striin 53
. — oy 59
3. | Pagaport nafional al cetafeanului strdin/apatridului
4. | Pagaport de tip sovietic (modelul an,1974) 60
5. | Pagaport de serviciu al cetiteanului striin 97
g sk G : 258
6. | Act de identitate al personalului navigant (Stat striin)
i St o PSS R S . 262
7. | Buletin de identitate al membrului echipajului (Stat striin)
8. | Pagaport al persoanei fara cetifenie (Stat strdin) 263
A : : 2 264
9. | Pagaport intern al persoanei fiiré cetafenie (Stat strdin)
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Anexa nr. 2

Avizierul inregistririi electronice a nasterii

Model
Codul Institutii Medicale
EVENIMENT DE NASTERE
inregistrat cu numirul unic:
AVIZIER
Subsemnatul/a care activez in cadrul
in calitate de , in baza Figei de nastere
(F096/e) nr. §i Foii de observatie a nou-niscutului (F 097/e) nr. confirm, ci
la ora: , in ziua de luna anul s-a ndscut un copil de sex:
IDNP nou-niiscut: ’
Date despre mama: IDNP , Nume, prenume: , Data
nagterii: ziva____luna anul . Locul nasterii:
Domiciliul:
Cetétenia:
Data eliberarii:
Semnitura
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Anexanr. 3

Avizierul inregistririi electronice a decesului pentru medicul de familie,

curant/de garda
Model
Institutia
EVENIMENT DE DECES
Inregistrat cu numirul unic:
AVIZIER
1. Subsemnatul: ;
Functia: care activez in cadrul
, codul institutiei: :

SO SRR LY 5

in temeiul: Supravegherii precedente §i examindrii externe a cadavrului ,
Documentelor medicale §i examindrii externe a cadavrului

certific decesul cet. Nume, Prenume
IDNP :

Sexul:

Data nasterii: ziua luna anul :

Cetétenia: :

Domiciliul decedatului: .

Decedat la data de: ziva___ luna___anul -

Locul decesului (depistarii cadavrului)

Prelucrare igieno-sanitara a defunctului (cadavrului): Da Nu___;
8.1, imbilsamare Da__ ,Nu__

Data eliberarii: Semnitura

Atentie! Acest document poate contine informatii cu acces limitat si/sau date cu caracter personal. Se interzice

definerea, sustragerea, alterarea, multiplicarea, distrugerea neautorizata a acestui document.
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Anexa nr, 4

Avizierul inregistriirii electronice a decesului pentru morfopatolog

Institufia

EVENIMENT DE DECES

inregistrat cu numiirul unic:

AVIZIER
1. Subsemnatul: :
Functia: care activez in
, codul institufiei: :

in temeiul:
- Documentelor medicale §i examindrii externe a cadavrului___,
- Autopsiei :

certific decesul cet. Nume, Prenume
2. Sexul:____ ;
3. Data nasterii: ziua luna anul :
4, Cetétenia: 3
5. Domiciliul decedatului: =
6. Decedat la data de: ziva____ luna anul :
7. Locul decesului (depistirii cadavrului) :
8. Prelucrare igieno-sanitard a defunctului (cadavrului): Da___ ,Nu___;
1.1.imbélsdmare Da__, Nu __.

Model

IDNP

Data eliberdrii: Semnitura

Atentie! Acest document poate contine informatii cu acces limitat si/sau date cu caracter personal. Se
detinerea, sustragerea, alterarea, multiplicarea, distrugerea neautorizata a acestui document.
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Anexanr. 5

Avizierul inregistririi electronice a decesului pentru medicul legist

Model

cadrul

IDNP

Institutia
EVENIMENT DE DECES
inregistrat cu numiirul unic:
AVIZIER
1. Subsemnatul: -
Functia: care activez in
, codul institutiei: 3
in temeiul: Documentelor medicale §i examinirii externe a cadavrului____, Autopsiei
; certific decesul cet. Nume, Prenume
2. Sexul: :
3. Data nagterii: ziua__luna anul
4. Cetéatenia: $
5. Domiciliul decedatului: :
6. Decedat la data de: ziua luna anul :
7. Locul decesului (depistarii cadavrului)
8. Prelucrare igieno-sanitara a defunctului (cadavrului): Da ___ ,Nu___;

8.1.Imbalsdmare Da__, Nu -

Data eliberirii: Semniitura

Atentie! Acest document poate contine informalii cu acces limitat §i/sau date cu caracter personal. Se interzice

definerea, sustragerea, alterarea, multiplicarea, distrugerea neautorizaté a acestui document.
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Anexanr. 6

Permisul Mortuar

Permisul mortuar este necesar pentru transportarea cadavrului uman peste hotare, conform
prevederilor cadrului normativ.

PERMIS MORTUAR PENTRU TRANSPORT CADAVRU UMAN
MORTUARY PERMIT FOR TRANSPORTATION OF HUMAN CORPSES

Denumirea institutiei Codul institutiei
Name of the institution institution code

Se autorizeazd transportul cadavrului uman din localitatea
It's authorized the transport of the human corpse from locality

Raionul . . . . . . . . . . localitatea
District to locality

Tara

country

in localitatea . . . . . . . . . . tara
to locality country

Decedatul: numele . . . . . . . . . . prenumele
Deceased: surname first name

Bl . . e s s s w6 e e VSR

Sex Age

IDNP / Nr. Pasaport

ID number

Ultimul domiciliu

Last residence

Locul decesului: tara . . . . . . . . . . raionul
The place of demise: country

Localitatea

Locality

Datn deosslols: o o & v s sieveacs HOE & & & & & saven ol o2
Deceased date: month day

Numérul certificatului de imbilsamare

The number of embalm certificate

Numdrul unic al constatirii medicale de deces

The unique number of medical registration of death

Conditii speciale: sicriu de metal, inchis ermetic si apoi asezat intr-o ladd de lemn inchisa etans.

Special conditions: metal coffin, hermetically closed and put in a wood box, tight closed.

Transportul se va face cu: autovehicul, tren, avion,
Transport will be done by: car, train, plane, ship.

Solicitant:

Persoand fizicd/juridica

Nume . . . . . ., .. . Prenume . . .. . . .

Surname First name

Data nagterii . . . . . . [IDNP /Nr. pasaport . ... .. ..

Birthday . ID number

Semnditura medic

Doctor’s signature

vapor,
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Anexa nr, 7

Certificat privind lipsa semnelor de moarte violent

Model
CERTIFICAT
Prin prezentul, se adevereste cii la data de 20 , ora ;
cadavrul cet. , ndscut la :
nume, prenume, patronimic data, luna, anul
cod personal (IDNP) . a fost examinat la fata locului pe
adresa: \
de catre

nume, prenume si functia polifistului, denumirea institutiei

cu participarea medicului legist/medicului

nume, prenume
angajat al

denumirea subdiviziunii, institutiei

In rezultatul examinirii exterioare a cadavrului nominalizat, locului unde acesta a fost depistat
§i altor circumstante ale cazului, nu s-au constatat semne si nici suspiciuni cu privire violent,
circumstanie care nu impun efectuarea expertizei medico-legale.
Rudelor persoanelor decedate li s-a indicat despre necesitatea anuntirii medicului de familie
pentru luarea deciziei de eliberare a certificatului medical constatator al decesului* sau dupi caz,
indreptare a cadavrului la necropsia anatomopatologica (morfopatologica).

Reprezentant al politiei:
Semnétura
Telefon de contact:
Medic legist/medic L.S.
Telefon de contact:
Eliberat la , pentru a fi prezentat medicului de familie.
data, luna, anul

e

*Conform pet.2.6 al Ordinului MSPS, MDI §i BNS nr. 72/23/13 din 15.02.2006 "Despre modificarea Ordinului MS, DSS si DTI
nr.132/47/50 din 29.04.2004 ,,Cu privire la aprobarea certificatului medical constatator al decesului...”, certificatul medical poate
fi eliberat §i de catre medicul de familie, care a stabilit decesul in conditii extraspitalicesti, inclusiv in cazul persoanelor in virstd
apti de muncé cu afectiuni grave cronice confirmate, care au condifionat cauza decesului — doar in baza datelor documentate ale
aflarii anterioare a decedatului la evidentd, a examinfrii externe a cadavrului §i in cazul lipsei semnelor, sau suspiciuni la moarte
violenta,

30
Atentie! Acest document poate contine informatii cu acces limitat si/sau date cu caracter personal. Se interzice

detinerea, sustragerea, alterarea, multiplicarea, distrugerea neautorizata a acestui document.



Anexa nr. 8

Model de Cerere pentru scutire de la efectuarea autopsiei

In cazurile admise, ruda sau insofitorului persoanei decedate, poate Tnainta registratorului o Cerere
de scutire de la efectuarea autopsiei a persoanei decedate.

Cererea se completeaza de citre registratorul in baza datelor comunicate si al actului de identitate
prezentat de cétre rudd/insotitor. Cererea completata se genereaza de cétre sistemul informational
se imprima de citre registrator §i se prezinta spre verificarea continutului si semnarea rudei
/insofitorului. Dupa semnarea cererii de cétre rudd/insofitor, aceasta va fi scanati si incércata in SI
¢CMND si, dupi caz, pastratd de cétre medic intr-o mapi pe suport fizic.

-

Model
Cerere de scutire autopsie

Subsemnatul/subsemnata , domiciliat/domiciliata in

municipiul/oragul raionul satul ;

str. blocul_scara_ap._,

in calitate de sot (1), sotie (2) fecior (3) fiica (4), tata (5) mama (6) , altele (7) (rudi)

fatd de decedatul/decedata

Nume, prenume:

IDNP
N I O IO

decedat in institufie medicald (1), in ambulanta (2), la domiciliu (3), alt loc (4) |_|; rog si aprobati
scutirea de autopsie.

Mentionez ci nu am nici un fel de obiecfii asupra tratamentului §i diagnosticului stabilit in sectia

, Institutia

Imi asum responsabilitatea in fata familiei privind orice revendicéri ulterioare.

Data Semndtura

Act de identitate nr. data eliberarii
IDNP

Numiir de telefon

*Toate functionalitatile de accesare, inregistrare, anulare se vor urma pasii din Manualul de utilizare pentru
nagtere/deces. Pentru inregistrarea corecta §i in timp pot fi accesate mesajele HELP (din casuta cu semnul ?)
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