
                                                                                                                        
Proiect 

 
 
                      GUVERNUL  REPUBLICI I   MOLDOVA 
 
 

Hot� r îre nr. ______ 
din __________________ 

Chi� in� u 

 
Cu pr ivire la aprobarea normelor pr ivind examinarea psihofiziologic�  � i 

medical�  a conduc� tor ilor � i a candida�ilor la conduc� tor  de vehicul 
 

    
Întru realizarea prevederilor alin. a) al art.9 din Legea nr.131-XVI din 7 

iunie  2007 privind siguran�a traficului rutier (Monitorul Oficial, 2007, nr.103-
106, art.443), Guvernul HOT� R� � TE: 

 
 1. Se aprob�  Normele privind examinarea psihofiziologic�  � i medical�  a 
conduc� torilor � i a candida�ilor la conduc� tor de vehicul, conform anexei. 
 2. Se stabile� te, c�  examinarea psihofiziologic�  � i medical�  se va efectua 
de c� tre institu�iile medico-sanitare publice abilitate în acest scop, lista c� rora va 
fi aprobat�  de c� tre Ministerul S� n� t� �ii, în conformitate cu prevederile  
normelor examin� rii psihofiziologice � i medicale a conduc� torilor � i a 
candida�ilor la conduc� tor de vehicul. 
 3. Doritorii de a efectua cursuri de conduc� tor de autovehicul  vor fi 
supu� i examin� rii psihofiziologice � i medicale la adresarea personal� , pîn�  la 
înscrierea lor în � colile auto cu  eliberarea ulterioar�  a  avizului consultativ, 
privind s� n� tatea din punct de vedere medical � i psihofiziologic. 
 4. Ministerul S� n� t� �ii va exercita controlul acestor activit� �i în toate 
institu�iile medico-sanitare publice. 
  
 
 PRIM-MINISTRU                                                Zinaida GRECEANÎ I  
 
 Contrasemneaz� :                                                        
 
 Ministrul s� n� t� �ii                                                       Larisa Catrinici 
 
 Ministrul afacerilor interne                                         Valentin Mejinschi 
                                                                                                                



                                                                                                       
                                                                                                      Anex�  

  la Hot� rîrea Guvernului 
Republicii Moldova 

nr. ____ din _________ 
 

 
 

Normele  
pr ivind  examinarea psihofiziologic�  � i medical�  a conduc� tor ilor � i a 

candida�ilor la conduc� tor de vehicul 
 

I . Dispozi� ii generale 
 

 1.Normele privind  examinarea psihofiziologic�  � i medical�  a 
conduc� torilor � i a candida�ilor la conduc� tor de vehicul sunt elaborate în 
temeiul art.9, alin. a) din Legea 131-XVI din 7 iunie 2007 privind siguran�a 
traficului rutier (Monitorul Oficial, 2007, nr. 103-106, art.443) � i în scopul 
stabilirii procedurii de examinare psihofiziologic�  � i medical�  a conduc� torilor 
� i a candida�ilor la conduc� tor de vehicul. 
 2. Examinarea psihofiziologic�  � i medical�  are drept scop determinarea 
nivelului func�ional al activit� �ii psihice � i fizice. 
 3. Conduc� torii de vehicule trebuie s�  dispun�  de: 
 a)  starea bun�  a s� n� t� �ii; 
 b)  responsabilitate; 
 c)  coordonarea echilibrat�  a mi� c� rilor; 
 d)  un sistem nervos echilibrat � i mobil; 
 e)  stabilitate emo�ional� . 
 4. Conduc� torii de vehicule nu trebuie s�  manifeste semne  de dependen��  
fa��  de substan�e psihoactive (alcool, droguri etc.), iar în cazul manifest� rii 
semnelor de dependen��  fa��  de substan�e psihoactive, persoana examinat�  
urmeaz�  s�  consulte speciali� tii din cadrul IMSP Dispensarul Republican de 
Narcologie, cu prezentarea avizului respectiv. 
 

I I . Modul efectu� r ii examin� r ii psihofiziologice 
 

 5. Examinarea psihofiziologic�  se efectueaz�  individual sau în grup, pîn�  
la 10 persoane la un examinator. 
 6. Examinatorul  va pune la dispozi�ia persoanelor examinate 
instruc�iunea preventiv� , în scris, totodat�  va explica, cu un ton lini� tit, 
dispozi�iile ei în mod clar � i în�eles de to�i membrii grupului. 
 7. Înainte de a începe examinarea, examinatorul va verifica dac�  membrii 
grupului au în�eles sarcina � i scopul ei.  
 8. Instruc�iunile � i explica�iile la fiecare examinare se efectuiaz�  dup�  
tabela-model. 
 9. Examinatorul trebuie s�  cunoasc�  perfect metodele nominalizate  � i s�  



înve�e instruc�iunile pe de rost. 
 10. Atitudinea examinatorului, pe parcursul examin� rii trebuie s�  fie 
neutr� , f� r�  exprimarea emo�iilor � i mimicilor. 
 11. Examinarea se efectueaz�  pe etape, cu pauze de 3-5 minute  dup�  
fiecare  metod� . 
 12. Verificarea, prelucrarea � i analiza rezultatelor se efectueaz�  dup�  
finalizarea tuturor sarcinilor. 
 13. Rezultatele îndeplinirii fiec� rei sarcini se înregistreaz�  în procesul-
verbal. 
 14. La examinare nu sunt admise persoanele care acuz�  deregl� ri a st� rii 
s� n� t� �ii, insomnie, nelini� te exagerat� , fatigabilitate (oboseal� ). În acest caz 
examinarea se transfer�  pe alt�  zi. 
 

Sec�iunea 1.  
Cercetarea memor iei. Memor izarea cifrelor (memor izarea mecanic� ) 

 
 15. Metoda este direc�ionat�  la depistarea deosebirilor individuale  la 
memorizarea � i p� strarea  materialului cifrat. 
 16. Materialele necesare pentru efectuarea acestei examin� ri sunt: tabela-
model, tabela de lucru, blanchet� , creion, cronometrul. 
 17. Tabelele-model, vor reprezenta  12 numere compuse din dou�  cifre. 
Tabela-model cu ajutorul c� reia se explic�  instruc�iunea poate fi afi� at�  
permanent. 
 18. În urma prelucr� rii rezultatelor vor fi stabilite unul din urm� torii indici 
calificativi: 
 a) insuficient – persoanei care a memorizat mai pu�in de 6 numere; 
 b) mediu -  persoanei care a memorizat de la 6 la 8 numere; 
 c) bun – persoanei care a memorizat 9 � i mai multe numere. 
 

Sec�iunea 2.  
2.1 Cercetarea aten�iei (Testul Bourdon) 

 
 19. Scopul metodei este de a depista stabilitatea, volumul, fatigabilitatea 
(oboseala) � i flexibilitatea  aten�iei în timpul activit� �ii de lung�  durat� . 
 20. Materialele necesare pentru efectuarea acestei examin� ri sunt: 
blancheta, tabela-model,  creion, cronometru. 
 21. Metoda const�  în acea, c�  persoana supus�  examin� rii prive� te literele 
� i cu o vitez�  rapid�  bifeaz� (sublinieaz� ) literele indicate de c� tre examinator. 
 22. Timpul de lucru este de 5 minute. 
 23. Rezultatele efectuarii testului Bourdon se exprim�  numeric, 
calculîndu-se dup�  formule standard.   
 
  
 
 



 
 

2.2 Metoda «Ordinea cifrelor» 
 

  24. Scopul este direc�ionat la examinarea volumului distributivit� �ii � i 
flexibilit� �ii aten�iei.  
 25. Materialele necesare efectu� rii examin� rii sunt: blanchet� , creion, 
cronometru. 
 26. Timpul îndeplinirii este de 2 minute.  
 27. Prelucrarea rezultatelor examin� rii se efectuieaz�  dup�  cheie � i se 
aprecieaz�   dup�  cifrele transcrise corect. Norma medie constituie 22 numere 
(cifre) � i mai mult. 
 

Sec�iunea 3.  
Cercetarea stabilit� � ii emo�ionale 

Metoda «Eysenck, EPI» 
 

 28.Scopul examin� rii const�  în diagnosticul instabilit� �ii emo�ionale, 
extraversiune-introversiune.  Chestionarul de personalitate Eysenck determin�  
doi factori de baz� : extraversiunea/introversiunea.  

a) Primul factor e bipolar � i reprezint�  caracteristica individual-
psihologic�  a omului, extremele c� reia corespund orient� rii 
personalit� �ii la lumea exterioar�  (extraversiune) sau la lumea 
interioar�  (introversiune). Se consider�  c�  extraverti�ii sunt sociabili, 
impulsivi, flexibili � i foarte adaptivi. Introverti�ii, din contra, sunt 
rezerva�i, pasivi, nesociabili � i, deseori întîmpin�  dificult� �i de 
adaptare social� . 
b) Factorul al doilea - neurotismul - reprezint�  însu� irea � i starea ce 
caracterizeaz�  omul din punctul de vedere a stabilit� �ii emo�ionale  sau 
a anxiet� �ii etc. Acest factor este, de asemenea, bipolar � i formeaz�  o 
scal�  la unul din polii c� reia se afl�  persoanele foarte stabile, adaptive, 
iar la cel� lalt pol – persoanele extrem de instabile, neurotice � i 
nonadaptive. Majoritatea oamenilor se afl�  între limitele polilor, mai 
aproape de centru. 

  
 29. Prelucrarea rezultatelor examin� rii se efectueaz�  dup�  cheia 
r� spunsurilor semnificative pentru factorii: sinceritate, 
extraversiune/introversiune, neurotism. Fiecare r� spuns al subiectului se 
egaleaz�  cu un punct. 
 

Sec�iunea 4.  
Cercetarea însu� ir ilor proceselor nervoase 
(Tapping-teste pr in metoda lui E.P.I liin) 

  
 30. Materialele necesare examin� rii sunt blanchetele � i filele de hîrtie 



standard (210 x 298mm), divizate în 8  patrate egale (2 rînduri cîte 4 patrate). 
 31. Pentru punctarea fiec� rui patrat se acord�  timp  5 sec. 
 32. În baza analizei formei curbe se stabile� te diagnosticul puterii 
sistemului nervos conform criteriilor de mai jos: 

a) Tip puternic - Tempoul  cre� te pîn�  la maximum în primele 10-15 sec. 
de lucru;  în urm� toarele 25-30 sec. el se mic� oreaz�   pîn�  la  nivelul 
ini�ial (observarea în primele 5 sec. de lucru). Acest tip ne demonstreaz�  
despre prezen�a la subiect a tipului puternic a sistemului nervos; 
b) Tip stabil - Tempoul maximal se re�ine aproximativ la acela� i nivel pe 
tot parcursul lucrului. Acest tip ne demonstreaz�  despre prezen�a la 
subiect a sistemului nervos cu putere medie; 
c) Tip sc� zut - Tempoul maximal se mic� oreaz�   de la 10 sec. � i r� mîne la 
un nivel sc� zut pe tot parcursul lucrului. Acest tip ne demonstreaz�  despre 
sl� biciunea sistemului nervos al subiectului; 
d) Tip mediu sc� zut - Tempoul de lucru se mic� oreaz�  dup�  primele 10-
15 secunde. Acest tip se apreciaz�  ca intermediar dintre sistemul nervos 
sc� zut � i mediu. 
e) Tip mediu puternic - sc� derea  tempoului maximal se schimb�  cu 
cre� terea  tempoului de scurt�  durat�  pîn�  la nivelul ini�ial, ca urmare a 
capacit� �ii de mobilizare de scurt�  durat� . Astfel de subiec�i se refer�  la 
grupul persoanelor cu sistemul nervos mediu puternic. 

 
Sec�iunea 5.  

Cercetarea echilibrului � i mobilit� � ii proceselor nervoase 
(Chestionar Ia. Streleau) 

  
 33. Testul este direc�ionat la studierea celor 3 caracteristici de baz�  a 
activit� �ii nervoase, ce determin�  particularit� �ile de temperament a 
personalit� �ii:  

a) nivelul proceselor de excita�ie 
b) nivelul proceselor de inhibi�ie; 
b) nivelul mobilit� �ii proceselor nervoase (capacitatea proceselor 
nervoase de a schimba unul cu altul).  

 34. Materialele necesare efectu� rii examin� rii sunt: chestionar, blanchet�  
cu r� spunsuri, creion. 
 35. Prelucrarea rezultatelor se efectueaz�  dup�  cheie.  
 

Sec�iunea 6. 
Cercetarea la depistarea persoanelor cu predispozi� ia  

la  dependen�a de alcool 
 

 36. Se utilizeaz�  un mic screening test Micigan de a stabili criteriile de 
adic�ie fa��  de alcool. 
 37. Materialele necesare efectu� rii examin� rii sunt: blancheta de r� spuns, 
chestionar, creion. 



 38. Calificativul se stabile� te dup�  totalul punctelor acumulate.  
  
 

Sec�iunea 7.  
Întocmirea concluziei 

 
 39. Comisia elaboreaz�  concluzia definitiv� . În concluzie trebuie s�  se 
indice dac�  persoanei date, dup�  indicii psihofiziologici, i se permite sau nu 
conducerea mijloacelor de transport cu eliberarea ulterioar�  a avizului 
consultativ privind s� n� tatea din punct de vedere psihofiziologic � i medical. 
  

I I I . Norme minime pr ivind condi�iile de s� n� tate 
 

Sec�iunea 8.  
Vederea 

40. To�i candida�ii pentru ob�inerea unui permis de conducere sunt 
supu� i unei investiga�ii adecvate care s�  certifice faptul c�  au acuitatea 
vizual�  adecvat�  pentru conducerea autovehiculelor. În cazul în care exist�  
motive de îndoial�  asupra acuit� �ii vizuale a candidatului, acesta este 
examinat de o autoritate medical�  competent� . La aceast�  examinare se 
acord�  aten�ie în special urm� toarelor aspecte: acuitatea vizual� , câmpul 
vizual, vederea în crepuscul � i bolile progresive ale ochilor. 

În sensul prezentelor Norme, lentilele intraoculare nu se consider�  
lentile corectoare. 

Grupa 1 

40.1 Persoanele care solicit�  un permis de conducere sau reînnoirea 
acestuia au acuitate vizual�  binocular� , în cazul în care este necesar cu 
lentile corectoare, de cel pu�in 0,5 la folosirea ambilor ochi simultan. 
Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite în cazul în care, în 
timpul examin� rii medicale, se constat�  un câmp vizual mai mic de 120° în 
plan orizontal, cu excep�ia cazurilor justificate în mod corespunz� tor printr-
un aviz medical favorabil � i un test practic pozitiv, sau în cazul în care 
persoana respectiv�  sufer�  de o alt�  afec�iune a ochilor care ar putea 
influen�a siguran�a conducerii. La detectarea sau declararea unei boli 
progresive a ochilor, permisul de conducere poate fi eliberat sau reînnoit sub 
rezerva supunerii solicitantului unui examen periodic de c� tre o autoritate 
medical�  competent� . 

40.2 Persoanele care solicit�  un permis de conducere sau reînnoirea 
acestuia, care au o pierdere func�ional�  total�  a vederii la un ochi sau care 
folosesc doar un ochi (de exemplu, în cazul diplopiei), trebuie s�  aib�  o 
acuitate vizual� , în cazul în care este necesar cu lentile corectoare, de cel 
pu�in 0,6. Autoritatea medical�  competent�  poate certifica dac�  vederea 



monocular�  exist�  de suficient timp pentru a permite adaptarea � i dac�  este 
normal câmpul vizual al ochiului respectiv. 

Grupa 2 

40.3 Persoanele care solicit�  un permis de conducere sau reînnoirea 
trebuie s�  aib�  acuitatea vizual�  binocular� , în cazul în care este necesar cu 
lentile corectoare, de cel pu�in 0,8 la ochiul mai bun � i cel pu�in 0,5 la ochiul 
mai slab. În cazul în care se folosesc lentile corectoare pentru a atinge 
valorile de 0,8 � i 0,5, acuitatea necorectat�  la fiecare ochi trebuie s�  fie 0,05 
sau acuitatea minim�  (0,8 � i 0,5) trebuie s�  fie realizat�  fie prin corec�ia cu 
lentile care nu dep� � esc plus sau minus 8 dioptrii, fie cu ajutorul lentilelor de 
contact (vedere necorectat�  = 0,05). Corec�ia trebuie s�  fie bine tolerat� . 
Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite pentru candida�ii sau 
conduc� torii auto f� r�  o vedere binocular�  normal�  sau cei care sufer�  de 
diplopie. 

Sec�iunea 9.  
Auzul 

41. Permisele de conducere pot fi eliberate sau reînnoite pentru 
candida�ii sau conduc� torii auto din grupa 2 sub rezerva avizului unei 
autorit� �i medicale competente; se va acorda o aten�ie special�  examin� rii 
medicale �inând seama de posibilit� �ile de compensare. 

Sec�iunea 10.  
Persoane cu handicap locomotor  

42. Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite pentru 
candida�ii sau conduc� torii auto care sufer�  de afec�iuni sau anormalit� �i ale 
aparatului locomotor care fac periculoas�  conducerea unui autovehicul. 

Grupa 1 

42.1 Permisele de conducere, sub rezerva anumitor restric�ii, în cazul 
în care este necesar, pot fi eliberate unor candida�i sau conduc� tori auto cu 
handicap fizic, în urma emiterii unui aviz al unei autorit� �i medicale 
competente. Acest aviz trebuie s�  aib�  la baz�  o evaluare medical�  a 
afec�iunii sau anomaliei respective � i, în cazul în care este necesar, un test 
practic. De asemenea, avizul trebuie s�  indice ce tip de modificare este 
necesar�  la vehicul � i dac�  respectivul conduc� tor auto trebuie s�  poarte un 
dispozitiv ortopedic, în m� sura în care proba de verificare a aptitudinilor � i 
comportamentului demonstreaz�  c� , utilizând un astfel de dispozitiv, 
conducerea vehiculului nu ar fi periculoas� . 

42.2 Permisele de conducere pot fi eliberate sau reînnoite pentru orice 
solicitant care sufer�  de o afec�iune progresiv� , cu condi�ia ca persoana cu 
handicap s�  fie examinat�  cu regularitate pentru a se verifica dac�  mai este 



capabil�  s�  conduc�  vehiculul în deplin�  siguran�� . 

În cazul stagn� rii handicapului, permisele de conducere pot fi 
eliberate sau reînnoite f� r�  ca solicitantul s�  fie supus examin� rii medicale 
periodice. 

Grupa 2 

42.3 Autoritatea medical�  competent�  acord�  aten�ia cuvenit�  
riscurilor � i pericolelor suplimentare implicate de conducerea vehiculelor 
care intr�  în definirea acestei grupe. 

Sec�iunea 11.  
Afec�iuni cardiovasculare 

43. Orice afec�iune care poate expune candidatul pentru ob�inerea 
primului permis de conducere sau conduc� torul auto care solicit�  reînnoirea 
acestuia la cedarea brusc�  a sistemului cardiovascular, de natur�  a provoca o 
alterare brusc�  a func�iilor cerebrale, constituie un pericol pentru siguran�a 
rutier� . 

Grupa 1 

43.1 Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto cu tulbur� ri grave ale ritmului cardiac. 

43.2 Permisele de conducere pot fi eliberate sau reînnoite candida�ilor 
sau conduc� torilor auto care poart�  stimulator cardiac, sub rezerva avizului 
medical autorizat � i a verific� rilor medicale periodice. 

43.3 Problema eliber� rii sau preschimb� rii unui permis de conducere 
pentru candida�ii sau conduc� torii auto care sufer�  de tensiune arterial�  
anormal�  se apreciaz�  în func�ie de alte rezultate ale examin� rii, de 
eventualele complica�ii aferente � i de pericolul pe care l-ar putea constitui 
acestea pentru siguran�a rutier� . 

43.4 În general, un permis de conducere nu este eliberat sau reînnoit 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sufer�  de angin�  în repaus sau la 
emo�ie. Eliberarea sau reînnoirea permisului de conducere oric� rui candidat 
sau conduc� tor auto care a suferit un infarct miocardic se face sub rezerva 
avizului medical autorizat � i, în cazul în care este necesar, a controalelor 
medicale periodice. 

Grupa 2 

43.5 Autoritatea medical�  competent�  acord�  aten�ia cuvenit�  
riscurilor � i pericolelor suplimentare implicate de conducerea vehiculelor 
care intr�  în definirea acestei grupe. 



Sec�iunea 12.  
Diabetul zaharat 

44. Permisele de conducere pot fi eliberate sau reînnoite candida�ilor 
sau conduc� torilor auto care sufer�  de diabet zaharat, sub rezerva avizului 
medical autorizat � i, în cazul în care este necesar, a controalelor medicale 
periodice. 

Grupa 2 

44.1 Permisele de conducere pentru candida�ii sau conduc� torii auto 
din aceast�  grup� , care sufer�  de diabet zaharat � i necesit�  tratament cu 
insulin� , pot fi eliberate sau reînnoite doar în cazuri excep�ionale, justificate 
în mod corespunz� tor prin aviz medical autorizat � i sub rezerva controalelor 
medicale periodice. 

Sec�iunea 13.  
Afec�iuni neurologice 

45. Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sufer�  de afec�iuni neurologice 
grave, în afara cazului în care solicitarea se bazeaz�  pe un aviz medical 
autorizat. 

În consecin�� , tulbur� rile neurologice asociate afec�iunilor sau 
interven�iilor chirurgicale care afecteaz�  sistemul nervos central sau 
periferic, conduc la deficien�e senzoriale sau motorii � i afecteaz�  echilibrul 
� i coordonarea trebuie s�  fie luate în considerare în leg� tur�  cu efectele lor 
func�ionale � i riscurile evolutive. În astfel de cazuri, eliberarea sau 
reînnoirea permisului de conducere se poate face sub rezerva evalu� rii 
periodice în cazul riscului de agravare. 

Crizele de epilepsie sau alte tulbur� ri bru� te ale st� rii de cuno� tin��  
constituie un pericol grav pentru siguran�a rutier�  în cazul în care survin în 
momentul conducerii unui autovehicul. 

Grupa 1 

45.1 Un permis de conducere poate fi eliberat sau reînnoit sub rezerva 
examin� rii de c� tre o autoritate medical�  competent�  � i a controalelor 
medicale periodice. Autoritatea decide asupra st� rii de epilepsie sau a altor 
tulbur� ri de cuno� tin�� , asupra formei sale clinice � i a evolu�iei (nici o criz�  
în ultimii doi ani, de exemplu), a tratamentului urmat � i a rezultatelor 
acestuia. 

Grupa 2 

45.2 Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 



candida�ilor sau conduc� torilor auto care sufer�  sau sunt susceptibili c�  
sufer�  de crize de epilepsie sau de alte tulbur� ri bru� te ale st� rii de 
cuno� tin�� . 

 

Sec�iunea 14.  
Tulbur � r i mintale 

Grupa 1 

46. Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sufer�  de: 

- tulbur� ri mintale grave, congenitale sau dobândite datorit�  
afec�iunilor, traumelor sau interven�iilor neurochirurgicale; 

- retardare mintal�  grav� ; 

- probleme comportamentale grave datorit�  vârstei sau tulbur� ri grave 
ale capacit� �ii de judecat� , comportament sau adaptabilitate, 

în afara cazurilor în care solicitarea lor este înso�it�  de un aviz 
medical autorizat � i, în cazul în care este necesar, sub rezerva controalelor 
medicale periodice. 

Grupa 2 

46.2 Autoritatea medical�  competent�  acord�  aten�ia cuvenit�  
riscurilor � i pericolelor suplimentare implicate de conducerea vehiculelor 
care intr�  în definirea acestei grupe. 

Sec�iunea 15.  
Alcoolul 

47. Consumul de alcool constituie un pericol major pentru siguran�a 
rutier� . � inând cont de gravitatea acestui fapt, se impune o mare vigilen��  în 
plan medical. 

Grupa 1 

47.1 Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sunt dependen�i de alcool sau sunt 
incapabili s�  se ab�in�  de la consumul de alcool atunci când conduc. 

Dup�  o perioad�  de abstinen��  dovedit�  � i sub rezerva avizului 
medical autorizat � i a controalelor medicale periodice, permisele de 
conducere pot fi eliberate sau reînnoite candida�ilor sau conduc� torilor auto 
care au fost dependen�i de alcool în trecut. 



Grupa 2 

47.2 Autoritatea medical�  competent�  acord�  aten�ia cuvenit�  
riscurilor � i pericolelor suplimentare implicate de conducerea vehiculelor 
care intr�  în definirea acestei grupe. 

Sec�iunea 16.  
Drogur i � i medicamente 

48. Abuz 

Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite solicitan�ilor 
sau conduc� torilor auto care sunt dependen�i de substan�e psihotrope sau 
care nu sunt dependen�i de astfel de substan�e, dar fac abuz de ele în mod 
regulat, oricare ar fi categoria de permis care se solicit� . 

Consumul regulat: 

Grupa 1 

48.1 Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sunt dependen�i de substan�e 
psihotrope, sub orice form� , care pot limita capacitatea lor de a conduce în 
siguran��  în cazul în care cantit� �ile absorbite sunt atât de mari încât au 
efecte negative asupra conducerii. Aceasta se aplic�  tuturor medicamentelor 
sau combina�iilor de medicamente care afecteaz�  capacitatea de a conduce. 

Grupa 2 

48.2 Autoritatea medical�  competent�  acord�  aten�ia cuvenit�  
riscurilor � i pericolelor suplimentare implicate de conducerea vehiculelor 
care intr�  în definirea acestei grupe. 

Sec�iunea 17.  
Afec�iuni renale 

Grupa 1 

49.1 Permisele de conducere pot fi eliberate sau reînnoite candida�ilor 
sau conduc� torilor auto care sufer�  de insuficien��  renal�  grav� , sub rezerva 
avizului medical autorizat � i a controalelor medicale periodice. 

Grupa 2 

49.2 Permisele de conducere nu trebuie eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sufer�  de insuficien��  renal�  grav�  
ireversibil� , cu excep�ia cazurilor excep�ionale justificate în mod 
corespunz� tor printr-un aviz medical autorizat � i sub rezerva controalelor 
medicale periodice. 



 

Sec�iunea 18.  
Dispozi� ii diverse 

Grupa 1 

50.1 Permisele de conducere pot fi eliberate sau reînnoite candida�ilor 
sau conduc� torilor auto care au suferit un transplant de organe sau au un 
implant artificial care afecteaz�  capacitatea lor de a conduce, sub rezerva 
avizului medical autorizat � i, în cazul în care este necesar, a controalelor 
medicale periodice. 

Grupa 2 

50.2 Autoritatea medical�  competent�  acord�  aten�ia cuvenit�  
riscurilor � i pericolelor suplimentare implicate de conducerea vehiculelor 
care intr�  în definirea acestei grupe. 

51. Permisele de conducere nu sunt eliberate sau reînnoite 
candida�ilor sau conduc� torilor auto care sufer�  de o afec�iune care nu este 
men�ionat�  la alineatul precedent, dar este susceptibil�  de a constitui sau de 
a genera o incapacitate func�ional�  care poate afecta siguran�a rutier� , în 
afara cazului în care solicitarea se bazeaz�  pe un aviz medical autorizat � i, în 
cazul în care este necesar, sub rezerva controalelor medicale periodice.”  

 
IV.  L ISTA AFEC� IUNILOR MEDICALE INCOMPATIBILE CU 

CALITATEA DE CONDUCATOR DE AUTOVEHICUL 
 

 Grupa 1 (conduc� tori amatori categoriile � i subcategoriile: AM, A1, A2, 
A,B1,B.)  
 Grupa 2 (conduc� tori cu atestat profesional;B, BE, C1, C1E, C, CE, D1, 
D1E, D, DE, F, H, I.) 
 În mod similar persoanele care solicit�  pentru prima dat�  permis de 
conducere auto sau reînnoirea acestuia se clasific�  în acelea� i grupe. 
 
Grupa 1 (conduc� tor i amator i)  
 
 Medicina intern�   
Boli ale aparatului cardiovascular :  
1. Cardiopatie ischemic�  grav�  cu:  
a) angor instabil;  
b) infarct miocardic acut in ultimele 6 luni sau infarct miocardic recidivant  
2. Insuficien��  cardiac�  decompensat�   
3. Aritmii cardiace severe � i tulbur� ri de conducere severe  
4. Insuficien��  circulatorie vertebrobazilar�  cu tulbur� ri grave de echilibru � i/sau 
pierderi ale cuno� tin�ei  



5. Hipertensiune arterial�  esen�ial�  cu valori persistente ale TA max. peste 200 
mm Hg sau cu modific� ri ale fundului de ochi - gradul III  
6. Stenoz�  aortic�  sever�   
7. Sindroame de ischemie periferic�  cu claudica�ie intermitent�  sau tulbur� ri 
trofice  
8. Malforma�ii vasculare grave: anevrism aortic, malforma�ii cerebrale  
Boli ale aparatului respirator :  
9. Insuficien��  respiratorie cronic�  restrictiv� /obstructiv�  cu reducerea peste 
60% a capacit� �ii respiratorii  
Boli ale aparatului renal:  
10. Insuficien��  renal�  cronic�  stadiul IV-V, care nu beneficiaz�  de dializ� . 
Pentru pacien�ii afla�i in program de dializ�  cronic� , este necesar avizul 
suplimentar al medicului nefrolog curant.  
Boli ale aparatului digestiv:  
11. Ciroz�  hepatic�  decompensat�  � i alte cauze de encefalopatie portal�  sever�   
Boli reumatice:  
12. Artrite cronice evolutive cu impoten��  func�ional�  motorie sever�   
Boli hematologice:  
13. Sindroame anemice severe (Hb < 7 g/dl)  
14. Boli cronice � i degenerative in stadii avansate, care antreneaz�  incapacitate 
motorie sau alter� ri ale func�iei cerebrale  
15. Afec�iuni maligne dep� � ite terapeutic  
Boli metabolice: 
Certificatele medicale pot fi eliberate sau reînnoite pentru solicitan�ii ori � oferii 
cu diabet zaharat nedependen�i de insulin� , în cazul dependen�ei de insulin�   în 
baza unei opinii medicale de specialitate (specialist principal municipal, raional, 
specialist principal a Ministerului S� n� t� �ii). 
 Oftalmologie  
1. Afec�iuni ale globului ocular sau ale anexelor, care afecteaz�  acuitatea vizual�  
sau efortul vizual, pan�  la vindecare  
2. Boli înso�ite de atrofia nervilor optici, cu sc� derea acuit� �ii vizuale 0,6/0,3 � i   
/sau a cîmpului vizual 30°  
3. Orice leziune cicatriceal�  a polului anterior sau orice retinopatie care conduce 
la sc� derea sever�  a acuit� �ii vizuale � i a cîmpului vizual  
4. Discromatopsii (discromazia)  
5. Afachia a c� rei corec�ie nu determin�  o limit�  admis�  a vederii (0,6/0,3) 
6. Astigmatism cu component�  hipermetropic�  sau miopic�  peste 3,0 d.sf. in 
limitele de acuitate vizual�  admise, cu excep�ia celor corectate  
6.1.Hipermetropie sau miopie cu corec�ia optic�  mai mult de 8,0 dptr.sferice 
7. Anizometropie peste 2-2,5 d.sf.  
8. Reducerea cîmpului vizual sub 80Â° temporal � i sub 50Â° nazal  
9. Sc� derea acuit� �ii vizuale sub 0,6 la ambii ochi cu corec�ie optic�  (0,6/0,3) 
10. Vicii de refrac�ie care nu se pot corecta  
11. Diferen�a de corec�ie aerian�  intre ochi peste 2,0 d.sf. (corec�ie de contact 
0,3dsp) 



12. Nistagmus care este asociat cu sc� derea acuit� �ii vizuale  
13. Hemeralopie  
14. Strabism paralitic, cu acuitate vizual�  sub limita admis� , f� r�  vedere 
binocular�  � i cu deviere mai mare de 20Â°  
15. Ptoz�  palpebral�  sau deform� ri cicatriceale palpebrale, dac�  acoper�  mai 
mult de jum� tate din cornee, necorectabile chirurgical  
16. Pterigion intins cu caracter evolutiv  
17. Conduc� torii de autovehicule care au pierdut un glob ocular, organic sau 
func�ional sub limitele baremului, nu au dreptul s�  conduc�  pe drumuri un 
autovehicul timp de 6 luni, iar dup�  acest interval, numai cu condi�ia ca ochiul 
restant s�  aib�  un cîmp vizual normal � i AV de cel pu�in 1,0 cu corec�ie optic� , 
(cu prezen�a actelor de a fi conduc� tor stajiat � i cu reexaminare în fiecare an).  
 
 

ORL  
1. Afec�iuni vestibulare centrale sau periferice necompensate sau necorectabile 
prin tratament  
2. Surditate total�  bilateral�   
3. Deficien��  auditiv�  peste 50%, necorectabil�  prin protezare auditiv�   
Neurologie  
1. Sindroame ataxice cronice sau recurente, necorectate prin tratament, prin 
leziuni cerebeloase sau prin cordoane posterioare  
2. Sindroame extrapiramidale evolutive sau sechelare severe  
3. Afec�iuni neurologice înso�ite de pareze, paralizii ale membrelor, evolutive 
sau sechelare  
4. Sindroame epileptice  
5. Boli neurodegenerative cerebrale  
Psihiatr ie  
1. Demen�e de orice etiologie  
2. Tulbur� ri mintale datorate unor disfunc�ii sau leziuni cerebrale � i ale unei 
afec�iuni somatice  
3. Tulbur� ri de personalitate  
4. Schizofrenie � i tulbur� ri delirante persistente  
5. Tulbur� ri psihotice acute � i tranzitorii pe durata evolu�iei  
6. Tulbur� ri afective majore cu manifest� ri psihotice  
7. Tulbur� ri disociative de intensitate psihotic�   
8. Retard mintal  
9. Certificatul medical nu se va elibera  solicitan�ilor care sunt dependen�i de 
alcool sau sunt incapabili s�  se re�in�  de la consumul de alcool în timp ce 
conduc autovehicul. 
9.1.Dup�  o perioad�  dovedit�  de abstinen��  � i o opinie medical�  specializat�  
(narcologic� ) certificatul medical poate fi eliberat. 
10.Certificate medicale nu vor fi eliberate solicitan�ilor care sunt dependen�i de 
substan�e psihotrope sau care nu sunt dependen�i de astfel de substan�e dar 
abuzeaz�  regulat de ele (confirmare de la specialistul narcolog de sector)  



Chirurgie - Or topedie  
1. Afec�iuni evolutive sau sechelare înso�ite de impoten��  func�ional�  medie-
sever�  a membrelor, de anchiloze sau redori articulare  
2. Malforma�ii segmentare congenitale, scurt� ri de segmente, lipsuri segmentare 
care afecteaz�  in mod semnificativ func�ionalitatea aparatului locomotor, 
necorectate prin protezare func�ional�   
3. Fracturi � i/sau luxa�ii, pan�  la vindecare cu recuperarea integrit� �ii func�ionale 
a membrelor  
4.Statura mai mic�  de 150 cm. 
5.Certificatul medical poate fi eliberat persoanelor lipsite de piciorul stîng (p� r�i 
ale acestuia) în acest caz  se va permite conducerea mijloacelor de transport  
manipulate automat (cutia de viteze automat� ) cu indica�ia în rubrica men�iuni 
speciale a certificatului medical eliberat. 
6.Certificate medicale nu se elibereaz�  solicitan�ilor ori � oferilor care sufer�  de 
boli sau anomalii ale sistemului locomotor � i pun în pericol siguran�a conducerii 
unui vehicul cu ac�ionarea mecanic� (cutia de viteze mecanic� ).Ap�iunea 
medical�  în aceste cazuri pentru posibilitatea de conducere a autovehiculelor cu 
cutia de viteze automat�  se va solu�iona individual dup�  caz. 
Grupa 2 (conduc� tor i cu atestat profesional)  
 
Medicina intern�   
Boli ale aparatului cardiovascular :  
1. Cardiopatie ischemic�  grav�  cu:  
a) angor instabil;  
b) infarct miocardic acut in primele 6 luni sau infarct miocardic recidivant  
2. Cardiopatie ischemic�  dureroas�  cu crize de angor pectoris frecvente, avînd 
modific� ri obiective EKG  
3. Insuficien��  cardiac�  decompensat�   
4. Aritmii cardiace severe � i tulbur� ri de conducere severe  
5. Insuficien��  circulatorie vertebrobazilar�  cu tulbur� ri grave de echilibru � i/sau 
pierderi ale cuno� tin�ei  
6. Hipertensiune arterial�  esen�ial�  cu valori persistente ale TA max. peste 200 
mm Hg sau cu modific� ri ale fundului de ochi - gradul III  
7. Stenoz�  aortic�  sever�   
8. Sindroame de ischemie periferic�  cu claudica�ie intermitent�  sau tulbur� ri 
trofice  
9. Malforma�ii vasculare grave: anevrism aortic, malforma�ii cerebrale  
Boli ale aparatului respirator :  
10. Insuficien�a respiratorie cronic�  restrictiv�  sau obstructiv� , cu reducerea 
peste 60% a capacit� �ii respiratorii  
11. Astm bron� ic sever  
12. Bronhopneumopatie cronic�  obstructiv�  cu insuficien��  respiratorie  
Boli ale aparatului renal:  
13. Insuficien��  renal�  cronic�  stadiul IV-V  
Boli ale aparatului digestiv:  



14. Ciroz�  hepatic�  decompensat�  � i alte cauze de encefalopatie portal�  sever�   
Boli reumatice:  
15. Artrite cronice evolutive cu impoten��  func�ional�  motorie sever�   
16. Spondilit�  anchilopoietic�   
17. Hernie de disc netratat�   
Boli hematologice:  
18. Sindroame anemice severe (Hb < 7g/dl)  
Boli metabolice:  
19. Diabet zaharat insulino-dependent  
Altele:  
20. Boli cronice � i degenerative in stadii avansate, care antreneaz�  incapacitate 
motorie sau alter� ri ale func�iei cerebrale  
21. Afec�iuni maligne dep� � ite terapeutic  
 
Oftalmologie  
1. Afec�iuni ale globului ocular sau ale anexelor, care afecteaz�  acuitatea vizual�  
sau efortul vizual, pan�  la vindecare  
2. Boli înso�ite de atrofia nervilor optici, cu sc� derea acuit� �ii vizuale 0,8/0,4 
� i/sau a cîmpului vizual 20°  
3. Orice leziune cicatriceal�  a polului anterior sau orice retinopatie care conduce 
la sc� derea sever�  a acuit� �ii vizuale � i a cîmpului vizual  
4. Discromatopsii (discromazia, tricromazia A,B.) 
5. Afachia  
6. Hipermetropia peste 6 d.sf. in limitele de acuitate vizuale admise, cu excep�ia 
celor corectate  
7. Astigmatism cu component�  hipermetropic�  peste 2,5 d.sf. in limitele de 
acuitate vizual�  admise, cu excep�ia celor corectate  
8. Anizometropie peste 3 d.sf.  
9. Reducerea cîmpului vizual sub 80Â° temporal � i sub 50Â° nazal  
10. Sc� derea acuit� �ii vizuale sub 0,5 cu corec�ie optic�   (+;- 6,0 d.sf) 
11. Miopie cu -6 d.sf. sau cu leziuni evolutive de FO, cu excep�ia celor corectate  
12. Diferen�a de corec�ie aerian�  intre ochi peste 2 d.sf.  
13. Glaucom  
14. Lipsa unui glob ocular  
15. Obstruc�ia c� ilor lacrimale cu epifora  
16. Nistagmus care este asociat cu sc� derea acuit� �ii vizuale  
17. Corpi str� ini intraoculari (leziuni bilaterale irecuperabile)  
18. Hemeralopie  
19. Discromatopsii  
20. Strabism paralitic 
21. Ptoz�  palpebral�  sau deform� ri cicatriceale palpebrale, dac�  acoper�  mai 
mult de jum� tate din cornee, necorectabile chirurgical  
22. Pterigion întins cu caracter evolutiv 
23.Corec�ia optic�  de contact sau cu lentile intraoculare.  
 



ORL  
1. Afec�iuni vestibulare centrale sau periferice necompensate sau necorectabile 
prin tratament  
2. Surditate total�  bilateral�   
3. Deficien��  auditiv�  peste 30%, necorectabil�  prin protezare auditiv�   
Neurologie  
1. Sindroame ataxice cronice sau recurente, necorectate prin tratament, prin 
leziuni cerebeloase sau de cordoane posterioare  
2. Sindroame extrapiramidale evolutive sau sechelare severe  
3. Afec�iuni neurologice înso�ite de pareze, paralizii ale membrelor, evolutive 
sau sechelare  
4. Sindroame epileptice  
5. Boli neurodegenerative cerebrale  
Psihiatr ie  
1. Demen�e de orice etiologie  
2. Tulbur� ri mintale datorate unor disfunc�ii sau leziuni cerebrale � i ale unei 
afec�iuni somatice  
3. Tulbur� ri de personalitate  
4. Schizofrenie � i tulbur� ri delirante persistente  
5. Tulbur� ri psihotice acute � i tranzitorii pe durata evolu�iei  
6. Tulbur� ri afective majore cu manifest� ri psihotice  
7. Tulbur� ri disociative de intensitate psihotic�   
8. Retard mintal  
9. Alcoolism cronic 
10.Certificate medicale nu vor fi eliberate solicitan�ilor care sunt dependen�i de 
substan�e psihotrope sau care nu sunt dependen�i de astfel de substan�e dar 
abuzeaz�  regulat de ele (confirmare de la specialistul narcolog de sector)  
Obstetr ic�  - Ginecologie  
1. Menometroragii repetate care conduc la anemie posthemoragic�  sever�   
2. Tumori inoperabile din sfera genital�  sau a sînului  
Chirurgie - Or topedie  
1. Afec�iuni evolutive sau sechelare înso�ite de impoten��  func�ional�  medie-
sever�  a membrelor, de anchiloze sau redori articulare  
2. Malforma�ii segmentare congenitale, scurt� ri de segmente, lipsuri segmentare 
care afecteaz�  in mod semnificativ func�ionalitatea aparatului locomotor.  
3. Fracturi � i/sau luxa�ii, pîn�  la vindecare cu recuperarea integrit� �ii func�ionale 
a membrelor  
 
 

 

 



NOTA INFORMATIV�  

 
la proiectul Hot� rîrii Guvernului  

„Cu privire la aprobarea Normelor privind examinarea  
psihofiziologic�  � i medical�  a conduc� torilor � i a candida�ilor la conduc� tor de 

vehicul”  
 

 În scopul realiz� rii prevederilor alineatului a) al articolului 9 din Legea 

nr.131-XVI din 7 iunie 2007 (Monitorul oficial al Republicii Moldova, 2007, 

nr.103-106, art.443) privind siguran�a traficului rutier � i a Hot� rîrii Guvernului 

nr.916 din 29 iulie 2008 „Cu privire la unele m� suri de redresare a situa�iei în 

domeniul siguran�ei traficului rutier” , Ministerul S� n� t� �ii a elaborat proiectul 

Hot� rîrii Guvernului “Cu privire la aprobarea Normelor privind examinarea 

psihofiziologic�  � i medical�  a conduc� torilor � i a candida�ilor la conduc� tor de 

vehicul” . 

La elaborarea Normelor s-a �inut cont de standardele medicale na�ionale � i 

prevederile legisla�iei interna�ionale în domeniu,  propunerile Ministerului 

Afacerilor Interne � i Ministerului Dezvolt� rii Informa�ionale. Proiectul 

nominalizat a fost avizat la ministere � i departamente � i remis Guvernului spre 

aprobare în modul � i termenii stabili�i.  

Odat�  cu apari�ia unei noi necesit� �i de contrasemnare, acest proiect a fost 

remis ministerelor � i departamentelor interesate. La etapa finis� rii proiectului, 

Ministerul Afacerilor Interne a venit cu noi propuneri de modificare a 

proiectului, care au fost luate în considera�ie la definitivarea proiectului. 

La indica�ia Guvernului, proiectul hot� rîrii Guvernului a fost avizat 

suplimentar de c� tre Ministerul Dezvolt� rii Informa�ionale, la propunerea c� ruia 

actualmente proiectul men�ionat se remite spre examinare. 

 
 

  Ministru                                             Larisa CATRINICI 


