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RAPORT
asupra

Propunerii legislative pentru modificarea §i completarea Ordonanfei Guvernului 
nr.18/2009 privind organizarea §i flnanfarea reziden^iatului (L477/2019)

In conformitate cu prevederile art.70 din Regulamentul Senatului, republicat, cu 
modificarile ulterioare, Comisia pentm sanatate publica, prin adresa nr. L477/2019 din 
04.09.2019, a fost sesizata de catre Biroul Permanent al Senatului, m vederea dezbaterii §i 
elaborarii raportului asupra Propunerii legislative pentru modiflcarea §i completarea 
Ordonanfei Guvernului nr.18/2009 privind organizarea §i Hnan^area reziden^iatului 
(L477/2019), initiatori Arcan Emilia - senator PSD; Laszlo Attila - senator UDMR; Pafurca 
Roxana-Natalia - senator PSD; Antal Istvan-Janos - deputat UDMR; Apjok Norbert - deputat 
UDMR; Bende Sandor - deputat UDMR; Buicu Comeliu-Florin - deputat PSD; Chereche§ 
Florica - deputat PNL; Chereche§ Viorica - deputat PNL; Cobuz Maricela - deputat PSD; 
Csoma Botond - deputat UDMR; Dinu Cristina-Elena - deputat PSD; Dumitrache Ileana 
Cristina - deputat PSD; Erdei-Doloczki Istvan - deputat UDMR; Farago Petru - deputat 
UDMR; Holban Georgeta-Carmen - deputat PSD; lonita Antoneta - deputat PNL; Jivan 
Luminila-Maria - deputat PSD; Kelemen Hunor - deputat UDMR; Korodi Attila - deputat 
UDMR; Kulcsar-Terza Jozsef-Gyorgy - deputat UDMR; Lupa§cu Costel - deputat PSD; 
Marton Arpad-Francisc - deputat UDMR; Movila Petru - deputat PMP; Pop Rare§-Tudor - 
deputat USR; Radu Nicolaie-Sebastian-Valentin - deputat PSD; Seres Denes - deputat 
UDMR; Stamatian Vasile-Florin - deputat PNL; Szabo Odon - deputat UDMR; Jachianu 
Marian - deputat PSD; Vass Levente - deputat UDMR.

Actul normativ are ca obiect de reglementare modificarea §i completarea Ordonanlei 
Guvernului nr.18/2009 privind organizarea §i finanjarea rezidentiatului, aprobata prin Legea 
103-2012, cu modificarile §i completarile ulterioare.

Consiliul Legislativ a avizat favorabil cu observafii §;i propuneri.
Comisia pentru drepturile omului, egalitate de §anse, culte §i minoritati §i Comisia 

pentru munca, familie §i protecfie sociala au transmis aviz favorabil.



in urma dezbaterilor, m §edin^a din 2 octombrie 2019, Comisia pentru sanatate 
publica a hotarat sa adopte cu majoritate de voturi, raport de admitere cu amendamente 
admise, ce se regasesc in Anexa ce face parte integrants din prezentul raport.

Menlionam ca amendamentele admise sunt de competenta decizionala a Camerei
Deputatilor.

Comisia pentru sanatate publica supune spre dezbatere si adoptare, plenului Senatului, 
raportul de admitere cu amendamente admise ^i propunerea legislative.

In raport cu obiectul de reglementare, actul normativ face parte din categoria legilor 
ordinare §i urmeaza a fi adoptat in conformitate cu prevederile art.76 alin. (2) din Constitulie.

Potrivit art.75 alin.(l) din Constitulia Romaniei, republicata, §i ale art.92 alin.(7) 
pct.l din Regulamentul Senatului, republicat, cu modificarile ulterioare, Senatul este prima 
Camera sesizata.

Secreiar

senator ©vidi- Florin Orfan



Anexa la Raportul Nr.XXXII/225/ 08.10.2019
AMENDAMENTE admise la

Propunerea legislativa pentru modiOcarea completarea Ordonanfei Guvernului nr.18/2009 privind organizarea finantarea rezideiitiatului
(L477/2019)

- Camera decizionala - Camera Deputatilor

Amendamente adoptate de Comisia 
pentru sanatate publica

ORDONANJA nr. 18 din 29 august 
2009 privind organizarea $i flnanfarea 
rezidentiatului

Propunere legislativa pentru 
modificarea §i completarea Ordonanfei 
Guvernului nr.18/2009 privind 
organizarea §i finan^area
rezidentiatului

MotivareNr.
crt.

In cazul adoptarii 
acestei modificari s-ar 
incalca prevederile 
art.25 (2) si (3) din 
Directiva 2005I36ICE a 
Parlamentului 
European si 
Consiliului 
7 septembrie 
privind recunoasterea 
calificdrilor 
profesionale, 
modificarile 
completarile ulterioare 
si ar putea atrage 
sanctiuni impotriva 
Romaniei,

Art. 5 l.Alineatul (1) al articolului 5 se 
modiUca §i va avea urmatorul cuprins: 
Art. 5
(1) Asisten^ii universitari medici, medici 
denti§ti §i farmaci§ti, confirmaji in urma 
concursului national de reziden^iat, 
efectueaza pregatirea in rezidenjiat in 
cadrul normei de baza didactice.

Pct.l- se elimina1

(l)Preparatorii universitari §i asisten^ii 
universitari medici, medici denti§ti §i 
farmaci§ti, confirmati in urma concursului 
national de reziden^iat, efectueaza 
pregatirea in reziden^iat in afara normei de 
baza didactice.

a
din

2005

cu
SI

Art. 5 La Art. 5, dupa punctul 1 se 
introduce un nou punct, pct.l^, cu 
urmatorul cuprins:
Art. 5 se completeaza cu un nou 
alineat, alin.(3) cu urmatorul 
cuprins:

(3) Medicii rezidenti, medicii denti§ti 
reziden^i, respectiv farmaci§tii rezidenti 
care ocupa prin concvus posturi de 
asistent de cercetare §tiin|ifica.

2



efectueaza pregatirea m afara normei de 
baza, cu pastrarea tuturor drepturilor de 
rezident.

2.Litera a) a alineatului (2) de la
articolul 6 se modifica va avea 
urmatorul cuprins:

dePct.2 -se elimina Propunerea 
modificare a lit.a) a 
alin.(2) din cadrul 
art.6 nu poate fi 
sustinuta 
programul 
pregatire in rezidentiat 
se finalizeaza m baza 
cametului de rezident 
si a cametului de 
monitorizare 
pregatirii rezidentului, 
fara a avea legatura cu 

sesiune

3 Art. 6

deoarece(2)Calitatea de rezident mceteaza in 
urmatoarele situa^ii:

(2)Calitatea de rezident mceteaza in 
urmatoarele situatii: de

a)la data finalizarii programului de 
pregatire in rezidentiat, certificata de catre 
coordonatoml sau directoml de program de 
rezidentiat, in baza Cametului de rezident 
§i a Caietului de monitorizare a pregatirii 
rezidentului;

aa) la data finalizarii programului de 
pregatire in rezidentiat, certificata de 
catre coordonatoml sau directoml de 
program de rezidentiat, in baza 
Cametului de rezident §i a Caietului de 
monitorizare a pregatirii rezidentului, dar 
nu mai devreme de prima sesiune de 
examene organizata in specialitatea 
respectiva dupa expirarea stagiului minim 
aferent specialitatii.

deprima 
examene organizata in 
specialitatea 
respectiva.

Perioada de maxim 5Dupa punctul 2 se introduce un 
nou punct, pct.2cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 6, dupa alineatul (6) se 
introduce un alineat nou, alin. (6^) 
cu urmatorul cuprins:

(6^) Incepand cu seria de rezidenti 
noiembrie 2020, examenul poate fi

4
ani a fost considerata 

indelungata, 
de catre

prea 
inclusiv 
Colegiul Medicilor din 
Romania, pentru
conservarea
cuno§tintelor acumulate 
de rezidenti. Se creeaza



astfel baza legala pentru 
realizarea unui "bord 
national" la examenul 
de specialist.

sus^inut m termen de maximum 3 ani de 
la data mcheierii programului de 
pregatire, iar proba scrisa va consta din 
subiecte unice pe ^ara, avand o pondere 
de 50% din media tuturor probelor de 
examen.

B.Articolul 9 se modifica §i va avea 
urmatorul cuprins:

3.Articolul 9 se modiflca §i va avea 
urmatorul cuprins

5 Art. 9

(1) Pregatirea in reziden^iat se desfa§oara in 
mod descentralizat, regional, la nivelul 
centrelor universitare cu facultali de 
medicina, medicina dentara §i farmacie 
acreditate, prin depaitamentele de 
invalamant postuniversitar medical, 
medico-dentar §i farmaceutic.
(2) Institutiile de invatamant superior cu 
facultali de medicina, medicina dentara §i 
farmacie acreditate propun Centrului 
National de Perfeclionare in Domeniul 
Sanitar Bucure§ti coordonatorii de program 
de reziden|iat, directorii de program, 
precum §i responsabilii de formare.
(3) Nominalizarea 
prevazu^i la alin. (2) se face prin ordin 
comun al ministrului sanata^ii §i al 
ministrului educa^iei, cercetarii §i inovarii.
(4) Pentru indeplinirea unor sarcini, 
activita|i §i responsabilitati suplimentare 
func^iei de baza, directorii de program pot 
beneficia, in conformitate cu prevederile 
legale, de plata unei indemnizatii.

(1) Pregatirea in rezidenpat se desfa§oara 
in mod descentralizat, regional, la nivelul 
centrelor universitare cu facultap de 
medicina, medicina dentara §i farmacie 
acreditate, prin depaitamentele de 
invatamant postuniversitar medical, 
medico-dentar §i farmaceutic, inclusiv in 
cabinete medicale individual de medicina 
de familie, precum §i in unitap sanitare ale 
ministerelor cu rejea sanitara proprie sau in 
unitap sanitare aflate in administrarea 
unitaplor publice locale

(2) Institupile de invatamant superior cu 
facultap de medicina, medicina dentara 
farmacie acreditate propun Ministerului 
Sanatapi coordonatorii de program de 
rezidenpat, directorii de program, precum §i 
responsabilii de formare, inclusiv in 
cabinete medicale individuale de medicina 
de familie, precum §i in unitap sanitare ale 
ministerelor cu retea sanitara proprie sau in 
unitati sanitare aflate in administrarea 
unitatilor publice locale.

(3) Nominalizarea coordonatorilor prevazuti 
la a}in. (2) se face prin ordin cornun al

(1)- nemodificat

coordonatorilor (2) - nemodificat

(3) Coordonatorul de program trebuie sa 
indeplineasca urmatoarele conditii:

Motivarea este



a) sa fie §ef de disciplina, §ef de 
departament, §ef de laborator sau 
farmacist-§ef, certificat m specialitatea 
programului;
b) sa fie cadru didactic universitar cu 

func^ie de predare (profesor, 
conferen^iar sau §ef de lucrari).
(4) Prin exceptie de la prevederile 
alin.(3), directorul programului de 
rezidentiat in medicina de urgen^a 
trebuie sa efectueze garzi in cadrul unei 
structuri UPU si sa indeplineasca unul 
dintre urmatoarele criterii:
a) sa fie cadru didactic universitar (§ef 

de lucrari, conferentiar sau profesor) la 
disciplina Medicina de urgen^a;
b) sa fie medic primar medicina de 
urgenfa sau medic specialist medicina 
de urgen^a, cu rezidentiat in medicina 
de urgenta, cu 5 ani vechime ca 
specialist in unitatea de primire 
urgente (UPU);
c) sa fie medic primar anestezie §i 

terapie intensiva, cu 5 ani vechime in 
UPU.
(5) Pentru programul de rezidentiat in 
specialitatea medicina de familie sunt 
nominalizati coordonatori de program 
cadre didactice universitare (profesor, 
conferentiar, §efi de lucrari) in 
specialitatea medicina de familie, 
medicina interna sau pediatrie.
(6) Nominalizarea coordonatorilor de 
program se face de catre institutiile de 
invatamant superior din domeniul 
sanatate acreditate §i cu avizul 
colegiilor profesionale.
(7) Listele cu coordonatorii acreditati se

necesitatea definirii mai 
exacte
coordonatorilor, 
evitarea situatiilor in 
care un coordonator iji 
suspenda activitatea 
didactica, iar rezidentii 
raman fara indrumare.

ministrului sanatatii §i al ministrului 
educatiei, cercetarii §i inovarii.

(4) Pentm indeplinirea unor sarcini, 
activitati §i responsabilitati suplimentare 
functiei de baza, directorii de program, 
precum responsabilii de formare din 
cabinetele medicale individuale de medicina 
de familie, precum §i din unitatile sanitare 
ale ministerelor cu retea sanitara proprie sau 
din unitatile sanitare aflate in administrarea 
unitatilor publice locale pot beneficia, in 
conformitate cu prevederile legale, de plata 
unei indemnizatii.

(5) Responsabilii de formare din cabinetele 
medicale individuale de medicina de 
familie, precum §i din unitatile sanitare ale 
ministerelor cu retea sanitara proprie sau in 
unitatile sanitare aflate in administrarea 
unitatilor publice locale vor beneficia de 
plata indemnizatiei prin transfer de la 
Directiile de Sanatate Publica.

a

dePropunerile 
modificare ale alin.(4) ?! 
(5) ale art.9 sunt in 
contradictie cu
prevederile din Legea- 
cadru nr.153/2017

salarizareaprivind 
personalului platit din 
fonduri publice, cu
modificarile 
completarile ulterioare.

5'



revizuiesc anual pana la data de 1 
noiembrie a fiecarui an.
(8) In cazul in care un 
coordonator/director de program isi 
suspends activitatea in condiliile legii, 
pe o perioada mai mare de 1 luna, la 
propunerea instituliilor de inva^amant 
superior din domeniul sanatate 
acreditate in cauza, coordonarea 
rezidentilor va fi preluata temporar de 
alte cadre didactice sau medici primari 
in specialitatea respectiva, avand titlul 
de doctor in ^tiin^e medicale. Daca 
suspendarea este mai mare de sase luni, 
se nume§te un alt coordonator/director 
de program sau rezidentii vor fi 
redistribuiti altor coordonatori/directori 
de program disponibili din centrul 
universitar respectiv, dupa caz.
(9) Pentru indeplinirea unor sarcini, 
activitali §i responsabilitali suplimentare 
func^iei de baza, directorii de program 
si responsabilii de formare in 
rezidentiat, beneficiaza de majorarea 
salariului de baza avut conform 
prevederilor legale in vigoare pe 
perioada cat exercita aceste functii.”



4.Alineatul 7 al articolului 15 se modifica 
§i va avea urmatorul cuprins:

4.Alineatul 7 al articolului 15 se modifica 
$i va avea urmatorul cuprins:

6

Art. 15
(7)Dupa promovarea examenului, 

ministml sanata^ii confirma prin ordin titlul 
de medic specialist, de medic dentist 
specialist sau de farmacist specialist, dupa

(7) Dupa promovarea examenului §i dupa 
expirarea stagiului minim aferent 
specialitatii, ministrul sanatatii confirma 
prin ordin titlul de medic specialist, de 
medic dentist specialist sau de farmacist 
specialist, dupa caz, in cel mult 30 zile 
lucratoare de la ultima zi a sesiunii de 
examene organizata pentru specialitatea 
respective.

(7) Dupa promovarea examenului §i dupa 
expirarea stagiului minim aferent 
specialitatii, ministrul sanatatii confirma 
prin ordin titlul de medic specialist, de 
medic dentist specialist sau de farmacist 
specialist, dupa caz, m cel mult 10 zile 
lucratoare de la ultima zi a sesiunii de 
examene organizata pentru specialitatea 
respectiva.

caz.

5.Alineatul (1) al articolului 18 se modifica 
§i va avea urmatorul cuprins:

5.Alineatul (1) al articolului 18 se 
modifica fi va avea urmatorul cuprins:

7 Art. 18
(l)Rezidentiatul pe post se organizeaza m 

trimestrul IV al fiecarui an, m functie de 
numarul de posturi solicitate de unitatile 
sanitare publice din reteaua Ministerului 
Sanatatii, precum §i de ministerele cu retea 
sanitara proprie in specialitatile prevazute 
de Nomenclatorul specialitatilor medicale, 
medico-dentare §i farmaceutice pentru 
reteaua de asistenta medicala.

Art. 18 (1) Rezidentiatul pe post se 
organizeaza m trimestrul fV al fiecarui an, 
m functie de numarul de posturi solicitate de 
unitatile sanitare publice din reteaua 
Ministerului Sanatatii, de la unitatile 
spitalicejti aflate m administrarea unitatilor 
publice locale precum §i de ministerele cu 
retea sanitara proprie m specialitatile 
prevazute de Nomenclatorul specialitatilor 
medicale, medico-dentare §i farmaceutice 
pentru reteaua de asistenta medicala.

Art. 18 (1) Rezidentiatul pe post se 
organizeaza m trimestrul IV al fiecarui 
an, in functie de numarul de posturi 
solicitate de unitatile sanitare publice 
din reteaua Ministerului Sanatatii, aflate 
in administrarea unitatilor publice 
locale sau a 
institutiilor cu retea sanitara proprie, in 
specialitatile 
Nomenclatorul specialitatilor medicale, 
medico-dentare §i farmaceutice pentru 
reteaua de asistenta medicala.

ministerelor sau

deprevazute

Motivare: Din actuala 
formulare erau excluji 
rezidenpi pe post.

8 Dupa punctul 5 se introduce un 
nou punct, pct.5i, cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 18, dupa alineatul (5)



se introduce un alineat nou, alin. 
(5^) cu urmatorul cuprins:
(5^) Medicii, medicii denti§ti §i 
farmaci§tii care aleg post in specialitate 
sunt confirmaii prin ordin al ministrului 
sanatatii, devenind reziden^i pe post in 
specialitatea respectiva, cu pregatire in 
centrul universitar ales.”

Dupa punctul 5^ se introduce un 
nou punct, pctS^, cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 18, alineatul (8) se 
modified $i va avea urmatorul 
cuprins:

Artis9

(8)Obligatia prevazuta la alin. (7) se 
stabile§te prin act adi^ional la contractul 
individual de munca, in temeiul 
prevederilor art. 193 alin. (2) din Legea nr. 
53/2003 - Codul muncii. cu modificarile §i 
completarile ulterioare. Nerespectarea de 
catre salariat a obliga^iei asumate il obliga 
pe acesta la suportarea tuturor cheltuielilor 
ocazionate de pregatirea sa profesionala, 
respectiv a cheltuielilor de personal pe 
perioada pregatirii in reziden^iat, precum §i 
la restituirea prime! de instalare, 
proportional cu perioada nelucrata din 
perioada stabilita, conform actului 
aditional la contractul individual de 
munca.

(8) Obligatia prevazuta la alin. (7) se 
stabile§te prin act adi^ional la contractul 
individual de munca, in temeiul 
prevederilor din Legea nr. 53/2003 - 
Codul muncii, republicata, cu 
modificarile §i completarile ulterioare. 
Nerespectarea de catre salariat a 
obligatiei asumate il obliga pe acesta la 
suportarea tuturor cheltuielilor 
ocazionate de pregatirea sa
profesionala, precum §i la restituirea 
prime! de instalare, proportional cu 
perioada nelucrata din perioada 
stabilita, conform actului aditional la 
contractul individual de munca.”



Dupa punctul 5^ se introduce un 
nou punct, pctS^, cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 18, dupa alineatul (8) 
se introduce un alineat nou, alin. 
(8^) cu urmatorul cuprins:

Motivare:10 Pentru 
definirea mai exacta a
cheltuielilor ocazionate
de pregatire, in special 
pentru situa^iile in care 
rezidentii pe post nu Tsi 
respecta obligatiile 
asumate prin actui 
aditional la contractui 
individual de munca 
incheiat pe perioada 
nedeterminata.

(8^)Cheltuielile 
pregatirea profesionala se stabilesc pe 
ani de studii, prin ordin comun al 
ministerului sanatalii §i al ministrului 
educa^iei na^ionale, pentru fiecare din 
specialitalile 
Nomenclatorul specialitatilor medicale, 
medico-dentare §i farmaceutice pentru 
re|eaua de asisten^a medicala.”

deocazionate

deprevazute

6.Alineatul (1) al articolului 19 se modifica 
§i va avea urmatorul cuprins:

11 Art. 19
Pet. 6-se elimina

Art. 19

(1) Posesorii certificatului de specialist §i 
asisten^ii universitari la facultalile de 
stomatologic angaja|i pe perioada 
determinata, care poseda deja gradul 
§tiin|ific de doctor m §tiinte medicale pot 
efectua pregatire pentru ob^inerea celei 
de-a doua specialita^i, respectiv prima 
specialitate m regim cu taxa, prin 
urmatoarele modalitati:

(l)Posesorii certificatului de specialist pot 
efectua pregatire pentru obtinerea celei de- 
a doua specialitati m regim cu taxa, prin 
urmatoarele modalitati:
a) prin sus^inerea unui nou concurs de 
rezidentiat, cu respectarea prevederilor 
legale;
b) prin inscrierea la programul de pregatire 
in a doua specialitate, pentru oricare dintre 
specialitatile prevazute de Nomenclatorul 
specialitatilor medicale, medico-dentare §i



farmaceutice pentru reteaua de asistenta 
medicala, conform facultatii absolvite. 
(2)Cuantumul taxei se stabile§te prin ordin 
comun al ministrului sanata^ii §i al 
ministrului educatiei, cercetarii §i inovarii 
la propunerea Centrului National de 
Perfectionare in Domeniul Sanitar 
Bueure§ti §i se aplica in mod corespunzator 
ambelor modalitati de oblinere a celei de-a 
dona specialitati, prevazute la alin. (1).

Dupa punctul 6 se introduce un 
nou punct, pct.6i, cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 19, alineatul (2) se 
modifica §i va avea urmatorul 
cuprins:
(2) Cuantumul anual al taxei este egal 
cu cel al cheltuielilor prevazute la
art. 18, alin.(8’) §i se aplica in mod 
corespunzator ambelor modalitati de 
ob^inere a celei de-a doua specialitali, 
prevazute la alin.(l). Acesta se
stabile§te prin ordin comun al
ministrului sanata^ii §i al ministrului
educaliei najionale §i se revizuie§te la 
intervale de minim cinci ani.

Art 1912

(2)Cuantumul taxei se stabile§te prin ordin 
comun al ministrului sanatalii §i al 
ministrului educa^iei, cercetarii '^i inovarii 
la propunerea Centrului National de 
Perfeclionare in Domeniul Sanitar 
Bucure§ti §i se aplica in mod corespunzator 
ambelor modalitati de oblinere a celei de-a 
doua specialitaji, prevazute la alin. (1).

Motivare: pregatirea
este identica si pentru a 
doua specialitate.

Motivare: in pregatire
sunt implicate atat 
Ministerul Sanatatii cat 
$i institupile de 
mvatamant superior din 
domeniul sanatate 
acreditate. Punerea m

Art.20 Dupa punctul 6^ se introduce un 
nou punct, pct.B^, cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 20, alineatul (2) se 
modifica $i va avea urmatorul 
cuprins
(2)Prin exceppe de la alin. (1), stagiile

13

(2)Prin exceppe de la alin. (1), stagiile de



pregatire efectuate m prima specialitate, 
similare ca durata conjinut, care se regasesc 
m curriculumul de pregatire al celei de-a doua 
specialitati, se echivaleaza. Echivalarea se face 
de catre institu^iile de mvatamant superior care 
organizeaza pregatirea in rezidenjiat.

de pregatire efectuate in prima 
specialitate, similare ca durata §i 
con^mut, care se regasesc in 
curriculumul de pregatire al celei de-a 
doua specialita^i, se recunosc in limita 
a jumatate din durata de pregatire in 
noua specialitate. Recunoasterea se face 
de catre Ministerul Sanatajii la 
propunerea instituiiilor de mvatamant 
superior din domeniul sanatate 
acreditate care organizeaza pregatirea in 
rezideniiat, 
coordonatorului/directorului de program 
de rezideniiat.

concordanta 
prevederile art.387'* 
alin.(2) din Legea 
nr.95/2006.

cu

avizulcu

14
Dupa punctul 6^ se introduce un 
nou punct, pct.63, cu urmatorul 
cuprins:
La articolul 22, dupa alineatul (3) 
se introduce un alineat nou, alin. 
(3^) cu urmatorul cuprins:

AduceMotivare: 
elemente lamuritoare 
pentru aplicarea art.22.

(3^) Pe perioada stagiului prevazut la 
alin.(3), medicii aflaii in situaiie de 
reconversie profesionala, sunt salarizaii 
ca medici rezidenji §i sunt scutiti de la 
plata taxei la cea de a doua 
specialitate.”

15 7.La art. 22 dupa alineatul (4) se 
introduce un nou alineat, alineat 
(4^) cu urmatorul cuprins:

7. La art. 22 dupa alineatul (4) se 
introduce un nou alineat, alineat 
(4*) cu urmatorul cuprins:



(4^) Medicii specialist! pot obtine 
certificatul de medic specialist in 
specialitatea medicina de familie dupa 
efectuarea unui stagiu de pregatire de 6 
luni in cabinete de medicina de familie, 
nominalizafi de Ministerul Sanatapi.

(4*) Medicii specialist! de pediatric si 
medicii specialist! de interne pot obfine 
certificatul de medic specialist m 
specialitatea medicina de familie dupa 
efectuarea unui stagiu de pregatire de 6 luni 
m cabinete de medicina de familie, 
nominalizati de Ministerul Sanatatii.

Art. 22^ S.AIineatuI (5) al articolului 22' se
modiflca §1 va avea urmatorul cuprins:

Pet. 8-se elimina16

(5)Coordonatorul de rezidentiat, respectiv 
directorul de program, precum si 
indrumatorul de reziden^iat pot desemna 
medici reziden^i titulari in linia de garda, 
cu acordul scris al acestora, la solicitarea 
unita^ii sanitare unde se efeetueaza garda 
in afara timpului normal de lucru.

(5)Coordonatorul de rezidenfiat, respectiv 
directorul de program, indrumatorul de 
reziden^iat, precum si responsabilii de 
formare din unitatile nominalizate de 
Ministerul Sanatatii, pot desemna medici 
reziden^i titulari in linia de garda, cu 
acordul scris al acestora, la solicitarea 
unitaiii sanitare unde se efeetueaza garda 
in afara timpului normal de lucru

Dupa punctul 8 se introduce un nou 
punct, pct.9, cu urmatorul cuprins:
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Art. 23
Absolven^ii faculta^ilor de medicina care 
au finalizat pregatirea in rezidenjiat, dar nu 
au promovat examenul de specialitate pot 
fi incadrati cu contract individual de 
munca in cabinete medicale individual, 
sub indrumarea unui medic cu drept de 
libera practica, beneficiind de incadrarea 
pe functia de medic §i de salarizarea 
corespunzatoare 
reziden^iat, in functie de specialitatea in 
care au fost confirmati medici reziden^i.

Articolul 23 se modiHca si va avea 
urmatorul cuprins :
(1) Medicii reziden^i care au finalizat 

pregatirea in reziden^iat, dar nu au 
promovat examenul de specialitate, pot 
fi incadraii cu contract individual de 
munca in unita^i sanitare publice, 
inclusiv in cabinete medicale 
individuale, in funciie de specialitatea 
in care s-a efectuat pregatirea de

Motivare: Se asigura 
protectia sociala a 
persoanelor in cauza si 
se reduce deficitui de 
personal m unitatile 
sanitare publice.ultimului dean



rezidenjiat §i sub indrumarea unui 
medic cu drept de libera practica in 
specialitatea respectiva. In aceste 
cazuri, incadrarea se va face pe perioada 
determinata de un an, cu posibilitate de 
prelungire anuala, pana la maxim 3 ani. 
incadrarea se va face pe func|ia de 
medic, cu salarizarea corespunzatoare 
de rezident ultimul an, in func^ie de 
specialitatea de confirmare.

(2) Prevederea de la alin.(l) se aplica 
§i in cazul medicilor rezidenti pe post, 
in intervalul prevazut la alin.(l) se 
suspends contractul individual de 

incheiat pe perioada 
nedeterminata cu unitatea sanitara unde 
medicul rezident a ocupat postul.”

munca

Motivare: Tn aplicarea 
prevederilor art. 392 
din Legea nr.95/2006. 
Prin folosirea sintagmei 
"libera practica", sunt 
exclusi medicii care au 
absolvit

Dupa punctul 9 se introduce un nou 
punct, pct.lO, cu urmatorul cuprins:
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Dupa art.29 sa He introdus un nou 
articol, art.29^ cu urmatorul cuprins:
(1) in vederea reatestarii competentelor 
profesionale si redobandirii dreptului de 
practica sau de libera practica, dupa caz, 
pentru
activitatea profesionala sau se afla intr-o 
situa^ie de incompatibilitate pe o 
perioada mai mare de 5 ani, Colegiul 
Medicilor din Romania prin colegiile 
teritoriale incheie cu unitalile sanitare 
acreditate sa desfa§oare programe de

facultatea 
Tncepand cu anul 2005, 
dar care nu au dobandit 
calificarea de medic 
specialist ^i care nu au 
avut drept de libera 
practica. Acejti medici 
ar avea dreptui sa 
practice cu competente

medicii care au intrerupt



pregatire m rezidentiat,, inclusiv cu 
cabinetele medicale individuale de 
medicina de familie, contracte pentru 
efectuarea stagiului practic pentru 
medicii in cauza;

limitate, conform art. 
386 alin.(13) din Legea 
nr. 95/2006, precum si 
conform art. 22 alin.(12) 
din OG nr. 18/2009.

(2) Pe perioada stagiului prevazut la 
alin .(1), medicii lucreaza sub 
supravegherea §i responsabilitatea 
coordonatorilor de program de 
rezidentiat, directorilor de program, 
precum §i responsabililor/ si 
indrumatorilor de formare nominalizati 
conform art. 9 alin.(3) din prezentul act 
normativ sau a unui medic primar 
acreditat in acest scop de catre Colegiul 
Medicilor din Romania in cazul 
medicilor de familie si de medicina 
generala;

(3) Medicii prevazuti la alin. (1) au 
acelea§i atributii §i responsabilitati ca si 
medicii rezidenti aflati in ultimul an de 
pregatire in cazul medicilor specialist! 
sau dupa caz, competente limitate in 
cazul medicilor de medicina generala §i 
al medicilor cu competente limitate.

(4) Pe perioada stagiului, medicii 
prevazuti la alin (1) nu beneficiaza de 
drepturi salariale.

(5) La incheierea stagiului pentru 
redobandirea dreptului de libera 
practica, unitatea sanitara acreditata sau



dupa caz cabinetul medical individual 
de medicina de familie elibereaza 
medicului o adeverinta din care rezulta 
perioada efectuarii acestuia si sumarul 
activitatilor desfasurate.”


