EXPUNERER DE MOTIVE

Sectiunea 1
Titlul prezentului act normativ

LEGE
privind aprobarea Ordonantei pentru modificarea si completarea
Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul Sanatatii

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ

2.1Sursa prezentului act normativ

Ministerul Sanatatii, in calitatea de coordonator de reforma, s-a angajat in
implementarea Planului National de Redresare si Rezilientda (PNRR) — Componenta
C12 ,Sanétate”, prin trei reforme principale, care includ gi reforma managementului
serviciilor de sanitate.

Aceastd reforma are jaloane si tinte care includ revizuiri legislative in semestrul
2022 respectiv cresterea capacititii de formare profesionald a tuturor actorilor
implicati in acest domeniu. Printre acestea se regéseste Jalonul Nr. 356 - Intrarea in
vigoare a cadrului legislativ privind dezvoltarea capacitdtii pentru managementul
serviciilor de s#nitate si managementul resurselor umane din sdndtate, parte a
reformei Nr. 3 Dezvoltarea capacititii pentru managementul serviciilor de sénétate si
managementul resurselor umane din sénatate, termenul de finalizare fiind trimestrul al
doilea al anului 2022.

2.2Descrierea situatiei actuale

Performanta deficitard a sistemului de sanétate din Romaénia si ineficientele sale
majore sunt cauzate, in mare mdasurd, de capacitatea manageriald si administrativi
redusd. Acest lucru este vizibil la toate nivelurile de ingrijire (asistentd medical3
primara si comunitard, ambulatorie, spitaliceasca), chiar daca in grade diferite, precum
si la nivelul institutiilor responsabile de dezvoltarea, implementarea si/sau evaluarea
politicilor de sénatate la nivel central (de ex. Ministerul Sé&natatii, Casa Nationald de
Asigurari de Sanatate, Institutul National de Sanatate Publici etc.), si regional si local
(de ex. Directiile Judetene de Sanatate Publica, Casele Judetene de Asigurdri de
Sanatate, Centrele Regionale de Sanitate Publica etc.).

Capacitatea manageriald si administrativd redusd a personalului din pozitiile de
conducere este 0 consecintd directd a laxitdtii criteriilor de competentd pentru
inscrierea la concursurile pentru posturi de conducere in domeniul sdnétatii, in prezent
numai managerii de spital avand obligativitatea efectudrii de cursuri in acest sens.
Restul categoriilor de personal din managementul serviciilor de sindtate nu au, in
momentul actual, niciun criteriu inifial de competenta in management pentmfocuparea
unei functii de conducere. O alta cauzi este, de asemenea, dlsponlblhta ga- hmltata\a
unor programe educationale de calitate ridicatdi in domeniul managementulm )

serviciilor de s&ndtate, admlnlstrgue sanitard si politici de sdnitate. f S
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De asemenea, exista relativ putine programe de perfectionare care sa raspunda |
necesitdtilor de formare continua a categoriilor de personal de conducere prevazute de
Legea nr. 95/2006.

In prezent, manadatul managerilor de spitale este de patru ani, in timp ce
contractul de administrare al comitetelor directoare (formate din director medical,
director de ingrijiri §i director financiar) este de maximul trei ani, fapt care provoaca
dificultéti in asigurarea continud a unui management eficient.

Scoala Nationald de Sanatate Publica, Management si Perfectionare in Domeniul
Sanitar Bucuresti, denumitd in continuare SNSPMPDSB, este o entitate publicd
finantatd din venituri proprii si de la bugetul de stat, care functioneaza in prezent in
coordonarea metodologicd a Ministerului S&nétatii, iar din punct de vedere academic,
in coordonarea Universitatii de Medicind si Farmacie "Carol Davila" din Bucuresti, a
Universitatii de Medicind gi Farmacie "Grigore T. Popa" din Iasi, a Universitatii de
Medicind si Farmacie "Victor Babes" din Timigoara si a Universitatii de Medicina si
Farmacie, Stiinte si Tehnologie ,,George Emil Palade” din Targu Mures, si are ca
principal obiect de activitate cercetarea stiintificd, dezvoltarea tehnologica si formarea
in domeniul sanététii publice si al managementului sanitar, In scopul fundamentarii
stiintifice a propunerilor de politici §i strategii in domeniu, precum si desfdsurarea
cursurilor postuniversitare cu prioritate in domeniul sandtdtii publice si
managementului sanitar.

Conform prevederilor art. 693 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 republicatd, cu
modificdrile si completérile ulterioare, respectiv Legea nr. 109 din 20 aprilie 2022,
Scoala Nationald de Sanitate Publicd, Management si Perfectionare in Domeniul
Sanitar Bucuresti, denumitd in continuare SNSPMPDSB, functioneazd ca unitate
sanitara cu personalitate juridici romina, finantatid din venituri proprii si
subventii de la bugetul de stat, in coordomarea Ministerului Sanatitii, iar
coordonarea academica se stabileste prin hotdrare a Guvernului.

Pentru aplicarea art. 693 in ceea ce priveste modalitatea de finantare a
SNSPMPDSB se impune ca aceastd institutie si fie in subordinea Ministerului
Sanatatii, in considerarea finantdrii si din subventii de la bugetul de stat. Totodats,
ulterior acestui act normativ pentru concordanta normei juridice $i a cadrului juridic la
nivel primar inclusiv In ceea ce priveste modalitatea de raportare in Forexebug se va
modifica si Hotdrarea Guvernului nr. 1421 din 18 noiembrie 2009 privind infiintarea,
organizarea §i functionarea Scolii Nationale de Sandtate Publici, Management si
Perfectionare in Domeniul Sanitar Bucuresti.

SNSPMPDSB este institutia competentd care acorda asistentd tehnicd in
domeniul. séndtdtii publice si al managementului sanitar si are rol de for tehnic si
profesional pentru elaborarea propunerilor de strategii specifice sanatatii publice.

Avind in vedere faptul ca:
- in prezent, Romania se confrunta cu un nivel de performan‘;a scdzut a sistemului de
sdnatate §i ineficientele sale majore sunt cauzate si de capacitatea administrativa si
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continuitate §i integrare intre diferitele institutii si/sau niveluri de ingrijire contribuie
la rezilienta scazuti a sistemului de sdndtate;

- limitarea de formare profesionald in domeniul managementului sanitar, respectiv
tipul si durata programelor de formare desfasurate in prezent (durata de max. 3 luni),
precum si lipsa unor prevederi clare, unitare si transparente legate de conditiile
minimale obligatorii privind ocuparea unor astfel de posturi de cétre persoane avand
cunostintele si abilititile corespunzétoare i care sd parcurgd programe de formare
dimensionate si adaptate nevoilor reale generate de astfel de pozitii, pentru a rdspunde
acestor provocdri, prin Planul National de Redresare si Rezilientd, pe componenta 12-
Sanatate, a fost prevazuta si asumata reforma R3.

Avind in vedere cele de mai sus privind scopul, obiectul de activitate, precum si
activitafile efectiv desfasurate, actuala SNSPMPDSB este institutia care, In urma unei
reforme considerabile, este in masurd si initieze si sd sustind imbunétatirea si
eficacitatea procesului de formare si perfectionare a personalului din s@ndtate in
domeniul managementului sanitar, precum si sd gestioneze baza de date a corpului de
experti in managementul sanitar.

in anul 2021 a fost elaborat Planul National de Redresare si Rezilienta al Romaniei
(denumit in continuare PNRR), plan ce va fi implementat pana in anul 2026, avand
atdt finantare nerambursabild, cat si rambursabild de la Uniunea Europeana. Precizdm
faptul cd prezentul act normativ este prevézut la Jalonul Nr. 356 - Intrarea in vigoare a
cadrului legislativ privind dezvoltarea capacitatii pentru managementul serviciilor de
sdndtate $1 managementul resurselor umane din sanitate, parte a reformei Nr. 3
Dezvoltarea capacititii pentru managementul serviciilor de sdndtate si managementul
resurselor umane din s@nitate din Componenta C12 Sanitate, termenul de finalizare
fiind trimestrul al doilea al anului 2022.
Pentru a rdspunde provocarilor in ceea ce priveste situatia pregatirii manageriale a
persoanei/persoanelor care ocupd functii de conducere in sistemul de sénatate,
obiectivul general al prezentei modificéri legislative este imbunététirea cunostintelor,
abilitatilor si competentelor resursei umane din managementul serviciilor de s@nitate
de la toate nivelurile sistemului de sdnitate din Roménia. Reforma propusa este una
sistemicd, propundndu-si sd abordeze cauzele care contribuie la performanta redusi a
sistemului de sé@natate din Romania, in raport cu resursa umana din managementul
serviciilor de sandtate.

2.3  Schimbari precoizate

Prin prezentul act normativ, propunem introducerea de noi criterii de formare
initiald §i de ocupare a posturilor prin concurs pentru toate categoriile de functii de
conducere: manageri, directori executivi si directori executivi adjuncti ai directiilor de
sdnatate publicd judetene si a municipiului Bucuresti, conducerea serviciilor de
ambulantd judetene si a Serviciului de Ambulantd Bucuresti-Ilfov, directori generali,
directori medicali, medic-gef.

De la intrarea in vigoare a Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
s&natatii, republicatd, cu modificirile i completarile ulterioare, desi nu s/aﬁe‘x?‘“ Ut
expres ca persoanele care ocupd functii de conducere sunt functionari pu[l}hcl/ﬁﬁgl in] 3
practicd aceste functii au fost considerate functii publice ocupate prin co Cuts; potr1v1t
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serviciilor publice deconcentrate este de director executiv, respectiv director executiv
adjunct, pentru a nu exista confuzii in regimul juridic, propunem schimbarea
denumirii.

Totodatd, se introduce nofiunea de criterii de calitate aferente programelor de
formare, elaborate de catre OMS in programul de asistenti tehnica din PNRR. In acest
sens, e necesard adoptarea acestora prin ordin al ministrului sanétatii, urmand a sta la
baza avizdrii de catre Ministerul Sanatatii a programelor de formare initiald gi
continua care rdspund nevoilor sistemului de sénétate.

In vederea asigurdrii dezvoltarii profesionale continue in domeniul
managementului sanitar, proiectul prevede introducerea necesitatii absolvirii la 3 ani,
pentru functiile de conducere din domeniul sdnatitii, a unui curs de scurtd durati in
management sanitar sau managementul serviciilor de sénatate, avizate de Ministerul
Sanatdtii In baza criteriilor stabilite prin ordin al ministrului s&natétii.

Alinierea mandatului managerilor de spitale cu cel al comitetelor directoare
(formate din director medical, director de ingrijiri si director financiar) are scopul de a
permite asigurarea continud a unui management eficient.

In cuprinsul PNRR, Componenta C12 Sinitate, se mentioneazi ca element cheie
indeplinirea obiectivelor Reformei 3. - R3. Dezvoltarea capacitdtii pentru
managementul serviciilor de sdnétate si managementul resurselor umane din sanatate -
R3.1.

Astfel, pentru a putea realiza in mod coerent politicile publice ale Ministerului
Sanatdtii In domeniul resurselor umane si implicit prevederile din cadrul Planului
National de Redresare gi Rezilientd, se are in vedere infiintarea unui Institut National
de Management al Serviciilor de Sinatate, denumit in continuare INMSS, ca institutie
publicd cu personalitate juridici in subordinea Ministerului San&tatii, prin
reorganizarea Scolii Nationale de Sanitate Publicd, Management si Perfectionare in
Domeniul Sanitar Bucuresti, care se desfiinteaza.

Este necesar ca acestei institufii nou-create sd 1 se asigure finantare
corespunzétoare si predictibild prin subventii de la bugetul de stat, motiv pentru care
aceasta sd devina institutie in subordinea Ministerului S&nétatii, finantata din venituri
proprii si subventii de la bugetul de stat.

INMSS va avea ca principal obiect de activitate analiza serviciilor de sdnitate din
Roménia in numele i pentru Ministerul Sanatatii, in scopul fundamentirii stiintifice a
propunerilor de politici si strategii privind serviciile de sanétate, realizarea de cercetiri
operationale privind managementul serviciilor de sanitate, elaborarea de ghiduri si
proceduri, precum gi desfasurarea de activititi de formare profesionald prin
perfectionare si specializare in managementul serviciilor de sénatate, in colaborare cu
institutiile de invadtdmant superior coordonatoare, in conditiile legii.

INMSS va functiona ca unitate sanitard, finantatd din venituri proprii si
subventii de la bugetul de stat, iar coordonarea academicd se va stabili prin hotédrare a

Guvernului. / ‘
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in curs se efectueazd pe baza instructiunilor elaborate de Ministerul Finantelor, la
solicitarea Ministerului S&natatii.

2.4 Alte informatii -Nu au fost identificate

Sectiunea a 3-a
Impactul socio-economic al prezentului

3.1 Descrierea generala a beneficiilor si costurilor estimate ca urmare a intrarii in
vigoare a actului normativ

| 3.2 Impactul social

3.3 Impactul asupra drepturilor si libertitilor fundamentale ale omului

3.4 Impactul macroeconomic

3.4.1 Impactul asupra economiei si asupra principalilor indicatori
macroeconomici

3.4.2 Impactul asupra mediului concurential si domeniul ajutoarelor de stat
Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect.

Adoptarea i implementarea actului normativ vor avea un impact macro-economic
pozitiv prin cresterea performantei sistemului de sandtate din Romania, care va fi
generatd de imbunétatirea capacitatii resursei umane din managementul serviciilor de
sdnatate.

3.5. Impactul asupra mediului de afaceri

3.6 Impactul asupra mediului inconjuritor

3.7 Evaluarea costurilor si beneficiilor din perspectiva inovarii si digitalizarii

3.8 Evaluarea costurilor si beneficiilor din perspectiva dezvoltirii durabile

3.9 Alte informatii

Sectiunea a 4-a
Impactul financiar asupra bugetului general consolidat,
atit pe termen scurt, pentru anul curent, cit si pe termen lung (pe 5 ani), inclusiv
informatii cu privire la cheltuieli si venituri

Indicatori Anul | Urmitorii 4 | Media
curent | ani pe 5
ani
1 2 314567
4.1Modificdri ale veniturilor bugetare, plus/miny
din care:

a)buget de stat, din acesta:

(i) impozit pe profit

(ii) impozit pe venit

b) bugete locale:

(i) impozit pe profit

¢) bugetul asigurarilor sociale de stat:
(1) contributii de asiguréri




d) alte tipuri de venituri (se va mentiona natura
acestora)

4.2 Modificari “ale cheltuielilor bugetare,
plus/minus, din care:
a)buget de stat, din acesta:
(i) cheltuieli de personal
(1) bunuri si servicii
b) bugete locale:
(1) cheltuieli de personal
(i1) bunuri si servicii
c) bugetul asigurarilor sociale de stat:
(i) cheltuieli de personal
(i1) bunuri si servicii
d) alte tipuri de cheltuieli (se va mentiona natura
acestora)

4.3 Impact financiar, plus/minus, din care:
a)buget de stat
b) bugete locale

4.4 Propuneri pentru acoperirea  cresterii
cheltuielilor bugetare

4.5 Propuneri pentru a compensa reducerea
veniturilor bugetare

4.6 Calcule detaliate privind fundamentarea
modificarilor  veniturilor gi/sau  cheltuielilor
bugetare

4.7 Prezentarea, in cazul proiectelor de acte normative a céror adoptare atrage
majorarea cheltuielilor bugetare, a urmétoarelor documente:

a) fisa financiard prevdzutd la art.15 din Legea nr. 500/2002 privind finantele
publice, cu modificarile si completarile ulterioare, insotitd de ipotezele si
metodologia de calcul utilizati;

b) declaratie conform céreia majorarea de cheltuiala respectiva este compatibila cu
obiectivele si priorititile strategice specificate in strategia fiscal-bugetara, cu
legea bugetard anuald si cu plafoanele de cheltuieli prezentate in strategia
fiscal-bugetara.

4.8 Alte informatii ' ,

Nu genereaza influente financiare asupra bugetului general consolidat, ansamblul de
actiuni propuse incadridndu-se in prevederile bugetare aprobate anual cu aceasti
destinatie.




Sectiunea a 5-a
Efectele prezentului act normativ asupra legislatiei in vigoare

3.1 Masuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor prezentului act normativ

-Hotadrarea Guvernului nr. 1421 din 18 noiembrie 2009 privind infiintarea,
organizarea §i functionarea Scolii Nationale de Sanitate Publicid, Management si
Perfectionare in Domeniul Sanitar Bucuresti ~se abrogi

-Hotararea Guvernului nr. 144 din 23 februarie 2010 privind organizarea si
functionarea Ministerului Sén&tatii - se modificad

-Ordin al ministrului s&natétii privind stabilirea criteriilor de calitate pentru
cursurile de perfectionare in management sanitar —legislatie subsecvent3 in aplicarea

rezentului act normativ

5.2 Impactul asupra legislatiei in domeniul achizitiilor publice

5.3 Conformitatea prezentului act normativ cu legislatia UE (in cazul proiectelor ce
transpun sau asigura aplicarea unor prevederi de drept UE).

5.3.1 Misuri normative necesare transpunerii directivelor UE

5.3.2 Masuri normative necesare aplicérii actelor legislative UE

5.4 Hotarari ale Curtii de Justitie a Uniunii Europene

5.5 Alte acte normative si/sau documente internationale din care decurg angajamente
asumate

5.6. Alte informatii

Sectiunea a 6-a
Consultirile efectuate in vederea elaboririi prezentului act normativ

6.1 Informatii privind neaplicarea procedurii de participare la elaborarea actelor
normative

6.2 Informatii privind procesul de consultare cu organizatii neguvernamentale,
institute de cercetare si alte organisme implicate.

6.3 Informatii despre consultdrile organizate cu autorititile administratiei publice
locale
Au fost consultate structurile asociative prin adresa nr. 822/2022. Péna la data
prezentei:

- Asociatia Comunelor din Romaénia a transmis punctul de vedere prin adresa nr.
161/CL/2022 respectiv ca sustine adoptarea acestui act nomativ;

- Asociatia Municipiilor din Romania prin adresa nr. 641/2022 a transmis ¢i nu are
propuneri gi observatii;

6.4 Informatii privind puncte de vedere/opinii emise de organisme consultative
constituite prin acte normative

6.5 Informatii privind avizarea de citre: T
AR
a) Consiliul Legislativ a avizat proiectul prezentului act normativ (pf1n<av12ul Ui

AN

813/2022. RO
b) Consiliul Suprem de Apérare a Tirii 58 G




¢) Consiliul Economic si Social a avizat proiectul prezentului act normativ prin avizul
nr. 4284/2022.

d) Consiliul Concurentei

¢) Curtea de Conturi”

6.6 Alte informatii
A fost solicitat punctul de vedere al Agentiei Nationale de Achizitii Publice, institutie
care a transmis Ministerului Sanétitii rdspuns, prin adresa nr. 15075/2022.

__ Sectiunea a 7-a
Activitdti de informare publica privind elaborarea
si implementarea prezentului act normativ

7.1 Informarea societétii civile cu privire la elaborarea prezentului act normativ
In contextul Componentei 12 — Sinitate a Planului National de Redresare si
Rezilientd (PNRR), in cadrul Reformei 3 - Dezvoltarea capacititii pentru
managementul serviciilor de sdnitate si managementul resurselor umane din sanatate,
jalonul 356 are urmitoarea denumire: ,Intrarea in vigoare a Cadrului legislativ pentru
reforma managementului serviciilor de s#@ndtate si a managementului resurselor
umane de sinatate, avand termen de finalizare finalul Q2 2022.

in acest sens, apreciem ci prezentul act normativ se incadreaza in prevederile art.
7 alin. (13) din Legea nr. 52/2003 privind transparenta decizionald in administratia
publicé, republicata. '

7.2 Informarea societatii civile cu privire la eventualul impact asupra mediului in
urma implementarii prezentului act normativ, precum si efectele asupra sanatétii si
securitdtii cetatenilor sau diversitatii biologice. |

Nu este cazul

Sectiunea a 8-a
Misuri privind implementarea, monitorizarea
si evaluarea prezentului act normativ

8.1 Masurile de punere in “aplicare a
prezentului act normativ

8.2 Alte informatii.
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Fata de cele prezentate, a fost elaborat proiectul de Lege privind aprobarea
Ordonantei Guvernului pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind
reforma in domeniul sdnatatii, pe care il supunem Parlamentului spre adoptare.
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