EXPUNERE DE MOTIVE

1. Titlul proiectului actului normativ

Propunere legislativd pentru completarea Legii nr. 95 din 14 aprilie 2006 privind reforma in
domeniul sandtdtii.

2. Motivul emiterii actului normativ

Pacientii au nevoie sa fie reprezentati corespunzator in consiliile de administratie a spitalelor,
pentru a putea garanta pentru indeplinirea atributiilor prevazute la art. 187, alin. (10) din Legea
nr. 95 din 14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul sanatatii.

In acest sens, propunem includerea unui reprezentant al asociatiilor si organizatiilor de
pacienti in fiecare consiliu de administratie al spitalelor, cu statut de invitat si rol
consultativ, care va avea in principal urmatoarele atributii:

a) emiterea unor opinii din perspectiva pacientilor, la cerere, privind mésurile propuse
pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanti cu serviciile medicale solicitate de cétre
populatie. Necesitatea serviciilor medicale specifice este definitd in urma comunicarii si
feedbackului obtinut de la beneficiari, iar aceastd procedura plaseaza pacientii in prim plan,
recunoscandu-le statutul si oferindu-le posibilitatea sd imbunatiteasca relatia dintre pacienti si
furnizorii de servicii medicale. In prezent nu existd niciun mecanism direct de informare
reciprocd intre pacienti si furnizorii de servicii medicale; ceea ce elimina si ingreuneaza
contributia pe care o pot avea pacientii in cresterea gradului de satisfactie fatd de serviciile
medicale.

b) emiterea unui punct de vedere din perspectiva experientei pacientului raportat la bugetul
de venituri si cheltuieli. Opindnd asupra priorititilor de finantare (echipamente, infrastructura,
resurse umane), reprezentantul contribuie la orientarea deciziilor economice catre
imbunatatirea calitatii si sigurantei actului medical.

¢) emiterea unui punct de vedere consultativ cu privire la programul anual al achizitiilor
publice intocmit in conditiile legii. in acest mod, pacientii vor putea constientiza mult mai usor
limitele in ceea ce priveste echipamentele si personalul disponibil; ceea ce va armoniza
solicitrile la nivelul realitatii din unitatea sanitara respectiva si va permite adaptarea serviciilor
medicale la asteptarile pacientilor.

d) participarea la analiza rapoartelor periodice privind calitatea serviciilor si emite puncte
de vedere cu rol consultativ in privinta celorlalte documente subscrise actividtii consiliului de
administratie. Reprezentantul poate propune, printer altele, masuri de remediere ori de crestere
a calitatii (acolo unde indicatorii aratd disfunctionalititi), astfel incat sd contribuie la
dezvoltarea activitatii spitalului in concordanti cu nevoile de servicii medicale ale populatiei.

2.1. Descrierea situatiei actuale

In prezent, consiliile de administratie ale spitalelor sunt formate din mai multe categorii de
membri, reprezentantii pacientilor fiind exclusi de facto din componenta acestor consilii:

1din7



a) pentru spitalele publice din refeaua autoritatilor administratiei publice locale: 2
reprezentanti ai Ministerului Sanatétii sau ai directiilor de sdnatate publicd judetene sau
a municipiului Bucuresti, iar in cazul spitalelor clinice un reprezentant al Ministerului
Sénatatii sau al directiilor de sanétate publica judetene sau a municipiului Bucuresti; 3
reprezentanti numifi de consiliul judetean ori consiliul local, dupa caz, respectiv de
Consiliul General al Municipiului Bucuresti, dintre care unul si fie economist; un
reprezentant numit de primar sau de presedintele consiliului judetean, dupd caz; un
reprezentant al universitétii sau facultitii de medicina, pentru spitalele clinice; un
reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Romania; un reprezentant
al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moagelor si
Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de invitat.

b) pentru spitalele publice din reteaua Ministerului Sanatatii: 3 reprezentanti desemnati de
Ministerul Sanatitii; un reprezentant numit de consiliul judetean ori consiliul local,
respectiv de Consiliul General al Municipiului Bucuresti; un reprezentant al universitatii
sau facultitii de medicina, pentru spitalele clinice; un reprezentant al structurii teritoriale
a Colegiului Medicilor din Romaénia; un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romaénia, cu
statut de invitat.

c) pentru spitalele publice din reteaua ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie:
4 reprezentanti ai ministerelor §i institutiilor cu retea sanitara proprie pentru spitalele
aflate in subordinea acestora; un reprezentant al universitatii sau facultitii de medicina,
pentru spitalele clinice; un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din
Roménia; un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de invitat.

2.2. Schimbari preconizate

Pacientii - principalii beneficiari ai serviciilor medicale - vor fi reprezentati in consiliile de
administratie de cdtre membrii asociatiilor si organizatiilor pentru pacienti, cu statut de invitat
si rol consultativ. In acest mod, pacientii vor lua parte indirect la deciziile privind strategiile si
dezvoltarea serviciilor medicale oferite beneficiarilor..

3. Impactul socio-economic al proiectului de act normativ

Prezenta unui reprezentant al asociatiilor pacientilor in consiliile de administratie ale spitalelor
este extrem de importanta, deoarece aceasta asigura o perspectivi a pacientului si o voce pentru
nevoile si interesele lor.

Pacientii sunt beneficiarii finali ai serviciilor oferite de spitale, iar prezenta lor in consiliile de
administratie poate asigura ca deciziile luate iau in considerare nevoile i asteptarile pacientilor.
De asemenea, un reprezentant al asociatiilor pacientilor poate aduce o perspectiva unica asupra
calitdtii serviciilor medicale, a modului in care acestea sunt livrate si a efectelor lor asupra
pacientilor.

Un reprezentant al asociatiilor pacientilor in consiliile de administratie poate contribui la
imbunatdtirea comunicdrii intre pacienti si spitale. Prin intermediul reprezentantului lor,
pacientii pot transmite feedback-ul §i preocupdrile lor cétre consiliul de administratie, iar
acestea pot fi luate in considerare in luarea deciziilor importante privind serviciile medicale
oferite de spitale.
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In plus, prezenta unui reprezentant al asociatiilor pacientilor in consiliile de administratie poate
contribui la cresterea transparentei si responsabilitdtii spitalelor fatd de pacienti. Prin
intermediul reprezentantului lor, pacientii pot obtine informatii despre serviciile medicale
oferite de spitale si despre modul in care sunt luate deciziile privind acestea.

In concluzie, prezenta unui reprezentant al asociatiilor pacientilor in consiliile de administratie
ale spitalelor este importanta pentru a asigura o voce pacientilor in procesul decizional si pentru
a contribui la imbunatitirea calitétii serviciilor medicale oferite de spitale.

4. Impactul financiar asupra bugetului general - fara impact

5. Efectele proiectului de Lege asupra legislatiei in vigoare

in urma modificarilor legislative, Legii nr. 95 din 14 aprilie 2006 privind reforma

domeniul sdndtdtii ar suferi urmatoarele modificari:

[Forma actuala:

IForma propusa:

Art. 187

(1) In cadrul spitalului public functioneazid un consiliu
de administratie format din 5-8 membri, care are rolul de
a dezbate principalele probleme de strategie, de
organizare si funcfionare a spitalului.

(2) Membrii consiliului de administratie pentru spitalele
publice din refeaua autoritafilor administratiei publice
locale sunt:

a) 2 reprezentanti ai Ministerului Sanatitii sau ai
directiilor de sandtate publicd judefene sau a
municipiului Bucuresti, iar in cazul spitalelor clinice un
reprezentant al Ministerului Sanéatatii sau al directiilor de
sdndtate publica judetene sau a municipiului Bucuresti;
b) 3 reprezentanti numiti de consiliul judetean ori
consiliul local, dupa caz, respectiv de Consiliul General
al Municipiului Bucuresti, dintre care unul si fie
economist;

¢) un reprezentant numit de primar sau de presedintele
consiliului judetean, dupa caz;

d) un reprezentant al universitdfii sau facultatii de
medicind, pentru spitalele clinice;

¢) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului
Medicilor din Roméania.

f) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali  Generaligti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romaénia, cu statut de invitat.

(3) Pentru spitalele publice din reteaua Ministerului
Sanatatii, cu exceptia celor previzute la alin. (2),
membrii consiliului de administratie sunt:

(1) In cadrul spitalului public functioneaza un consiliu
de administratie format din 5-8 membri, care are rolul de
a dezbate principalele probleme de strategie, de
organizare si functionare a spitalului.

(2) Membirii consiliului de administratie pentru spitalele
publice din reteava autoritatilor administratiei publice
locale sunt:

a) 2 reprezentanti ai Ministerului Sandtatii sau ai
directiilor de s#ndtate publicd judefene sau a
municipiului Bucuresti, iar in cazul spitalelor clinice un
reprezentant al Ministerului Sanatatii sau al directiilor de
sindtate publica judetene sau a municipiului Bucuresti;
b) 3 reprezentan{i numifi de consiliul judetean ori
consiliul local, dupd caz, respectiv de Consiliul General
al Municipiului Bucuresti, dintre care unul si fie
economist;

¢) un reprezentant numit de primar sau de presedintele
consiliului judetean, dupa caz;

d) un reprezentant al universitdfii sau facultdtii de
medicind, pentru spitalele clinice;

¢) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului
Medicilor din Romania.

f) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali  Generaligti, Moaselor i
Asistentilor Medicali din Roménia, cu statut de invitat;
g) un reprezentant al asociatiilor si organizatiilor de
pacienti, cu statut de invitat si rol consultativ.

(3) Pentru spitalele publice din reteaua Ministerului
Sanatitii, cu excepfia celor previzute la alin. (2),
membrii consiliului de administratie sunt:
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[Forma actuala:

Forma propusa:

a) 3 reprezentanti desemnati de Ministerul Sanatatii;

b) un reprezentant numit de consiliul judetean ori
consiliul local, respectiv de Consiliul General al
Municipiului Bucuresti;

¢) un reprezentant al universitdtii sau facultdfii de
medicind, pentru spitalele clinice;

d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului
Medicilor din Roménia;

€) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali  Generaligti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de invitat.

(4) Pentru spitalele publice din refeaua ministerelor si
institutiilor cu retea sanitard proprie, cu exceptia celor
prevazute la alin. (2), membrii consiliului de
administratie sunt:

a) 4 reprezentanti ai ministerelor i institutiilor cu retea
sanitard proprie pentru spitalele aflate in subordinea
acestora;

b) un reprezentant al universitafii sau facultitii de
medicind, pentru spitalele clinice;

¢) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului
Medicilor din Romania;

d) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali  Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Roménia, cu statut de invitat.

(4') Pentru spitalele publice pot fi numiti membri ai
consiliului de administratic persoane care fac dovada
indeplinirii cumulative, sub sanctiunea nulititii actului
de numire, a urmitoarelor conditii:

a) si fie absolventi de studii superioare finalizate cu
diplomai de licent3;

b) sa aiba, la data numirii, cel putin 5 ani de experienta
profesionald intr-unul din urmitoarele domenii:
medicind, farmacie, drept, economie, stiinfe ingineresti
sau management.

(4% Documentele care fac dovada indeplinirii conditiilor
previzute la alin. (4') se depun, in termen de 10 zile de
la data aprobarii referatului de numire, de citre persoana
desemnatd in copie certificatd pentru conformitate cu
originalul la nivelul spitalelor publice in cadrul carora
functioneazi consiliul de administratie respectiv.

(4%) Nu pot fi numiti membri in consiliul de administratie
al spitalelor publice persoanele condamnate definitiv,
pdnd la intervenireca unei situatii care inlitura
consecinfele condamnarii.

(4*) Membrii consiliului de administratie pot participa,
in calitate de observatori, la concursurile organizate de
unitatea sanitard, cu exceptia situatiilor prevazute la art.
177 alin. (1) si art. 187 alin. (10) lit. b).

a) 3 reprezentanti desemnati de Ministerul Sanatitii;

b) un reprezentant numit de consiliul judetean ori
consiliul local, respectiv de Consiliul General al
Municipiului Bucuresti;

c) un reprezentant al universitdtii sau facultitii de
medicind, pentru spitalele clinice;

d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului
Medicilor din Romania;

¢) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali  Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romaénia, cu statut de invitat;
) un reprezentant al asociatiilor gi organizatiilor de
pacienti, cu statut de invitat si rol consuitativ.

(4) Pentru spitalele publice din reteaua ministerelor si
institutiilor cu retea sanitara proprie, cu exceptia celor
previzute la alin. (2), membrii consiliului de
administratie sunt:

a) 4 reprezentanti ai ministerelor si institutiilor cu retea
sanitard proprie pentru spitalele aflate in subordinea
acestora;

b) un reprezentant al universitdfii sau facultatii de
medicind, pentru spitalele clinice;

¢) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului
Medicilor din Roménia;

d) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului
Asistentilor Medicali  Generaligti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de invitat;
¢) un reprezentant al asociatiifor i organizatiilor de
pacienti, cu statut de invitat si rol consultativ,

(4" Pentru spitalele publice pot fi numiti membri ai
consiliului de administratie persoane care fac dovada
indeplinirii cumulative, sub sanctiunea nulitdtii actului
de numire, a urmétoarelor conditii:

a) si fie absolventi de studii superioare finalizate cu
diplomai de licenta;

b) sa aibd, la data numirii, cel putin 5 ani de experienta
profesionald intr-unul din urmdtoarele domenii:
medicina, farmacie, drept, economie, stiinte ingineresti
sau management.

(4%) Documentele care fac dovada indeplinirii conditiilor
previzute la alin. (4) se depun, in termen de 10 zile de
la data aprobarii referatului de numire, de citre persoana
desemnatd In copie certificatd pentru conformitate cu
originalul la nivelul spitalelor publice in cadrul cérora
functioneaza consiliul de administrafie respectiv.

(4*) Nu pot fi numiti membri in consiliul de administratie
al spitalelor publice persoanele condamnate definitiv,
pand la intervenirea unei situatii care inliturd
consecintele condamnirii.

(4*) Membrii consiliului de administrafie pot participa,
in calitate de observatori, la concursurile organizate de
unitatea sanitard, cu exceptia situatiilor prevazute la art.
177 alin. (1) si art. 187 alin. (10) lit. b).
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Forma actuala:

Forma propusa:

(5) Institutiile prevdzute la alin. (2), (3) si (4) sunt
obligate sa isi numeascé i membrii supleanti in consiliul
de administratie.

(6) Managerul participa la sedintele consiliului de
administratie fir drept de vot.

(7) Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal
constituit in wunitate, afiliat federatiilor sindicale
semnatare ale contractului colectiv de munca la nivel de
ramurd sanitard, participd ca invitat permanent la
sedintele consiliului de administratie.

(8) Membrii consiliului de administraie al spitalului
public se numesc prin act administrativ de citre
institutiile prevazute la alin. (2), (3) si (4).

(9) Sedintele consiliului de administratic sunt conduse
de un presedinte, ales cu majoritate simpld din numérul
total al membrilor, pentru o perioada de 6 luni.
(10) Atributiile principale consiliului
administratie sunt urmatoarele:

a) avizeaza bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului,
precum si situatiile financiare trimestriale si anuale;

b) organizeazi concurs pentru ocuparea functiei de
manager in baza regulamentului aprobat prin ordin al
ministrului sanatatii, al ministrului de resort sau, dupa
caz, prin act administrativ al primarului unititii
administrativ-teritoriale, al primarului general al
municipiului Bucuresti sau al presedintelui consiliului
judetean, dupi caz;

ale de

c) aprobd misurile pentru dezvoltarea activitifii
spitalului in concordanti cu nevoile de servicii medicale
ale populatiei si documentele strategice aprobate de
Ministerul Sanatatii;

d) avizeazd programul anual al achizitiilor publice
intocmit in conditiile legii §i orice achizitie directa care
depaseste suma de 50.000 lei;

e) analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor de cétre
membrii comitetului director si activitatea managerului
si dispune misuri pentru imbunitétirea activitatii;

f) propune revocarea din functie a managerului si a
celorlalti membri ai comitetului director in cazul in care
constatd existen{a situatiilor prevazute la art. 178 alin.
(1) si la art. 184 alin. (1).

g) poate propune realizarea unui audit extern asupra
oricdrei activitd(i desfasurate in spital, stabilind tematica
si obiectul auditului. Spitalul contracteazi serviciile
auditorului extern in conformitate cu prevederile Legii
nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile si
completirile ulterioare;

h) aprobd propriul regulament de organizare i
functionare, in conditiile legii.

(5) Institutiile prevazute la alin. (2), (3) si (4) sunt
obligate sa isi numeasca si membrii supleanti in consiliul
de administratie.

(6) Managerul participd la sedintele consiliului de
administratie fiira drept de vot.

(7) Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal
constituit in unitate, afiliat federatiilor sindicale
semnatare ale contractului colectiv de munci la nivel de
ramurd sanitard, participd ca invitat permanent la
sedintele consiliului de administratie.

(8) Membrii consiliului de administratie al spitalului
public se numesc prin act administrativ de catre
institutiile prevazute la alin. (2), (3) si (4).

(9) Sediniele consiliului de administratie sunt conduse
de un presedinte, ales cu majoritate simpla din numarul
total al membrilor, pentru o perioada de 6 luni.

(10) Atributiile principale
administratie sunt urméitoarele:
a) avizeazi bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului,
precum si situatiile financiare trimestriale si anuale;

b) organizeazi concurs pentru ocuparea functiei de
manager in baza regulamentului aprobat prin ordin al
ministrului sanatitii, al ministrului de resort sau, dupa
caz, prin act administrativ al primarului unitatii
administrativ-teritoriale, al primarului general al
municipiului Bucuresti sau al presedintelui consiliului
judetean, dupai caz;

c) aprobd mdisurile pentru dezvoltarea activititii
spitalului in concordanti cu nevoile de servicii medicale
ale populatiei si documentele strategice aprobate de
Ministerul Sanatatii;

d) avizeazd programul anual al achizitiilor publice
intocmit in conditiile legii si orice achizitie directa care
depidseste suma de 50.000 lei;

ale consiliului de

¢) analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor de catre
membrii comitetului director §i activitatea managerului
si dispune masuri pentru imbunatétirea activitatii;

f) propune revocarea din functie a managerului si a
celorlalti membri ai comitetului director in cazul in care
constatd existenfa situatiilor prevazute la art. 178 alin.
(1) si la art. 184 alin. (1).

g) poate propune realizarea unui audit extern asupra
oricérei activitdti desfasurate in spital, stabilind tematica
si obiectul auditului. Spitalul contracteaza serviciile
auditorului extern in conformitate cu prevederile Legii
nr. 98/2016 privind achiziiile publice, cu modificirile si
completirile ulterioare;

h) aproba propriul regulament de organizare si
functionare, in conditiile legii.

(10" Reprezentantul asociatiilor si organizatiilor de
pacienti are dreptul de a participa la toate sedintele
consiliului de administratie si de a emite un punct de
vedere consultativ asupra documentelor inscrise pe
ordinea de zi, inclusiv asupra celor care vizeaza
activitatea principald a consiliului de administratie.
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FForma actuali:

[Forma propusa:

(11) Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori
de cdtre ori este nevoie, la solicitarea majoritatii
membrilor sdi, a presedintelui sau a managerului, §i ia
decizii cu majoritatea simpla a membrilor prezenti.

(12) Membrii consiliului de administrafie al spitalului
public pot beneficia de o indemnizafie lunard de
maximum 1% din salariul managerului.

(13) Dispozitiile art. 178 alin. (1) lit. ) referitoare la
conflictul de interese si ale art. 178 alin. (5) se aplica in
mod corespunzitor si membrilor consiliului de
administratie. Nerespectarea obligatiei de inldturare a
motivelor de incompatibilitate sau de conflict de interese
apdrute ca urmare a numirii in consiliul de administratie
are ca efect incetarea de drept a actului administrativ de
numire in functie a respectivului membru al consiliului
de administratie.

(14) In cazul autoritatilor administratiei publice locale
care realizeazi managementul asistentei medicale la cel
putin 3 spitale, reprezentantii previzuti la alin. (2) lit. b)
sunt numiti din rdndul structurii previzute la art. 18 alin.
(1) lit. a) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr.
162/2008 privind transferul ansamblului de atributii si
competente exercitate de Ministerul S#nitifii cétre
autoritatile administratiei publice locale, cu modificarile
st completarile ulterioare.

(11) Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori
de citre ori este nevoie, la solicitarea majoritatii
membrilor sdi, a presedintelui sau a managerului, si ia
decizii cu majoritatea simpld a membrilor prezenti.

(12) Membrii consiliului de administratie al spitalului
public pot beneficia de o indemnizatie lunara de
maximum 1% din salariul managerului.

(13) Dispozitiile art. 178 alin. (1) lit. f) referitoare la
conflictul de interese si ale art. 178 alin. (5) se aplica in
mod corespunzitor si membrilor consiliului de
administratie. Nerespectarea obligatiei de inldturare a
motivelor de incompatibilitate sau de conflict de interese
apdrute ca urmare a numirii in consiliul de administratie
are ca efect incetarea de drept a actului administrativ de
numire in functie a respectivului membru al consiliului
de administratie.

(14) In cazul autorititilor administratiei publice locale
care realizeazd managementul asistentei medicale la cel
putin 3 spitale, reprezentantii prevazuti la alin. (2) lit. b)
sunt numiti din randul structurii previzute la art. 18 alin.
(1) lit. a) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr.
162/2008 privind transferul ansamblului de atributii si
competenfe exercitate de Ministerul Sanatatii catre
autoritatile administratiei publice locale, cu modificirile
si completérile ulterioare.

6. Consultarile efectuate in vederea elaborarii proiectului de Lege

Consultarile realizate asupra literaturii de referin{d concura asupra necesitatii implicarii directe
a pacientilor in guvernanta unitdtilor sanitare, dupa cum o demonstreazd urmitoarele
documente:

Organizatia Mondiala a Sanatatii — Global Patient Safety Action Plan 2021-2030,
p. 42, sectiunea Strategic Objective 4, Strategy 4.1 — Actions for health care facilities
and services, punctul 2: ,Numifi reprezentanti ai pacientilor si familiilor acestora

s9s 1

pentru a face parte din consiliile de administratie si comitetele organizatiei”.

Raportul Directorului General OMS la cea de-a78-a Adunare Mondiald a
Sanatatii (A78/34 Rev.1, 20 mai 2025), p. 9, indice 59: ,,[...] Aproximativ 80% dintre
tdri au dezvoltat mecanisme pentru a asigura accesul la dosarele medicale si a obtine
feedback de la utilizatori, in timp ce doar 13% dintre tiri au numit un reprezentant
al pacientilor in consiliile de administratie ale spitalelor [...]”.

OECD/WHO - Assessing Health System Performance: proof of concept for a HSPA
dashboard of key indicators (Policy Brief 60, 2024) - Web ISSN 1997-8073, pp. 52-53,
punctul 4.2 ,,Consolidarea vocii pacientilor si a cetitenilor in procesul decizional al
sistemului de sinitate imbunatiteste centrarea sistemului pe oameni, deoarece

! Documentul poate i consultat aici: htips:/iris.who.int/bitstream/handle/10665/343477/9789240032 705 -eng. pdf?sequence=1
2 Documentul poate fi consultat aici: https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filess WHAT8/A78 34Revi-en.pdf
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politicile de siniitate sunt concepute tinind cont de nevoile oamenilor. [...]"3.
Documentul recomanda acest tip de masuri ca indicatori de masurare a maturitatii
guvernantei centrate pe pacient.

in sprijinul fezabilitatii solutiei propuse si a necesitatii cresterii implicarii reprezentantilor
pacientilor in guvernanta unitdtilor sanitare indicim art. 2 alin. (1) lit. d) si art. 3 alin. (1) lit.
¢) si alin. (5) lit. ¢) din Ordinul MS nr. 1502/2016 pentru aprobarea componentei §i a
atributiilor Consiliului etic care functioneazd in cadrul spitalelor publice prin care ,un
reprezentant ales al asociatiilor de pacienti” face parte din Consiliul Etic din cadrul unitétilor
sanitare publice.

Avand in vedere argumentele expuse, proiectul de modificare a art. 187 din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii (care introduce, in consiliile de administratie ale
spitalelor publice, un reprezentant al asociatiilor si organizatiilor de pacienti, cu statut de
invitat) este esential pentru sporirea sigurantei pacientului §i pentru alinierea serviciilor
medicale la nevoile reale ale beneficiarilor.

in numele initiatorilor:

Stefan Tajasa Adrian Wiener
Deputat UBR de lasi Deputat USR de Arad

3 Documentul poate fi consultat aici: https:/www.oecd.org/content/dam/occd/en/publications/reports/2G23/12/assessing-
bealth-svstem-performance d6998b2c¢/4¢6b28¢0-en.pdf
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