EXPUNERE DE MOTIVE

Sectiunea 1

Titlul proiectului de act normativ

LEGE privind aprobarea Ordonantei
pentru modificarea si completarea unor acte normative si stabilirea unor mésuri in

domeniul sinititii

Sectiunea a 2-a

Motivul emiterii actului normativ

21 Sursa proiectului de act normativ
Initiativa Ministerului S&natétii - in temeiul art. 108 din Constitutia Romaniei,
republicata, st al art. 1 pct. V din Legea nr. 187/2024 privind abilitarea Guvernului de a

emite ordonante

2.2 Descrierea situatiei actuale

2.2.1 Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sinititii, republicati in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 652 din 28 august 2015 cu modificirile
si completirile ulterioare

2.2.1.1 La articolele 17 alin.(1) sunt definite directiile de sanitate publici ca servicii
publice publice deconcentrate ale Ministerului Sanititii, cu personalitate juridica. In
fapt aceste structuri deconcetrate sunt unitatu de specialitate deconcentrate care pun in
aplicare politica si programele nationale de sanatate publica pe plan local.

2.2.1.2 Avand in vedere faptul ca directiile de sindtate publicd judetene i a.mun.
e din ‘ari‘a':’d:

e curative- si

Bucuresti au ca atributii controlul modului de asigurare a asistentei medicgl

competentd, iar asistenta medicald include, pe langd serviciile medicé
:
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serviciile preventive, consideram oportund completarea lit.a) din alin.(2) al art. 17 cu
sintagma “preventive”.
2.2.1.3 La articolul 26 alineat (2) se prevdd domeniile pe care se realizeaza
activitatea de inspectie sanitari de stat si anume:
“ a) calitatea serviciilor de asistentd medicali;
b) sanatate publici;
c) farmaceutic;

d) dispozitive medicale.”

Potrivit Legii nr.134/2019 privind reorganizarea Agentiei Nationale a
Medicamentului i a Dispozitivelor Medicale, precum si pentru modificarea unor acte
normative, Agentia Nationald a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale din
Romania este autoritatea nationald competentd in domeniul medicamentului de uz
uman, al dispozitivelor medicale si al evaludrii tehnologiilor medicale a medicamentelor
de uz uman, dispozitivelor si echipamentelor medicale de inalti performanti.

Asadar, avand in vedere cd activitatea de inspectie sanitard de stat in domeniul
dispozitivelor medicale si in cel farmaceutic nu este in aria de competentd a Inspectiei
Sanitare de Stat din cadrul Ministerului Sanatatii, aceasta neavand atributii de control in
domeniul dispozitivelor medicale, apreciem necesard armonizarea prevederilor art. 26,
alineat (2) cu situatia reala / actuald privind aria de competenta a Inspectiei Sanitare de
Stat si atributiile de control ale acesteia.

2.2.1.4 Alin. (1") al art. 118 prevede faptul ci in vederea ocuparii prin concurs a
functier de manager general, candidatul trebuie s fie absolvent cu diploma al studiilor
universitare de licentd sau de master in: medicind, specializarea medicind, medicini
dentard, specializarea medicind dentari stiinfe juridice sau stiinte economice si si aiba
cel putin 5 ani vechime in specialitatea studiilor.

in vederea evitarii confuziei generate de sitagma “licentd sau master” se impune
modificarea art. 118 in sensul mentionarii nivelului de studii in conformitate cu

prevederile Legii educatiei nr. 199/2023, cu modificarile si completdrile ulterioare.

2.2.1.5 La articolul 140? lit ¢) se defineste caravana medicala ca fiind ’7@5@6@
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personalului medical care se deplaseaza cu echipamente medicale in zone cu acoperire -
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deficitard a serviciilor de sanatate, pentru servicii medicale preventive si curative.”
La art. 140* se precizeaza faptul ci serviciile medicale mobile sunt oferite prin cabinete
s$i unitdti medicale mobile precum si prin caravane medicale. Asadar, conform
reglementirilor mentionate anterior, prin caravanele medicale sunt furnizate
servicii medicale mobile. La la art. 140° sunt previdzute activititile medicale
desfasurate prin cabinetele medicale mobile, implicit prin caravanele medicale, astfel:
medicind preventivd; curativa; investigatii §i diagnostic; investigatii clinice si
paraclinice; telemedicind; reabilitare medicald; screening; conexe actului medical;
educatie pentru sinitate. Insa la art. 1402 legiuitorul limiteaza activitatea caravanelor
medicale la cea curative si preventive.

Astfel, pentru claritatea normelor si inliturarea echivocului, este necesard
armonizarea prevederilor art. 140? lit.c) cu prevederile art. 140° in sensul completirii
serviciilor medicale prevazute la art. 1407 lit.c) cu serviciile previzute la art. 140° .

De asemenea mentionim faptul ¢ in vederea elaborarii normelor de aplicare
este necesar un temei clar, in lipsa caruia, acestea nu pot fi elaborate, iar
caravanele nu pot fi organizate.

2.2.1.6 La art. 176 alin. (2) de ocupare sunt prevazute conditiile de ocupare a
functiei de manager, persoand fizica sau juridica. Astfel, in vederea ocupdrii prin
concurs a functiei de manager persoana fizica sau reprezentant desemnat de managerul
persoand juridic, candidatul trebuie sa fie absolvent cu diploma al studiilor universitare
de licentd sau de master in: medicind, specializarea medicind, medicini dentara,
specializarea medicind dentara, stiinte juridice sau stiinfe economice si si aiba cel putin
5 ani vechime in specialitatea studiilor.

In vederea evitarii confuziei generate de sitagma "licentd sau master” se impune
modificarea alin. (2) art. 176 in sensul mentionarii nivelului de studii in conformitate cu
prevederile Legii educatiei nr. 199/2023, cu modificarile si completarile ulterioare.

2.2.1.7 In prezent, in spitalele publice pot fi numiti membri ai consiliului de
administratie persoane care fac dovada indeplinirii cumulative, sub sanctiunea nulitaii

actului de numire, a urmitoarelor condit;i: _ s
a) sa fie absolventi de studii superioare finalizate cu diplomz“({, le licentd; -
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b) sa aiba, la data numirii, cel putin 5 ani de experienta profesionala intr-unul din
urmatoarele domenii: medicind, farmacie, drept, economie, stiinte ingineresti sau
management.

Pentru o mai buni intelegere si corectd aplicare a prevederilor art. 187 alin. 4"1 se
impune refomularea acestuia.

Totodata, avand in vedere faptul ca documentele doveditoare se depun la intocmirea
ordinului de nominalizare in consiliul de administratie, se impune abrogarea alin. 4 ~2 al
art. 187

2.2.1.8 in prezent medicii se pot pensiona la varsta de 67 de ani indiferent de sex, cu
exceptia situatiilor prevazute la art.391 din Legea nr.95/2006.

De asemenea, reglementarea varstei de pensionare si a exceptiilor de la varsta
standard de pensionare in forma actuala a Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sdnatdtii, cu modificérile si completirile ulterioare, este raportata la prevederile Legii nr.
263/2010 privind sistemul unitar de pensii publice, cu modificarile si completarile

ulterioare.

2.2.2 Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 83/2000 privind organizarea si
functionarea cabinetelor de liberd practici pentru servicii publice conexe actului
medical, publicatd in Monitorul Oficial al Roméaniei, partea I, nr. 291/27.06.2000

Prin Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 83/2000 privind organizarea si
functionarea cabinetelor de libera practicd pentru servicii publice conexe actului medical
sunt stabilite, in primul rand, serviciile conexe actului medical, persoanele care pot
exercita aceste servicii si ulterior organizarea cabinetelor de liberd practicd. Astfel
Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 83/2000, cu modificarile si completirile
ulterioare nu cuprinde doar dispozitii despre organizarea si functionarea cabinetelor de
liberd practic3, ci are o abordare de ansamblu asupra acestor servicii. Apreciem astfel ca
denumirea actului normativ ar trebui sa fac3 referire la serviciile conexe actului medical
si 5a nu sd limiteze numai la organizarea si functionarea cabinetelor de libera practica
conexe actului medical. In acelasi, context, tot ca argument facem menymca ouG

nr. 83/2000, cu modificarile si completarile ulterioare cuprinde preveden despre Se\nku
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considerate conexe actului medical, precum fizica medicald, biologia, biochimia si
chimia, care nu pot fi organizate in cabinete de libera practica conexe actului medical.
Din considerentele prezentate apreciem ca se justificd modificarea titlului in ”Ordonanta
de Urgentd a Guvernului nr. 83/2000 privind serviciile publice conexe actului medical”.
In aceastd notd apreciem cd se impune stabilirea clard a serviciilor conexe actului
medical, definirea cabinetului de practicd independentd pentru servicii publice conexe
actului medical, autorizarea personalului pentru furnizarea serviciilor publice conexe
actului medical, modalitatea de furnizare a acestor servicii, forme de organizare a
cabinetelor de libera practicd, precum si dreptul de schimbare a formei de organizare.

in conformitate cu prevederile art. 1 alin.(3) din OUG nr. 83/2000, serviciile publice
conexe actului medical sunt furnizate de persoane autorizate de Ministerul Sanatatii,
altele decat medicii sau asistenii medicali.Conform prevederilor mentionate anterior
Ministerul Sanititii trebuie sd emitd autorizatiile de liberd practicid pentru serviciile
publice conexe actului medical ai caror practicati nu sunt organizati conform legii in
organizatii profesionale. Potrivit dispozitiilor de nivel primar, Ministerul Sanatatii, prin
normele metodologice de aplicare aprobate prin Ordinul ministrului sandtitii nr.
1992/2023 a reglementat procedura de emitere a autorizatiilor de liberd practica,
procedura care temporizeaz3 intrarea in posesie a acestor documente de citre specialistii
in domeniu, cu un consum crescut de resurse, fapt pentru care propunem emiterea
autorizatiilor de libera practica de citre Ministerul Sanatitii, prin directiile de sinitate
publicd s1 a municipiului Bucuresti. Propunere fundamentati si de prevederile art. 17 din
Legea nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare prin care
directiile de sdnidtate publica judetene si a municipiului Bucuresti sunt definite ca
servicili publice deconcentrate, cu personalitate juridica, subordonate Ministerului
Sanatatii, care pun in aplicare politica si programele nationale de sanitate publici pe
plan local, identifici problemele locale prioritare de sinitate publicd, elaboreaza si
implementeaza actiuni locale de sanatate publicd. Totodata, tot Legea 95/2006,

republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, dispune faptul ca a/ t1v1tateax\e

avizare, autorizare §i notificare a act1v1ta’;110r si produselor se realtzeaza de catre,




certificarea conformarii cu normele de sdnitate publicd, in vederea protejarii santatii
populatiei.

Unul din aspectele necesare a fi mentionate, privind serviciile conexe actului
medical prevazute la art. 1 alin.(2) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 83/2000,
cu modificarile si completirile ulterioare, este cel reprezentat de serviciile de psihologie
care, prin Legea 213/2004 privind exercitarea profesiei de psiholog cu drept de liberi
practica, infiintarea, organizarea si functionarea Colegiului Psihologilor din Romaénia,
acestea nu sunt consfintite ca fiind servicii conexe actului medical, insd ele sunt
prevazute in cuprinsul OUG nr. 83/2000. Fati de aceste aspecte sunt necesare
urmatoarele precizari comunicate prin adresa Colegiului Psihologilor din Romania nr. R
1423/07.06.2024: |

3 exercitarea profesiei de psiholog are ca obiect analiza comportamentului uman, a
proceselor mentale, a interactiuntlor si relatiilor interumane;

4 psihologul este profesionistul care evalueazi normalitatea comportamentului
uman, nu patologia; ceea ce iese din sfera normalului intrd in zona patologiei, in zona
medicala;

5 psihologul se ocupi, in principal, de analiza atitudinilor si a aptitudinilor unei
persoane care nu au cauze medicale; atunci cénd, in exercitarea profesiei, psihologul
identificd posibile cauze de natura patologica - medicald, psihologul este obligat si
indrume beneficiarul serviciilor psihologice cétre un consult medical, de specialitate;

6 psihologul nu poate pune un diagnostic medical; existd insi situatii in care, atét
anterior cat si ulterior stabilirii unui diagnostic realizat de citre un medic, sunt solicitate
de catre acesta servicii psihologice care sa ajute la stabilirea diagnosticului sau, dupi
caz, s completeze interventia terapeutica medicald recomandata.

De exemplu, potrivit dispozitiilor Legii nr. 151/2010 privind serviciile specializate
integrate de sandtate, educatie si sociale adresate persoanelor cu tulburiri din spectrul
autist, coroborate cu dispozitiile normelor metodologice de aplicare a acestei legi,
pentru stabilirea diagnosticului de TSA sau a diagnosticului altor tulburiri de sinatate
mintald asociate de cétre medicul specialist in specialitatea psihiatri€ ?auﬁﬁéﬂuatrle

pediatrica, acesta solicita unui psiholog specializat in psihologie clifiic realizarea unei
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evaludri psihologice, anterior stabilirii diagnosticului. Dupa stabilirea diagnosticului,
medicul specialist face recomandairi inclusiv cu privire la realizarea unor interventii
terapeutice comportamentale specializate de catre un psiholog.

7 prin urmare, doar acele acte profesionale specifice profesiei de psiholog care sunt
efectuate la solicitarea sau la recomandarea unui medic pot fi calificate ca servicii de
psihologie conexe actului medical;

8 specialitatile profesionale in care actele profesionale specifice profesiei de
psiholog interfereazd cu actul medical, capatind astfel valenta unor servicii conexe
actului medical, sunt: psihologie clinicd, consiliere psihologicsi, psihoterapie,
psihologie educationali - consiliere scolari si vocationald, precum si
psihopedagogie speciald (specialitate care include actele profesionale specifice
logopediei).

Referitor la serviciile de logopedie (care sunt previzute in cuprinsul alin.(2) al art. 1
din OUG 83/2000), prin adresa Colegiului Psihologilor din Roménia nr. R
1423/07.06.2024 se mentioneazd faptul c¢i, potrivit actelor normative care
reglementeaza organizarea si exercitarea profesiei de psiholog, serviciile de logopedie
pot 11 prestate doar de citre membri ai Colegiului Psihologilor din Romania care detin
atestat de liberd practicd in psihopedagogie speciald, respectiv de citre psihologi cu
atestat de liberd practica in specialitatea psihopedagogie speciala sau de citre detinitori
ai atestatului de liberd practicd pentru competenta generala in psihopedagogie speciala,
in calitate de titulari ai unei forme independente de exercitare a profesiei de psiholog sau
in calitate de salariati in cadrul unor forme independente de exercitare a profesiei de
psiholog ori in cadrul unor entitati private in cadrul carora functioneazi o structurd de
psihologie avizatdi de citre Colegiul Psihologilor din Roménia (prin urmare, cu
respectarea dispozitiilor art. 13 alin. 1 si art. 14 alin. 3 din Legea nr. 213/2004 si ale
Hotarérii nr. 1/2006 a Comitetului director a Colegiului Psihologilor din Romania).
Logopedia, respectiv terapia tulburarilor de vorbire si de limbaj, se afli la granita dintre
psihologie si pedagogie si face parte din competentele profesionale ale persoanelor care
detin atestat de liberd practicd in psihopedagogie speciali, acestea, /ﬁﬁd s?hgg\rele

persoane care pot presta in mod legal, in mediul privat, acte profesmnale Speélﬁf
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logopediei.

Din perspectiva dispozitiilor Ordonantei de urgenti a Guvernului Roméniei nr.
83/2000, coroborate cu prevederile Ordinului Ministrului Sanititii nr. 1992/2023, o
persoand care doreste s presteze servicii publice conexe actului medical de logopedie
trebuie sa facd dovada indeplinirii acelorasi conditii previizute de actele normative sus-
mentionate pentru prestarea serviciilor publice conexe actului medical de
psihopedagogie speciald. Desi explicatiile sus-mentionate ar putea acredita ideea potrivit
careia nu ar mai fi necesara reglementarea distincta a serviciilor publice conexe actului
medical de logopedie (in conditiile in care serviciile de logopedie pot fi prestate, doar de
catre persoanele care pot presta servicii publice conexe actului medical de
psihopedagogie speciald), aprecierea este aceea ci, din perspectiva asigurarii unui acces
mai facil al potentialilor beneficiari ai serviciilor de logopedie, ar fi utildi mentinerea
distinctd a reglementdrii acestora in lista serviciilor de psihologie conexe actului
medical. Astfel, membrul Colegiului Psihologilor din Romania, detinitor al unui atestat
de libera practicd in psihopedagogie speciala, care isi desfasoara profesia cu respectarea
actelor normative privind organizarea si exercitarea profesiei de psiholog, ar avea
posibilitatea, in conditile OUG nr. 80/2013 coroborate cu dispozitiile Ordinului
Ministrului Sanatatii nr. 1992/2023, in forma in vigoare astizi, a infiintirii ori a unui
cabinet de liberd practici de psihopedagogie speciald, ori a unui cabinet de libera
practica de logopedie, astfel incit acesta sa aiba posibilitatea si se prezinte pe piatd ori
in contextul oferirii unor servicii de psihopedagogie speciald in sens larg, ori in
contextul oferirii unor servicii de logopedie, in sens restrans (in sprijinul potentialilor
beneficiari care cautd tintit servicii de logopedie).

Un alt aspect necesar a fi mentionat este cel al prevederilor art 7 din Legea nr.
460/2003 privind exercitarea profesiunilor de biochimist, biolog si chimist, infiintarea,
organizarea §i functionarea Ordinului Biochimistilor, Biologilor si Chimistilor in
sistemul sanitar din Roménia, prin care profesiunile de biochimist, biolog §i chimist pot
fi practicate in cabinete de liberd practicd pentru servicii publice conexe actului
medical. Ak PN
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OUG nr. 83/2000, cu modificdrile si completirule ulterioare, astfel incat acesta si
reglementeze:

1. stabilirea serviciilor conexe actului medical

2. emiterea autorizatiilor de libera practici pentru furnizorii de aceste servicii

3. tipuri de organizare a cabinetelor de liberi practici conexe actului medical

Coreland prevederilor OUG 83/2000, cu modificarile si completirile ulterioare, cu
prevederile OG nr. 124/1998, republicata, cu modificarile si completirile ulterioare, se
observa faptul ca in cazul cabinetelor medicale este permisi functionarea acestora cu
sau fard activititi conexe actului medical (art. 6 si art.15), insd prevederile art. 6! din
OUG nr. 83/2000 conditioneaza organizarea cabinetelor de liberd practici in baza Legii
nr. 31/1990, republicatd, cu modificdrile si completirile ulterioare, in sensul ca
administratorul societdtii sau reprezentantul legal al persoanei juridice ori cel putin o
treime din numdrul membrilor consiliului de administratie/membrilor fondatori sd fie
prestatori ai activitdtii conexe actului medical, astfel incat considerim c3 se impune
corelarea acestor prevederi cu cele ale art. 16 din OG nr. 124/1998, pentru a permite si
medicilor sd fie administratori sau si faca parte din consiliul de administratie a acestor
cabinete.

De asemenea este necesarid definirea fard echivoc a cabinetelor de practici
individuald, grupate, asociale si a societtilor civile de practica independent, precizarea
dreptului cabinetelor de libera practica de a incadra personal.

Avand in vedere reconfigurarea articolului 1, trimiterea existent la alin.(1) al art. 11
nu mai este corespunzitoare. Totodatd la art. 11 alin.(2) se mentioneazi calitatea
certificatului de inregistrare in Registrul unic al cabinetelor medicale, Partea a IlI-a,
precum si unitatea emitentd care pistreazid originalul certificatului, eliberand
furnizorului de servicii publice conexe actului medical o copie a acestuia, fapt care
necesitd corectat, in sensul eliberdrii unui exemplar original din certificatul de
inregistrare in Registrul unic al cabinetelor medicale, Partea a Ill-a si
titularului/reprezentantului legal al cabinetului de practica. AT
Loy

2.2.3 Legea nr. 134/2019 privind reorganizarea Ageni;iei Nafional,é-? a
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Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale, precum si pentru modificarea unor
acte normative, publicata in Monitorul Oficial al Roméniei, Partea I, nr. 587 din 17
iulie 2019

Domeniul de activitate al ANMDMR, prezentat pe scurt, consti in autorizarea si
supravegherea medicamentelor de uz uman, a dispozitivelor medicale precum si
evaluarea tehnologiilor medicale, a medicamentelor de uz uman, dispozitivelor si
echipamentelor medicale de inalta performanta.

Conform legislatiei in vigoare, ANMDMR este obligati ca, prin resurse proprii, sa
asigure respectarea tuturor obligatiilor stabilite atat de Legea 95/2006, republicati, cu
modificarile i completdrile ulterioare, cét si de directivele si regulamentele adoptate la
nivel european in domeniul siu de activitate. Nerespectarea obligatiilor legale ale
ANMDMR 1in calitate de autoritate competenti in domeniul medicamentului la nivelul
UE, poate fi sanctionati de citre Comisia Europeana prin misuri specifice.

De asemenea, se impune ca ANMDMR, in calitate de membri a Retelei autoritatilor
nationale competente a statelor membre ale Uniunii Europene, si aibi o implicare mai
pronuntatd i mai activd in activitatile gestionate de EMA, si anume in evaluarea
autorizarii medicamentelor de uz uman prin procedurd centralizati, ceea ce presupune
angajarea sau colaborarea cu experti in domeniul farmaceutic si medical din diverse
specialititi, pentru a putea asigura expertiza necesardi complexititii evaludrii
documentatiei acestor medicamente.

Astfel, in vederea intdririi capacititii institutionale a ANMDMR, in lipsa unor
experti din diferite specialititi medicale. se impune incheierea unor contracte cu experti
externi pe anumite teme de evaluare.

in prezent, salarizarea presedintelui si  vicepresedintilor ANMDMR este
reglementata de art. 7 alin. (3) din Legea nr. 134/2019, cu modificirile si completarile
ulterioare, iar prin aplicarea acestor dispozitii legale, rezultd un salariu mai mic fati de
cel al directorului general din cadrul ANMDMR, astfel incit se impune remedierea
acestei inechitdti. Majorarile salariale pot fi suportate din veniturile proprii ale
ANMDMR. TR T

De asemenea, prevederile art. 7 alin. (6) si (7) din Legea nr. !{’134/20 19,011
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modificarile si completérile ulterioare, nu sunt corelate cu dispozitiile art. XVII-XXIII
din Legea nr. 296/2023, cu modificarile si completarile ulterioare.

Art. 7 alin. (9) din Legea nr. 134/2019, cu modificirile si completarile ulterioare,
contine prevederi similare cu cele ale se dubleaza cu cele ale art. 1 alin. (4) si art. 7 alin.
(6).

Bilantul trimestrial care cuprinde si anexele privind executia veniturilor si a
cheltuielilor ANMDMR este verificat §i aprobat de citre Ministerul Sanatitii, iar
executia bugetului este verificatd si transmisa lunar de citre Ministerul Finantelor prin
sistemul national de raportare Forexebug, dupd incheierea lunii. Art. 9 lit. d) din Legea
nr. 134/2019, cu modificarile si completarile ulterioare, trebuie reformulat in
conformitate cu aceste dispozitii, astfel incit Consiliul de administratie al ANMDMR s3
avizeze trimestrial executia bugetului.

Ministerul Sanatatii organizeazi concurs pentru ocuparea posturilor de

presedinte si vicepresedinte, a cirui metodologie se aprobia prin_ordin al

ministrului sanatitii.”, iar in conformitate cu prevederile art. 30 din Legea-cadru nr.

153/2017 privind salarizarea personalului platit din fonduri publice, cu modificirile si

completirile ulterioare: (1) Exercitarea cu_caracter temporar a unei functii de

conducere se realizeazi prin numirea temporari a unei persoane angajate/numite

care indeplineste conditiile specifice pentru ocuparea functiei de conducere si care

nu a fost sanctionata disciplinar, pana la ocuparea prin concurs a postului, daci in statute
sau in legi speciale nu se prevede altfel. (2) In perioada in care persoana angajatd/numita
exercitd cu caracter temporar o functie de conducere, aceasta beneficiaza de drepturile
salariale aferente functiei de conducere respective.”in conformitate cu dispozitiile art.
25 alin. (1) din anexa la Ordinul ministrului sanatatii nr. 1480/2019 pentru aprobarea
Metodologiei privind organizarea concursului pentru ocuparea posturilor de presedinte
si vicepresedinte ai Agentiei Nationale a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale

din Romania: "Candidatul declarat admis la concursul de ocupare a postului vacant

incheie contract individual de muncd cu ministrul_sindatitii si este obligat sd se

prezinte la post in termen de maximum 15 zile calendaristice de la_data—

rezultatelor finale.




in prezent atributiile Consiliul stiintific al ANMDMR sunt reglementate generic,
conform art. 11 alin. (4), respectiv stabileste politica stiintifici a ANMDMR.

Participarea la sedintele Consiliului de administratie si ale Consiliului stiintific nu
sunt remunerate, astfel incit se impune modificarea art. 14 din Legea nr. 134/2019, cu
modificarile i completdrile ulterioare. Indemnizatiile de sedintd pot fi suportate din
veniturile proprii ale ANMDMR.

Conform art. 17 alin. (1) din Legea nr. 134/2019, cu modificarile si completarile
ulterioare, ANMDMR se finanteaza din venituri proprii, realizate din Tncasarea tarifelor
percepute conform legislatiei in vigoare, si subventie acordati de la bugetul de stat, iar
in ultimii trei ani a realizat venituri exclusiv din tarifele percepute pentru activititile
prestate, astfel incét toate cheltuielile au fost platite doar din veniturile proprii.

La art. 17 alin. (3) din Legea nr. 134/2019, cu modificarile si completirile ulterioare,
se face referire la veniturile realizate din taxele incasate de ANMDMR, situatie care nu
corespunde legislatiei in vigoare, pentru ca ANMDMR nu incaseazi taxe.

2.2.4 Ordonanta de Urgenti a Guvernului nr.144/2008 privind exercitarea
profesiei de asistent medical generalist, a profesiei de moasi si a profesiei de
asistent medical, precum si organizarea si functionarea Ordinului Asistentilor
Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roméania, aprobati cu
modificéri prin Legea nr.53/2014 cu modificirile si completirile ulterioare

in prezent Ordonanta de urgentd a Guvernului nr.144/2008 privind exercitarea
profesiei de asistent medical generalist, a profesiei de moasi si a profesiei de asistent
medical, precum si organizarea s§i functionarea Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moagelor si Asistentilor Medicali din Roménia,cu modificarile si
completdrile ulterioare nu prevede criterii de experientd profesionald si respectiv de
onorabilitate si moralitate profesionald in baza cdrora membri Ordinului Asistentilor
Medicali Generalisti, Moagelor §i Asistentilor Medicali din Romania pot fi alesi in
organismele representative ale acestuia, aspect care a condus la disfunctii in activitatea
organizatiei si respective la prejudicii de imagine.

Potrivit prevederilor art. 46 lit.l) din OUG nr. 144/2008, membrii Ordinului

Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali dfip_/-ROm&niq au?:a

; i

-
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atributiec sd semneze si si aplice parafa cuprinzind numele, prenumele, titlul
profesional sau, dupa caz, specialitatea, gradul si codul pe toate documentele care
atesta activititile profesionale executate. Dispozitiile mentionate anterior nu limiteaza
parafarea documentelor asistentilor medicali pentru activititile cuprinse in limitele lor
de competenta.

2.2.5 Ordonanta Guvernului nr. 18/2009 privind organizarea si finantarea
rezidentiatului, aprobata prin Legea nr.103/2012, cu modificirile si completirile
ulterioare.

Ministerul Sanatatii organizeaza admiterea in rezidentiatul pe locuri si pe posturi,
prin concurs national, cu tematica si bibliografie unice, in temeiul unei metodologii
aprobate prin ordin comun al ministrului sinatatii si al ministrului educatiei. In prezent
acest concurs se organizeaza pentru domeniul medicind, domeniul medicind dentara,
respectiv domeniul farmacie.

In prezent gestionarea Registrului matricol national al rezidentilor se face
preponderent de catre Ministerul Sanatatii.

Potrivit legislatiei in vigoare, la acest moment, unitatile si institutiile de pregatire
pentru derularea programelor de rezidentiat se nominalizeazi la cererea acestora de
citre Ministerul Sanatatii, dupa verificarea indeplinirii conditiilor si criteriilor previzute
de lege.

Pentru fiecare dintre specialititile previzute de Nomenclatorul specialitatilor
medicale, medico-dentare §i farmaceutice pentru reteaua de asistentd medicala,
comisiile de specialitate ale Ministerului Sanatitii, cu avizul Colegiului
Medicilor, Colegiului Medicilor Stomatologi din Romdnia i, respectiv, Colegiului
Farmacistilor, dupa caz, elaboreaza Figa postului rezidentului, cu caracter si continut
general obligatorii, care sa cuprindd drepturile, obligatiile si limitele de competenti ale
acestuia.

La momentul actual rin exceptie de la prevederile alin. (3) al art.15, pentru
specialitatea anestezie si terapie intensiva si, respectiv, specialitatea medicina de urgenta
examenul se organizeazd potrivit metodologiei specifice aprobate W(c;—rcﬁﬁ\a!

ministrului sanatatit.
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Examenul de obtinere a titlui de specialist se organizeazi de Ministerul Sanititii in
centrele universitare cu facultiti de medicind generald, stomatologie si farmacie
acreditate in care s-a efectuat pregatirea. Dupd promovarea examenului si dupi
expirarea stagiului minim aferent specialitatii, ministrul sdnatitii confirma prin ordin
tithul de medic specialist, de medic stomatolog specialist sau de farmacist specialist,
dupd caz, in cel mult 30 de zile lucritoare de la ultima zi a sesiunii de examene
organizate pentru specialitatea respectivi.

Rezidentiatul pe post se poate organiza numai pentru unitdti sanitare publice din
zone deficitare din punctul de vedere al asigurarii asistentei medicale. Pentru resedinta
de judet se nominalizeazi numai specialitatile si unitatile sanitare care functioneaza cu
75% sau mai putin din numérul de personal normat pe locuri de munci in unitatea
sanitard respectivd, stabilit pentru medici, medici stomatologi sau farmacisti. Pentru
celelalte unitéti din judet se nominalizeaza numai specialititile si unititile sanitare care
functioneazd cu 75% sau mai pufin din numirul de personal normat pe locurile de
muncd din localitatea respectiva, stabilit pentru medici, medici stomatologi sau
farmacisti.

Cea de a doua specialitate poate fi obtinuta prin urmatoarele modalitati:

a) prin sustinerea unui nou concurs de rezidentiat, cu respectarea prevederilor
legale;

b) prin inscrierea la programul de pregitire in a doua specialitate, pentru oricare
dintre specialititile prevazute de Nomenclatorul specialitatilor medicale, medico-dentare
si farmaceutice pentru reteaua de asistentd medicald, conform facultatii absolvite.

in prezent schimbarea specialitatii pentru rezidenti se face in primele 36 de luni de la
inceperea pregitirii pentru medici si respectiv in primele 18 luni de la inceperea
pregétirii pentru medici stomatologi si farmacisti

In acest moment nu mai exista functia de medic stagiar, medic stomatolog stagiar
sau farmacist stagiar motiv pentru care prevederile care vizeaza recunoasterea stagiaturii

efectuate in strainitate nu mai sunt aplicabile.

2.2.6 Ordonanta de urgenti a Guvernului nr. 41/2023 privind trarféféful l;ggglg\f' A
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sanitare a Ministerului Transporturilor si Infrastructurii citre alte ministere si
institutii cu retele sanitare proprii

Prevederile cuprinse la art. 2 alin. (8) din Ordonanta de urgenti a Guvernului nr.
41/2023 privind transferul retelei sanitare a Ministerului Transporturilor si
Infrastructurii citre alte ministere si institutii cu retele sanitare proprii, asa cum sunt
reglementate la art. 4 alin. (2) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sdndtafti, aprobatd cu modificari prin Legea nr. 429/2023 (in vigoare de la 25 mai
2023), limiteaza sfera potentialilor dobanditori ai bunurilor din domeniul public al
statului aflate in administrarea unititilor sanitare din subordinea Ministerului
Transporturilor si Infrastructurii la doud categorii, respectiv institutii publice centrale si
unitdfi administrativ-teritoriale, fiind restransa, implicit, sfera de aplicare a prevederilor
art. 1 alin. (1).

Totodata, Legea invitamantului superior nr. 199/2023, in vigoare de la data de 03
septembrie 2023, reglementeaza, la art. 152 alin. (6), posibilitatea institutiilor de
invatdmant superior de a avea in patrimoniu bunuri mobile si imobile din domeniul
public sau din domeniul privat al statului.

Astfel, avand in vedere modificarile legislative survenite ulterior intririi in vigoare a
Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 41/2023 privind transferul retelei sanitare a
Ministerului Transporturilor si Infrastructurii citre alte ministere si institutii cu retele
sanitare proprii, asa cum sunt reglementate la art. 4 alin. (2) din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul s@natitii, aprobatd cu modificari prin Legea nr. 429/2023,
se impune eliminarea limitarii impuse prin prevederile cuprinse la art. 2 alin. (8) din
acest act normativ.

De asemenea, este necesari eliminarea limitérii impuse prin prevederile cuprinse la
art. 6 alin. (1), astfel incét sa poata fi dispuse masuri de reorganizare a persoanei juridice
in cazul tuturor unitdfilor sanitare care au structuri externe de tip sectii, ambulatorii si
dispensare, in forma actuald a reglementarii, masurile de reorganizare putand fi dispuse
doar in cazul unitatilor sanitare ale céror structuri externe sunt situate pe raza teritorialé
a altor unitati administrativ teritoriale decat cea in care isi are sediul umtatea samtara T

A
Avand in vedere faptul cd hotaririle de guvern previzute la art: 1 alm (3) dlﬁi‘
5
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Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 41/2023 privind transferul retelei sanitare a
Ministerului Transporturilor si Infrastructurii catre alte ministere si institutii cu retele
sanitare proprii, asa cum sunt reglementate la art. 4 alin. (2) din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sdnatatii, aprobati cu modificiri prin Legea nr. 429/2023
sunt supuse avizarii Ministerului Investitiilor si Proiectelor Europene, se poate renunta

la exceptarea reglementati la art. 7 din actul normativ mentionat mai sus.

2.3 Schimbari preconizate

2.3.1 Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatitii, republicati in
Monitorul Oficial al Roméiniei , Partea I, nr. 652 din 28 august 2015 cu
modificirile si completirile ulterioare

2.3.1.1 La articolul 17 alin.(1) se precizeaza caracterul de unitate de specialitate al
directiilor de sanitate publica.

2.3.1.2 La articolul 17 alin.(2), litera a) se completeaza cu serviciile medicale
preventive.

2.3.1.3 La articolul 26 alin.(2) propunem abrogarea literelor ¢) si d).

2.3.1.4 In forma actuala a Legii nr. 95/2006, cu modificirile si completarile
ulterioare, art. 118 alin. (1'*) prevede ca “in vederea ocupdirii prin concurs a functiei de
manager general, candidatul trebuie sd fie absolvent cu diplomd al studiilor
universitare de licentd sau de master in: medicind, specializarea medicingd, medicind
dentard, specializarea medicind dentara stiinte juridice sau stiinte economice gi sd aibd
cel putin 5 ani vechime in specialitatea studiilor ",

Dupa cum se poate observa in textele sus-citate, studiile necesare ocuparii functiei
de manager general al serviciilor de ambulanta sunt prezentate in mod alternativ,
respectiv “licentd sau master”, generand astfel confuzii.

In conformitate cu prevederile Legii invatdmantului superior nr. 199/2023, cu
modificarile si completarile ulterioare, studiile universitare de licentd oferd cunostinte si
competente largi, pe domenii de studii. Avand in vedere ci studiile universitare de
master necesare ocupdrii functiilor sus-mentionate sunt cele in specialitatea studiilor
necesare ocupadrii functiei, este necesar reformularea articolelor respectlve ,p€ntm o\mgl

buna claritate a textului de lege. Totodata, mentlonam ca nu sunt afectatgf chntractele de S
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management aflate in derulare, nefiind modificate studiile universitare de licenta,
respectiv conditiile de ocupare a functiilor respective.

2.3.1.5 Se coreleazi prevederile art. 140 lit. ¢) cu prevederile art. 140° respectiv la
art. 140® lit. ¢), la definitia caravanei medicale, serviciile medicale preventive si
curative se completeazi cu serviciile de investigatii si diagnostic, de investigatii clinice
si paraclinice, de telemedicina, de reabilitare medicala, de screening, conexe actului
medical si de educatie pentru sinétate.

2.3.1.6 Potrivit art. 176 alin. (2) “In vederea ocupirii prin concurs a functiei de
manager persoand fizicad sau reprezentant desemnat de managerul persoani juridica,
candidatul trebuie sa fie absolvent cu diploma al studiilor universitare de licentd sau de
master in: medicind, specializarea medicina, medicina dentara, specializarea medicini
dentard, stiinfe juridice sau stiinte economice si si aibd cel putin 5 ani vechime in
specialitatea studiilor”.

Dupé cum se poate observa in textele sus-citate, studiile necesare ocupirii functiei
de manager al spitalului sunt prezentate in mod alternativ, respectiv “licentd sau
master”, generand astfel confuzii.

In conformitate cu prevederile Legit invatimantului superior nr. 199/2023, cu
modificdrile si completarile ulterioare, studiile universitare de licenti oferd cunostinte si
competente largi, pe domenii de studii. Avand in vedere ci studiile universitare de
master necesare ocuparii functiilor sus-mentionate sunt cele in specialitatea studiilor
necesare ocupdrii functiei, este necesar reformularea articolelor respective, pentru o mai
buni claritate a textului de lege. Totodatd, mentionim ci nu sunt afectate contractele de
management aflate in derulare, nefiind modificate studiile universitare de licenta,
respectiv conditiile de ocupare a functiilor respective.

2.3.1.7 Pentru claritatea obiectului de reglementare prevazut la art. 187 alin. 4”1 se
impune o reformulare in vederea unei bune intelegeri si a unei corecte apliciri a
acestuia.

De asemenea, avind in vedere faptul ca documentele doveditoare se de depun la
intocmirea ordinului de nominalizare in consiliul de administratie, se 1mpy{ abrogarea

alin. 4 ~2 al art. 187.




2.3.1.8 Se creeaza cadrul legal pentru mentinerea in activitate a medicilor, indifernt
de sex pand la data de 70 de ani sau dupd varsta de pensionare previzut de legislatia
privind sistemul public de pensii.

In vederea eliminarii unor discriminari intre diferitele categorii profesionale si
avand in vedere intrarea in vigoare a Legii nr. 360/2023 privind sistemul public de
pensii, publicatd in Monitorul Oficial al Romaniei nr. 1.089 din 4 decembrie 2023, se
impune corelarea prevederilor referitoare la varsta standard de pensionare, precum si
continuarea activitaii, cu acordul anual al angajatorului, pana la implinirea vérstei de 70

de ani, cu cadrul general care reglementeazi sistemul public de pensii.

2.3.2 Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 83/2000 privind organizarea si
functionarea cabinetelor de libera practica pentru servicii publice conexe actului
medical, publicati in Monitorul Oficial al Romaniei, partea I, nr. 291/27.06.2000

Se propune:

- Modificarea titlului care in forma actuald face referire numai la infiintarea si
organizarea cabinetelor de libera practica conexe actului medical, ori prevederile QUG
nr. 83/2000 cuprinde reglementiri despre intreg domeniul conex actului medical

- Configurarea articolului 1, astfel:

a) stabilirea clard a serviciilor conexe actului medical conform reglementirilor
previzute de actele normative de constituire a organizatiilor profesionale din acest
domeniu,

b) definirea cabinetului de liberd practica pentru servicii publice conexe actului
medical,

C) autorizarea persoanelor pentru exercitarea serviciilor publice conexe actului
medical,

d) formele de exercitare a serviciilor publice,

¢) obligatia existentei unei dotiri minime a acestor cabinete.

- avand in vedere faptul ca fiecare serviciu public conex actului medical, este
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b)psihologia — psihiatriei, oncologiei medicale, ingrijirilor de lungd durat3,
otorinolaringologiei (tulburiri de limbaj)

c) nutritia si dietetica — bolilor de nutritie, diabet si bolilor metabolice

d) optica si optometrica — oftalmologiei

e) protezarea-ortezarea — chirurgiei, ortopediei si traumatologiei

f) fizica medicala — oncologiei, medicinei nucleare, radiologiei,

g) protezarea auditiva — otorinolaringologiei,

h) h) fizioterapia — se subtituie specialitatilor de medicina fizica si de reabilitare,
reumatologie, ortopedie si tra traumatologie, cardiologie, pneumologie, neurologie,
psihiatrie

i) biologia medicala, biochimia medicala si chimia medicala — medicinei de
laborator

se mentioneaza posibilitatea exercitarii serviciilor publice conexe actului
medical si in cadrul cabinetelor medicale.

- sunt definite cabinetele individuale, grupate, asociate si societatile civile de
practica pentru servicii publice conexe actului medical.

- dreptul cabinetelor de liberd practici de a angaja personal prin contracte
individuale de munci sau contracte de prestari servicii,

- eliberarea unui exemplar original al certificatului de inregistrare in Registrul unic
al cabinetelor medicale, partea a IlI-a si furnizorului de servicii publice conexe actului
medical,

- abrogarea prevederilor care nu mai justificare in noua configurare a ordonantei de
urgentd a Guvernului nr. 83/2000, precum art. 2, art. 4-6', alin (1) al art. 11 si art. 13.

Avand in vedere faptul ca salarizarea persoanelor incadrate in cabinetele de libera
practicA este prevdzutd in cuprinsul art. 8 din prezentul act normativ, in fapt
remunerarea fiind stabilitd prin clauze contractuale, iar prevederile art. 13 fiind regisite
in cuprinsul proiectului, propunem abrogarea art. 8 si 13 din OUG nr. 83/2000, cu

modificarile si completérile ulterioare. R
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Biochimistilor, Biologilor i Chimistilor in Sistemul Sanitar din Romania, organizatii
fata de care sunt prevazute modificari la prevederile aflate in vigoare la aceastd data.

2.3.3 Legea nr. 134/2019 privind reorganizarea Agentiei Nationale a
Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale, precum si pentru modificarea unor
acte normative, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 587 din 17
iulie 2019

In vederea intiririi capacitatii institutionale a ANMDMR, prin proiectul de
ordonantd de Guvern se propune introducerea unor prevederi, care si permita incheierea
de cidtre ANMDMR a unor contracte cu experti externi pe anumite teme de evaluare,
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii.

Art. 7 alin. (3) din Legea nr. 134/2019, cu modificarile si completirile ulterioare,
se modificd astfel incét salariul de baza al presedintelui si al celor doi vicepresedinti s
fie superior celui de director general din cadrul ANMDMR.

La art. 7 din Legea nr. 134/2019, cu modificarile si completirile ulterioare, alin. (9)
se abrogd pentru a evita suprapunerea prevederilor cu cele ale art. 1 alin. (4) si art. 7
alin. (6).

La articolul 9 din Legea nr. 134/2019, cu modificarile si completirile ulterioare,
litera d) s-a modificat astfel incit Consiliul de administratie si avizeze trimestrial
executia bugetului.

in prezent sunt reglementate generic atributiile Consiliul stiintific al ANMDMR,
astfel incat textul art. 11 alin. (4) din Legea nr. 134/2019, cu modificarile si completirile
ulterioare, a fost completat pentru claritate si au fost stabilite atributiile acestuia.

La art. 14 din Legea nr. 134/2019, cu modificérile si completdrile ulterioare, si s-au
introdus pentru membrii Consiliului de administratie si al Consiliului stiintific
indemnizatii de sedintd in cuantum de 15% din salariul de bazi al presedintelui, cu
condifia prezentei efective la sedintele consiliului de administratie sau ale consiliului
stiintific §i cu incadrarea in cheltuielile de administrare, functionare si de capital
prevazute pentru ANMDMR.

Pentru eficientizarea activitifii ANMDMR, un aspect important ce umeéééi;g"'{ﬁé;;,

reglementat prin prezentul proiect de act normativ la art. 17 alin. (1) din Legea nr
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134/2019, cu modificdrile si completarile ulterioare, il reprezintd renuntarea acordarii
subventiei de la bugetul de stat si asigurarea finantirii institutiei doar din veniturile
proprii realizate din incasarea tarifelor.

ANMDMR nu incaseaza taxe, astfel incat art. 17 alin. (3) din Legea nr. 134/2019,

cu modificarile si completirile ulterioare, a fost abrogat pentru claritate juridica.

2.3.4 Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr.144/2008 privind exercitarea
profesiei de asistent medical generalist, a profesiei de moasi si a profesiei de
asistent medical, precum si organizarea si functionarea Ordinului Asistentilor
Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roménia, aprobati cu
modificiri prin Legea nr.53/2014 cu modificarile si completirile ulterioare

Avand in vedere importanta activititii de supraveghere si control desfasutati de
Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din
Romania in profesiile pe care acesta le gestioneazi pentru garantarea sanatatii publice,
se impune ca in organismele reprezentative ale organizatiei sa fie alesi membri care
indeplinesc criteriile de experientd profesionald si de onorabilitate si moralitate
profesionald stabilite prin Statutul Ordinului,

Se reglementeaza aplicarea parafei de catre asistentul medical pe documente care
atestd numai activitdtile profesionale executate in regim independent pentru care au
competenta.

2.3.5 Ordonanta Guvernului nr. 18/2009 privind organizarea si finantarea
rezidentiatului, aprobata prin Legea nr.103/2012, cu modificirile si completirile
ulterioare, se modifici si se completeazi dupi cum urmeaza:

Prin modificarea propusa, respectiv ca pentru domeniul medicind concursul si se
desfasoare pe patru subdomenii se creeazd cadrul legal pentru a da posibilitatea
candidatilor licentiati ai facultitilor de medicini la o0 mai bund orientare profesionald
pentru un anumit grup de specialititi, medicale, chirurgicale, etc).

Gestionarea Registrului matricol national al rezidentilor, se va face, la nivel
national, de catre Ministerul Sandtitii, prin structura de specialitate, ;'espectxv de cétre

Ministerul Educatiei, prin directiile de pregatire in rezidentiat si

partamantele de
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pregdtire in rezidentiat, organizate conform Legii nr. 199/2023, respectiv la nivelul
institutiilor de invatdmant superior care au in structurd facultiti de medicini, medicini
dentard/stomatologie si farmacie care au programe de studii de medicini, medicini
dentara/stomatologie si farmacie acreditate.

Se va asigura cadrul legal ca Unitatile de pregitire pentru rezidenti si fie
desemnate de Ministerul Sanatatii pe baza avizului emis de citre directiile de pregatire
in rezidentiat din cadrul institutiilor de invatdmant superior de medicini si farmacie
acreditate, in baza criteriilor si procedurilor de avizare/reavizare, aprobate prin ordin
comun al ministrului sdnététii si al ministrului educatiei.

Limitele de competenta corespunzitoare nivelului de formare al modulelor
parcurse pentru medicii rezidenti vor fi trecute in mod obligatoriu in fisa postului
intocmitd de angajator, alaturi de celelalte drepturi si obligatii ale rezidentului cu statut
de salariat.

Se creeaza cadrul legal ca st pentru alte specialititi pentru care se organizeazi
examen de specialist la nivel european prin societitile medicale de profil, Ministerul
Sanatatii sa se poatd organiza examen potrivit unor metodologii specifice, aprobate prin
ordin al ministrului sanatatii.

Incepand cu sesiunea de examen din semestrul I al anului 2026 proba scrisd a
examenului pentru obfinerea titlului de medic, medic stomatolog si, respectiv, farmacist
specialist se desfasoard cu subiecte unice pe tara pentru fiecare specialitate, in acest fel
se vor elimina unele inechitdti intre candidatii care sustin acest examen in centre
universitare diferite.

Prin modificarile propuse, se defineste mai exact perioada in care se emite de citre
Ministrul Sanatatii a ordinului privind confirmarea obtinerii titlui de specialist, respectiv
dupa promovarea examenului, in cel mult 30 de zile lucratoare de la ultima zi a sesiunii
de examene organizate sau dupi caz, in cel mult 30 de zile lucritoare de la prezentarea
dovezii privind finalizarea integrald a pregitirii.

Prin eliminarea restrictiei privind deficitul minim de personal, se fac111teaza

unitatilor sanitare publicarea la concursul de rezidentiat pe post a postunlor vacante in

statele de functii pentru care adresabilitatea sau gradul de ocupare sunt reduse-




Prin introducerea notiunii de specialititi inrudite in cazul obtinerii celei de a doua
specialitdti fard sustinerea concursului de rezidentiat, se stabileste un cadru legal astfel
incat specialistii sa se poatd pregitii in domenii conexe specialitatii pe care o detin, in
folosul pacientilor.

Se elimina inechitatea dintre medici si medici stomatologi, respectiv farmacisti in
ceea ce priveste termenul in care poate fi solicitatd schimbarea specialititii obtinute la
concursul de rezidentiat.

Se acceptd ca medicii rezidentii sd poatd efectua alte forme de invitimant
postuniversitar in timpul pregatirii acestora in rezidentiat, dar fira afectarea perioadei de
pregdtire prevdzutd in contractul individual de munca.

2.3.6 Ordonanta de urgenti a Guvernului nr. 41/2023 privind transferul
retelei sanitare a Ministerului Transporturilor si Infrastructurii ciitre alte
ministere si institutii cu retele sanitare proprii

Modificarea art. 2 alin. (8) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 41/2023
privind transferul retelei sanitare a Ministerului Transporturilor si Infrastructurii citre
alte ministere si institutii cu retele sanitare proprii, asa cum sunt reglementate la art. 4
alin. (2) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sinititii, aprobati cu
modificdri prin Legea nr. 429/2023, noua forma a acestuia urmand si aibd urmitorul
cuprins:

”Bunurile din domeniul public al statului aflate in administrarea unitdtilor sanitare
din subordinea Ministerului Transporturilor si Infrastructurii se transmit in
administrarea entitdtilor prevazute la art. 1 alin. (1), prin hotdrdre a Guvernului, in
conformitate cu prevederile legale in vigoare.”

Modificarea art. 2 alin. (8) din acelasi act normativ, noua formi a acestuia urmand
sa aiba urmétorul cuprins:

*n cazul unitatilor sanitare prevdzute in anexd care au in structura organizatoricd
aprobata structuri externe de tip sectii, ambulatorii si dispensare, prin hotdrdrile
Guvernului prevazute la art. 1 alin. (3) se pot dispune, dupd caz, mdsuri de

. e . 7. - s srevs - . . ’/ N z -wé\s‘\,
reorganizare a persoanei juridice, in conditiile prevazute de legislatia.aplicabild.”™,

Eliminarea art. 7 din acelasi act normativ. -
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8.1 Alte informatii

Sectiunea a 3-a

Impactul socioeconomic

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

Proiectul de ordonanti de urgenta

- aduce beneficii detindtorilor autorizatiilor de punere pe piati pentru
medicamentele generice si homeopate si simplificdi procesul de transmitere a
informatiilor cu privire la activitatile de sponsorizare;

- creazd posibilitatea emiterii cadrului normativ privind infiintarea caravanelor

medicale in scopul oferirii serviciilor medicale in zone defavorizate si greu accesibile.

3.2 Impactul social

Nu este cazul

3.3 Impactul asupra drepturilor si libertitilor fundamentale ale omului

Prin proiectul de ordonantd se are in vedere corelarea actelor normative privind
functionarea cabinetelor medicale si conexe actului medical, precum si crearea cadrului
legal privind infiintarea si functionarea caravanelor medicale.

Totodatd, pentru a veni in sprijinul prestatorilor de servicii conexe actului medical,
se propune emiterea autorizatiei de liberd practica, pentru aceste categorii profesionale,
de catre directiile de sandtate publica.

Pentru dezvoltarea ofertelor de servicii medicale furnizate populatiei se propune
includerea obiectului de activitate al cabinetelor medicale si activititile conexe actului
medical, precum si invatamant, cercetare, dezvoltare in domeniul medical, care
contribuie la sporirea calititii actului medical.

De asemenea proiectul de act normativ contribuie la dezvoltarea, eficienta si

calitatea serviciilor acordate in domeniul sanatitii, cu consecinte pozitive asupra
it

. . . .. ] .. % W s
beneficiului public cu privire la asigurarea unui nivel inalt de protectig”a sanatatii’ gy,
FO K ‘

T

sigurantei pacientilor prin crearea cadrului legal pentru implementarea unor standarde |
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inalte de calitate si sigurantd in diagnosticare, cu efect imediat asupra interesului public

general.

3.4 Impactul macroeconomic

3.4.1 Impactul asupra economiei si asupra principalilor indicatori
macroeconomici ‘
Nu este cazul

3.4.2 Impactul asupra mediului concurential si domeniul ajutoarelor de stat

Nu este cazul

3.5. Impactul asupra mediului de afaceri

Nu este cazul

3.6 Impactul asupra mediului inconjuritor

Nu este cazul

3.7 Evaluarea costurilor si beneficiilor din perspectiva inovarii si digitalizarii

Nu este cazul

3.8 Evaluarea costurilor si beneficiilor din perspectiva dezvoltirii durabile

Nu este cazul

3.9 Alte informatii

Nu au fost identificate

Secfiunea 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 curent Urmatorii 4 ani Media pe 5 ani
1 2 3 14| 5 6 7
4.1 Modificari ale | Nu este cazul L
veniturilor bugetare, /{f(rl/ A \ n
plus/minus, din care: & 1
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a) buget de stat, din acesta:

(1) impozit pe profit

(11) impozit pe venit

b) bugete locale:

(1) impozit pe profit

c) bugetul asigurarilor sociale
de stat:

(1) contributii de asigurari

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:

(1) cheltuieli de personal

(i1) bunuri si servicii

b) bugete locale:

(i) cheltuieli de personal

(i1) bunuri si servicii

c¢) bugetul asigurarilor sociale
de stat:

(1) 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

Nu este cazul

Nu este cazul

Nu este cazul

Nu este cazul

Nu este cazul
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acoperirea cresterii

cheltuielilor bugetare

4.5 Propuneri pentru a
compensa reducerea

veniturilor bugetare

4.6 Calcule detaliate privind
fundamentarea modificarilor
veniturilor si/sau cheltuielilor

bugetare

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

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

b)  declaratie conform careia majorarea de cheltuiald respectivi este compatibila cu
obiectivele si prioritdtile strategice specificate in strategia fiscal-bugetars, cu legea
bugetara anuald si cu plafoanele de cheltuieli prezentate in strategia fiscal-bugetara.

Nu este cazul

4.8 Alte informatii

Proiectul de act normativ nu are impact direct asupra bugetului general consolidat.

Sectiunea a 5-a

Efectele proiectului de act normativ asupra legislatiei in vigoare

5.1 Masuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor proiectului de act normativ
1. Modificarea Ordinului ministrului sanatatii nr. 606/2018 pentru aprobarea Normelor
metodologice privind infiintarea, organizarea si functionarea cabinetelor si unititilor
medicale mobile P

Faey E 71/-"\“‘\
2. Modificarea Ordinulut ministrului sanatatii nr. 1992/2023 pentru apro?é:ea‘Normeim\

metodologice privind infiintarea, autorizarea, dotarea, functionarea jsi- inregistrarea|

‘.f'
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cabinetelor de libera practicé pentru serviciile publice conexe actului medical, precum si
pentru stabilirea documentelor necesare pentru eliberarea autorizatiilor de libera practica

pentru personalul care desfasoara servicii publice conexe actului medical.

5.2 Impactul asupra legislatiei in domeniul achizitiilor publice

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect

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

5.3.1 Masuri normative necesare transpunerii directivelor UE

5.3.2 Masuri normative necesare aplicarii actelor legislative UE

Proiectul de act normativ nu se referi la acest subiect

5.4 Hotdrari ale Curtii de Justitie a Uniunii Europene

Nu este cazul

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

Nu este cazul

5.6. Alte informatii

Nu au fost identificate

Secfiunea a 6-a

Consultdrile efectuate in vederea elabordrii proiectului de act normativ

B e

6.1 Informatii privind neaplicarea procedurii de participare la glaborarea actetor
R e S
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normative

Nu este cazul

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

Prin adresa Ministerului Sanatatii nr. DGAM 4530/27.08.2024 au fost consultate
urmdtoarele organizafii si institutit: Colegiul Fizioterapeutilor din Romania, Colegiul
Psihologilor din Roménia, Ordinul Biologilor, Biochimistilor si Chimistilor in Sistemul
‘| Sanitar din Roménia, Colegiul Dieteticienilor din Romaénia, Ordinul Tehnicienilor

Dentari din Roménia si Asociatia Roméana de Sociologie.

6.3 Informatii despre consultirile organizate cu autoritétile administratiei publice locale

Nu este cazul

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

Aviz comisie de Dialog social

6.5 Informatii privind avizarea de citre:

a) Consiliul Legislativ - Proiectul actului normativ a fost avizat de Consiliul Legislativ
prin avizul nr.909/2024

b) Secretariatul General al Guvernului

c¢) Consiliul Economic si Social — Nu este cazul

d) Consiliul Concurentei - Nu este cazul

e) Curtea de Conturi - Nu este cazul

6.6 Alte informatii

Nu au fost identificate

Secfiunea a 7-a
Activitati de informare publica privind elaborarea —

si implementarea proiectului de act normativ.~ /-~
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7.1 Informarea societdtii civile cu privire la necesitatea elaborarii proiectului de act

normativ
Proiectul de act normativ respectd prevederile Legii nr. 52/2003 privind transparenta
decizionald 1n administratia publica, republicati, cu modificdrile si completirile

ulterioare.

7.1. Informarea societétii civile cu privire la eventualul impact asupra mediului in urma
implementdrii actului normativ, precum si efectele asupra sanititii si securitatii

cetatenilor sau diversititii biologice

Informarea societatii civile s-a realizat in perioada de consultirilor publice.

Sectiunea a 8-a
Masuri privind implementarea, monitorizarea si evaluarea proiectului de act

normativ

Maisurile de punere in aplicare a proiectului
8.1 Masurile de punere in aplicare a|de act normativ vor fi intreprinse de
proiectului de act normativ urmatoarele institutii, in calitate de autoritati
de reglementare, competente si decizionale:
-Ministerul ~ Sanatatii,  autoritatea  de
reglementare;

-Agentia Nationald a Medicamentului si a
Dispozitivelor Medicale din Romania,

autoritatea competenta.

8.2 Alte informatii. Nu au fost identificate
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Fatd de cele prezentate, a fost elaborat proiectul de Lege privind aprobarea
Ordonantei Guvernului pentru modificarea si completarea unor acte normative si

stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii, pe care il supunem Parlamentului spre

adoptare.
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