MINISTERUL SANATATII
SECRETAR GENERAL ADJUNCT

Nr.NT 891 10.04.2020

Stimate domnule secretar general,

Titlul proiectului: hotarare a Guvernului privind aprobarea Planului national de paturi
pentru perioada 2020 - 2022.

Va transmitem varianta electronica a proiectului de Hotarare a Guvernului sus
mentionat, in vederea inscrierii pe agenda reuniunii pregatitoare, litera d).

Proiectul de act normativ/document de politici publice a fost afisat pe site-ul
Ministerului Sanatatii la rubrica Transparenta decizionald incepand cu data de 10.04.2020,
in vederea consultarii publice, in conditiile Legii nr. 52/2003 privind transparenta
decizionald in administratia publicd, cat si a consultarii preliminare inter-institutionala.

Termenul limita stabilit de Ministerului Sanatatii, pana la care se pot formula
propuneri si observatii este cea de a 10-a zi de la data afisarii proiectului de act normativ pe
site-ul institutiei, respectiv 19.04.2020.

Cu deosebita consideratie,

Codrin Dorin LUNGU

Secretar general adjunct

Domnului Antonel Tanase
Secretar general
Secretariatul General al Guvernului

Str. Cristian Popisteanu, nr. 1-3, sector 1, Bucuresti
Tel. 021.307.25.03, Fax. 021.307.26.36, E-mail: secretar.general@ms.ro



GUVERNUL ROMANIEI

HOTARARE
privind aprobarea Planului national de paturi pentru perioada

2020 — 2022

in temeiul art. 108 din Constitutia Romaniei, republicata, si al art. 167 alin. (2) din Legea nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicatd, cu modificarile si completarile
ulterioare,

Guvernul Romaniei adopta prezenta hotarare.

Art. 1. - (1) Se aproba Planul national de paturi pentru perioada 2020 — 2022, dupa cum urmeaza:

a) pentru anul 2020, numarul total de paturi aprobat la nivel national este de 119.579;
b) pentru anul 2021, numarul total de paturi aprobat la nivel national este de 119.579;
¢) pentru anul 2022, numarul total de paturi aprobat la nivel national este de 119.579.

(2) Numarul total de paturi la nivel national prevazut la alin. (1) include paturile din sectiile de
spitalizare continua pentru afectiuni acute, respectiv pentru afectiuni cronice.

(3) Numarul total de paturi la nivel national prevazut la alin. (1) include si paturile din sanatorii si
preventorii.

(4) Numarul total de paturi aprobat la nivel national prevazut la alin. (1), nu include numarul de
paturi aprobate pentru pacientii care se afla in executarea unei masuri educative ori de siguranta
privative de libertate, precum si numarul de paturi din penitenciarele spital.

Art. 2. - Detalierea pe judete a numarului total de paturi prevazut la art. 1 alin. (1) se aproba anual
prin ordin al ministrului sanatatii, cu acordul prealabil al ministrului lucrarilor publice, dezvoltarii si
administratiei, respectiv al ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie, care se publica in
Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea |.

Art. 3. - (1) Numarul total de paturi prevazut la art. 1 alin. (1) reprezintd numarul maxim de paturi
pentru care casele de asigurari de sanatate pot incheia contracte de furnizare de servicii medicale
cu spitalele publice, indiferent de subordonare, cu spitalele private, precum si cu sanatoriile si
preventoriile, din Romania, in conditiile prevazute in Contractul-cadru care reglementeaza
conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate, in
vigoare.

(2) Numarul de paturi aprobate pentru pacientii care se afla in executarea unei masuri educative
ori de siguranta privative de libertate precum si numarul de paturi din penitenciarele spital se
contracteaza separat, cu casele de asigurari de sanatate, conform prevederilor legale in vigoare.

PRIM-MINISTRU

LUDOVIC ORBAN



NOTA DE FUNDAMENTARE

SECTIUNEA 1

TITLUL PROIECTULUI DE ACT NORMATIV
Hotarare de Guvern privind aprobarea Planului national de paturi pentru perioada

2020 - 2022

SECTIUNEA A 2-A

MOTIVUL EMITERII ACTULUI NORMATIV

1. Descrierea situatiei actuale

Potrivit dispozitiilor art. 167 alin. (2) din Legea nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
republicatd, cu modificarile si completarile
ulterioare, pentru asigurarea dreptului la ocrotirea
sanatatii, Ministerul Sanatatii propune, o data la 3
ani, Planul national de paturi, care se aproba prin
hotarare a Guvernului.

in temeiul prevederilor legale mentionate, Ministerul
Sanatatii a propus Planul national de paturi pentru
perioada 2011-2013, aprobat prin  Hotéararea
Guvernului nr. 151/2011. Numarul de paturi
contractabile la nivel national a scazut de la 136.341
in anul 2010 la 123.127 pentru anul 2013.

Ca urmare a Planului national de paturi 2014-2016,
in anul 2014 s-a realizat o reducere cu 1548 a
numarului total de paturi aprobat la nivel national
echivalent cu numarul de paturi aprobate pentru
pacientii care se afla in executarea unei masuri
educative ori de siguranta privative de libertate si
numarul de paturi din penitenciarele spital, care nu
mai sunt incluse Tn Planul national de paturi,
acestea fiind contractate separat cu casele de
asigurari de sanatate.

Pentru anii 2015 si 2016 s-a propus o scadere cu
cate 1000 de paturi, ajungandu-se la un numar de
119.579 paturi, pentru a se atinge media la nivel
european.

in perioada 2017-2019, s-a mentinut numarul de
119.579 paturi la nivel national.

2. Schimbari preconizate

Prin prezentul act normativ, in vederea asigurarii
dreptului la ocrotirea sanatati, se propune
aprobarea Planului national de paturi pentru
perioada 2020-2022, in conformitate cu prevederile
legale mentionate.

Rationalizarea retelei spitalicesti, a carei
componenta este si Planul National de Paturi, are
drept scop reducerea ponderii serviciilor de
asistenfa medicala spitaliceasca corelatd cu
dezvoltarea spitalizarii de zi si segmentelor de
asistentd medicala primara si asistenta ambulatorie
de specialitate care permit o gama larga de rezolvari
terapeutice caracterizate de aceeasi eficacitate dar




mult mai eficiente din punct de vedere al raportului
cost-beneficiu.

Planul national de paturi va trebui sa tina cont de
toate aceste aspecte, in sensul cresterii eficientei si
calitatii serviciilor medicale si al asigurarii accesului
echitabil al populatiei la serviciile medicale.

Avand in vedere aspectele mentionate si tinand
cont de directile strategice prevazute in cadrul
Strategiei nationale de sanatate 2014-2020, se
propune mentinerea numarului actual de 119.579
paturi la nivel national pentru perioada 2020-2022.
Numarul total de paturi aprobat anual la nivel
national reprezinta numarul maxim de paturi pentru
care casele de asigurari de sanatate pot incheia
contracte de furnizare de servicii medicale
spitalicesti cu spitalele publice si private din
Romania in conditiile prevazute in Contractul-cadru
privind conditiile acordarii asistentei medicale in
cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate.
De asemenea, este reglementatd modalitatea in
care se va face detalierea, anual, pe judete a
numarului total de paturi aprobat la nivel national,
respectiv prin ordin al ministrului sanatatii cu acordul
prealabil al ministrului lucrarilor publice, dezvoltarii
si administratiei, respectiv al ministerelor si
institutiilor cu retea sanitard proprie, publicat in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |.

Deoarece internarile pacientilor care se afla in
executarea unei masuri educative ori de siguranta
privative de libertate sau in spitalele penitenciar se
realizeaza prin hotarari ale instantelor de judecata
si nu prin decizie medicala, iar tratamentul acestora
nu este posibil in servicii ambulatorii sau de
internare de zi in locul tratamentului in serviciile de
internare continua, se impune adoptarea unei
masuri prin care aceste paturi destinate internarilor
obligatorii sa nu mai fie cuprinse in numarul total de
paturi contractabile. Includerea acestor structuri in
numarul total de paturi la nivel national ar determina
o presiune suplimentara pentru reducerea celorlalte
categorii de paturi din unitatile spitalicesti.

Ca urmare se propune ca numarul de paturi
aprobate pentru pacientii care se afla in executarea
unei masuri educative ori de siguranta privative de
libertate precum si numarul de paturi din
penitenciarele spital sa nu fie inclus in numarul total
de paturi aprobat la nivel national si acestea sa fie
contractate separat cu casele de asigurari de
sanatate.

3. Alte informatii (**)

SECTIUNEA A 3-A




IMPACTUL SOCIOECONOMIC AL PROIECTULUI DE ACT NORMATIV

1. Impactul macroeconomic

Nu este cazul

141. Impactul asupra mediului
concurential si domeniului ajutoarelor de
stat

Nu este cazul

2. Impactul asupra mediului de afaceri

Impact pozitiv

2'. Impactul asupra sarcinilor administrative

Proiectul de act normativ nu se refera la
acest subiect

22, Impactul asupra intreprinderilor mici si
mijlocii

Proiectul de act normativ nu se refera la
acest subiect

3. Impactul social

Cresterea eficientei si calitatii serviciilor
medicale, asigurarea accesului echitabil al
populatiei la serviciile medicale,
diversificarea gamei de servicii 1n
ambulatoriul de specialitate si distributia
echitabila la nivel national a structurilor
spitalicesti.

4. Impactul asupra mediului (***)

Nu este cazul

5. Alte informatii

SECTIUNEA A 4-A

IMPACTUL FINANCIAR ASUPRA BUGETULUI GENERAL CONSOLIDAT, ATAT PE
TERMEN SCURT, PENTRU ANUL CURENT, CAT SI PE TERMEN LUNG (PE 5 ANI)

- mil lei -
Indicatori Anul Urmatorii 4 ani Media
curent pe 5 ani
1 2 3 4 5 6 s

1. Modificari ale veniturilor bugetare,
plus/minus, din care:

a) buget de stat, din acesta:
(i) impozit pe profit
(i) impozit pe venit
b) bugete locale:
(i) impozit pe profit
c) bugetul asigurarilor sociale de stat:
(i) contributii de asigurari

2. Modificari ale cheltuielilor bugetare, plus,
din care:

a) buget de stat, din acesta:
(i) cheltuieli de personal




(i) bunuri si servicii

b) venituri proprii

¢) bugetul asigurarilor sociale de stat:
(i) cheltuieli de personal
(i) bunuri si servicii

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

4. Propuneri pentru acoperirea cresterii
cheltuielilor bugetare

- disponibilitati din venituri proprii ale anului
precedent

5. Propuneri pentru a compensa reducerea
veniturilor bugetare

6. Calcule detaliate privind fundamentarea
modificarilor veniturilor si/sau cheltuielilor
bugetare

7. Alte informatii

SECTIUNEA A 5-A

EFECTELE PROIECTULUI DE ACT NORMATIV ASUPRA LEGISLATIEI IN VIGOARE

1.Masuri normative necesare pentru
aplicarea prevederilor proiectului de act
normativ (acte normative in vigoare ce vor
fi modificate sau abrogate, ca urmare a
intrarii in vigoare a proiectului de act
normativ):

a) Acte normative care se modifica
sau se abroga ca urmare a intrarii in
vigoare a proiectului de act normativ

b) Acte normative ce urmeaza a fi
elaborate in vederea implementarii noilor
dispozitii

a) Nu este cazul

b) Ordin al ministrului sanatatii cu acordul
prealabil al ministrului lucrarilor publice,
dezvoltarii si administrafiei, respectiv al
ministerelor si institutiilor cu retea sanitara
proprie, publicat Tn  Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |.

de
in

17M. Compatibilitatea proiectului
act normativ cu legislatia
domeniul achizitiilor publice

Nu este cazul

2. Compatibilitatea proiectului de act
normativ cu legislatia comunitara in
materie

Nu este cazul

3. Decizii ale Curtii Europene de Justitie
si alte documente

Nu este cazul




4. Evaluarea conformitatii: Nu este cazul

Denumirea actului sau documentului Gradul de conformitate | Comentarii
comunitar, numarul, data adoptarii si (se conformeaza/nu se
data publicarii conformeaza)

5. Alte acte normative si/sau documente | Nu este cazul
internationale din care decurg
angajamente

6. Alte informatii

SECTIUNEA A 6-A

CONSULTARILE EFECTUATE iIN VEDEREA ELABORARII PROIECTULUI DE ACT
NORMATIV

1. Informatii  privind  procesul de | Nu este cazul
consultare cu organizatii neguvernamentale,
institute de cercetare si alte organisme
implicate

2. Fundamentarea alegerii organizatiilor cu | Nu este cazul
care a avut loc consultarea, precum si a
modului In care activitatea acestor organizatii
este legata de obiectul proiectului de act
normativ

3. Consultarile organizate cu autoritatile | Nu este cazul
administratiei publice locale, in situatia in
care proiectul de act normativ are ca obiect
activitati ale acestor autoritati, in conditiile
Hotararii Guvernului nr. 521/2005 privind
procedura de consultare a structurilor
asociative ale autoritatilor administratiei
publice locale la elaborarea proiectelor de
acte normative

4. Consultarile desfasurate in cadrul | Nu este cazul
consiliilor interministeriale, in conformitate cu
prevederile Hotararii Guvernului nr. 750/2005
privind constituirea consiliilor
interministeriale permanente

5. Informatii privind avizarea de catre:
a) Consiliul Legislativ

b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii
c) Consiliul Economic si Social

d) Consiliul Concurentei

e) Curtea de Conturi

Nu este cazul

6. Alte informatii Nu este cazul

SECTIUNEA A 7-A

ACTIVITATI DE INFORMARE PUBLICA PRIVIND ELABORAREA S| IMPLEMENTAREA
PROIECTULUI DE ACT NORMATIV




1. Informarea societatii civile cu privire la | Prezentul act normativ a respectat
necesitatea elaborarii proiectului de act | prevederile Legii nr. 52/2003 privind
normativ transparenta decizionald in administratia
publica.

2.Informarea societatii civile cu privire la | Nu este cazul
eventualul impact asupra mediului in urma
implementarii proiectului de act normativ,
precum si efectele asupra sanatatii si

securitatii cetatenilor sau diversitatii biologice

3. Alte informatii Nu este cazul

SECTIUNEA A 8-A
MASURI DE IMPLEMENTARE

1. Masurile de punere in aplicare a proiectului | Nu este cazul
de act normativ de catre autoritatile
administratiei publice centrale si/sau locale -
infiintarea unor noi organisme sau extinderea
competentelor institutiilor existente

2. Alte informatii

Fata de cele mentionate am elaborat prezentul proiect de Hotarare de Guvern privind
aprobarea Planului national de paturi pentru perioada 2020-2022, pe care il supunem spre
aprobare.
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