NOTA DE FUNDAMENTARE

Sectiunea 1 - Titlul proiectului de act normativ
ORDONANTA DE URGENTA
pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ

2.1. Sursa Ministerul Sanatatii, in calitatea de coordonator de reforma, s-a angajat
proiectului de | in implementarea Planului National de Redresare si Rezilientda (PNRR)
act normativ | — Componenta C12 ”Sanétate”, prin trei reforme principale, care includ

si reforma managementului serviciilor de sénatate. Aceastd reforma are
jaloane si tinte care includ revizuiri legislative in semestrul 2022
respectiv cresterea capacitatii de formare profesionala a tuturor actorilor
implicati in acest domeniu. Printre acestea se regaseste Jalonul Nr. 355 -
Intrarea in vigoare a cadrului legislativ privind dezvoltarea capacitatii
pentru managementul serviciilor de sdnatate si managementul resurselor
umane din sdnatate, parte a reformei Nr. 3 Dezvoltarea capacitatii
pentru managementul serviciilor de sdnétate si managementul resurselor
umane din sdnitate, termenul de finalizare fiind trimestrul al doilea al
anului 2022.

Intrucat elementele din acest proiect de act normativ vizeazi un interes
public si constituie o situatie extraordinard, a cérei reglementare nu
poate fi aménatd, respectiv reglementarea unor aspecte care sa faca
posibila in termenele stabilite implementarea reformei managementului
serviciilor de sanatate conform obiectivelor, jaloanelor si fintelor
prevazute in PNRR se impune adoptarea de masuri imediate prin
aprobarea prezentei ordonante de urgenta,

2.2 Performanta deficitara a sistemului de sanatate din Romaénia si
Descrierea ineficientele sale majore sunt cauzate, in mare masura, de capacitatea
situatiei manageriald si administrativa redusa. Acest lucru este vizibil la toate
actuale nivelurile de fingrijire (asistentdi medicald primara si comunitara,

ambulatorie, spitaliceascd), chiar daca in grade diferite, precum si la
nivelul institutiilor responsabile de dezvoltarea, implementarea si/sau
evaluarea politicilor de sanatate la nivel central (de ex. Ministerul
Sanatatii, Casa Nationald de Asigurari de Sanatate, Institutul National
de Sanitate Publici etc.), si regional si local (de ex. Directiile Judetene




de Sanitate Publica, Casele Judetene de Asigurari de Sinatate, Centrele
Regionale de Sanitate Publici etc.).

Capacitatea manageriald si administrativd redusd a personalului din
pozitiile de conducere este o consecinta directd a laxitatii criteriilor de
competentd pentru Inscrierea la concursurile pentru posturi de
conducere in domeniul sanatatii, in prezent numai managerii de spital
avand obligativitatea efectuarii de cursuri in acest sens. Restul
categoriilor de personal din managementul serviciilor de sanatate nu au,
in momentul actual, niciun criteriu initial de competentd in management
pentru ocuparea unei functii de conducere. O altd cauza este, de
asemenea, disponibilitatea limitatd a unor programe educationale de
calitate ridicatd in domeniul managementului serviciilor de sanatate,
administratie sanitara si politici de sanatate.

De asemenea, exista relativ putine programe de perfectionare care sa
raspunda necesititilor de formare continua a categoriilor de personal de
conducere prevazute de Legea nr.95/2006.

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

Scoala Nationala de Sanatate Publica, Management si Perfectionare in
Domeniul Sanitar Bucuresti, denumita in continuare SNSPMPDSB, este
o entitate publici finantata din venituri proprii si de la bugetul de stat,
care functioneaza 1in prezent i1n coordonarea metodologica a
Ministerului Sanatitii, iar din punct de vedere academic, in coordonarea
Universitatii de Medicind si Farmacie "Carol Davila" din Bucuresti, a
Universititii de Medicina si Farmacie "Grigore T. Popa" din lasi, a
Universititii de Medicind si Farmacie "Victor Babes" din Timisoara si a
Universititii de Medicind si Farmacie din Targu Mures, si are ca
principal obiect de activitate cercetarea stiintificd, dezvoltarea
tehnologici si formarea in domeniul sanatatii publice si  al
managementului sanitar, in scopul fundamentérii stiintifice a
propunerilor de politici si strategii in domeniu, precum si desfasurarea
cursurilor postuniversitare cu prioritate in domeniul sanatatii publice si
managementului sanitar.




Conform prevederilor Legii nr. 95/2006 republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare, SNSPMPDSB este institutia competenta care
acordd asistentd tehnica in domeniul sdnatatii publice g1 al
managementului sanitar gi are rol de for tehnic si profesional pentru
elaborarea propunerilor de strategii specifice sanatatii publice.

Avand in vedere faptul ca:

- in prezent, Roménia se confrunti cu un nivel de performanta scazuta a
sistemului de sdnatate si ineficientele sale majore sunt cauzate si de
capacitatea administrativa si manageriala redusa;

- deficitul de fortd de munca in sectorul sanatitii, inclusiv deficitul de
personal care sia aibd pregitire in domeniul managementului sanitar,
precum si insuficienta componentei de formare a personalului medical
in acest domeniu si gradul limitat de continuitate si integrare intre
diferitele institutii gi/sau niveluri de ingrijire contribuie la rezilienta
scazuti a sistemului de sdnatate;

- limitarea de formare profesionalda in domeniul managementului
sanitar, respectiv tipul si durata programelor de formare desfasurate in
prezent (durata de max. 3 luni), precum si lipsa unor prevederi clare,
unitare si transparente legate de conditiile minimale obligatorii privind
ocuparea unor astfel de posturi de cétre persoane avand cunostintele si
abilitdtile corespunzitoare si care sa parcurgd programe de formare
dimensionate si adaptate nevoilor reale generate de astfel de pozitii,
pentru a raspunde acestor provociri, prin Planul National de Redresare
si Rezilientd, pe componenta 12-Sanatate, a fost prevazutad si asumati
reforma R3.

Avand in vedere cele de mai sus privind scopul, obiectul de activitate,
precum si activitatile efectiv desfasurate, actuala SNSPMPDSB este
institutia care, iIn urma unei reforme considerabile, este in masura sa
inifieze i sa sustind Tmbunatatirea si eficacitatea procesului de formare
si perfectionare a personalului din sandtate 1n domeniul
managementului sanitar, precum §i sd gestioneze baza de date a
corpului de experti in managementul sanitar.

2.3,
Schimbari
preconizate

In anul 2021 a fost elaborat Planul National de Redresare si Rezilienta
al Romaéniei (denumit in continuare PNRR), plan ce va fi implementat
pana 1n anul 2026, avand finantare nerambursabila cat i si rambursabila
de la Uniunea Europeand. Precizam faptul cd prezentul proiect
legislativ este prevdzut la Jalonul Nr. 355 - Intrarea in vigoare a
cadrului legislativ privind dezvoltarea capacitatii pentru managementul
serviciilor de sanétate si managementul resurselor umane din sanatate,




parte a reformei Nr. 3 Dezvoltarea capacititii pentru managementul
serviciilor de sdnatate gi managementul resurselor umane din sidnitate
din Componenta C12 Sanatate, termenul de finalizare fiind trimestrul al
doilea al anului 2022.

Pentru a rdspunde provocarilor in ceea ce priveste situatia pregitirii
manageriale a persoane care orupa functii de conducere in sistemul de
sdnatate, obiectivul general al prezentei modificari legislative este
imbunétdtirea cunostintelor, abilitétilor si competentelor resursei umane
din managementul serviciilor de sanitate de la toate nivelurile
sistemului de sdnitate din Roménia. Reforma propusi este una
sistemicd, propundndu-si sa abordeze cauzele care contribuie la
performanta redusa a sistemului de sanatate din Romania, in raport cu
resursa umand din managementul serviciilor de sanatate.

Prin prezentul proiect, propunem introducerea de noi criterii de formare
initiala pentru toate categoriile de functii de conducere: manageri,
directori executivi si directori executivi adjuncti ai directiilor de
sdnatate publica judetene si a municipiului Bucuresti, conducerea
serviciilor de ambulan{a judetene si a Serviciului de Ambulanta
Bucuresti-Ilfov, directori generali, directori medicali, directori de
ingrijiri, sefi de sectie, sefi de laboratoare sau sefi de servicii medicale,
medic-gef.

Totodata, se introduce notiunea de criterii de calitate aferente
programelor de formare, elaborate de catre OMS in programul de
asistenta tehnica din PNRR. In acest sens, e necesara adoptarea acestora
prin ordin al ministrului sanatatii, urmand a sta la baza avizarii de catre
Ministerul Sanatatii a programelor de formare inifiala si continua care
raspund nevoilor sistemului de sanatate.

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

in cuprinsul PNRR, Componenta C12 Sinitate, se mentioneazi ca
element cheie indeplinirea obiectivelor Reformei 3. - R3. Dezvoltarea
capacitatii pentru managementul serviciilor de sdndtate si




managementul resurselor umane din sanatate - R3.1.

Astfel, pentru a putea realiza in mod coerent politicile publice ale
Ministerului Sanatatii in domeniul resurselor umane si implicit
prevederile din cadrul Planului National de Redresare si Rezilientd, se
are in vedere infiintarea unui Institut National de Management al
Serviciilor de Sianitate, denumit in continuare INMSS, ca institutie
publicd cu personalitate juridicd in subordinea Ministerului Sanatatii,
prin reorganizarea Scolii Nationale de Sanatate Publica, Management si
Perfectionare in Domeniul Sanitar Bucuresti, care se desfiinteaza.

Este necesar ca acestei institutii nou-create sa i se asigure finantare
corespunzitoare si predictibila prin subventii de la bugetul de stat,
motiv pentru care aceasta sd devinad institutie in subordinea Ministerului
Sanatatii, finantata din venituri proprii si subventii de la bugetul de stat.

INMSS va avea ca principal obiect de activitate analiza serviciilor de
sanatate din Roménia in numele si pentru Ministerul Sanatatii, in scopul
fundamentérii stiingifice a propunerilor de politici si strategii privind
serviciile de sanatate, realizarea de cercetdri operationale privind
managementul serviciilor de sdnitate, elaborarea de ghiduri si
proceduri, precum si desfagurarea de activitati de formare profesionala
prin perfectionare si specializare in managementul serviciilor de
sandtate, in colaborare cu institutiile de Invatamant superior
coordonatoare, in conditiile legii.

INMSS va functiona ca unitate sanitara, finantata din venituri proprii $i
subventii de la bugetul de stat, iar coordonarea academica se va stabili
prin hotarare a Guvernului.

2.4. Alte Nu au fost identificate.
informatii
Sectiunea a 3-a
Impactul socioeconomic al proiectului de act normativ
3.1. Descrierea generald a Nu au fost identificate.

beneficiilor si costurilor
estimate ca urmare a intrarii

in vigoare a actului normativ

3.2. Impactul social Nu au fost identificate.




3.3. Impactul asupra
drepturilor si libertatilor
fundamentale ale omului

Nu au fost identificate.

3.4. Impactul macroeconomic

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

3.4.1. Impactul asupra
economiei §i asupra
principalilor indicatori
macroeconomici

Nu au fost identificate.

3.4.2. Impactul asupra
mediului concurential si
domeniul ajutoarelor de stat

Nu au fost identificate.

3.5. Impactul asupra mediului
de afaceri

Nu au fost identificate.

3.6. Impactul asupra mediului
inconjurator

Nu au fost identificate.

3.7. Evaluarea costurilor si
beneficiilor din perspectiva
inovirii si digitalizarii

Nu au fost identificate.

3.8. Evaluarea costurilor si
beneficiilor din perspectiva
dezvoltarii durabile

Nu au fost identificate.

3.9. Alte informatii

Nu au fost identificate.

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

venituri
- mii lei -
Indicatori Anul Urmatorii 4 ani Media pe 5
curent i
2022 | 2023 | 2024 | 2025 | 2026
1. 2 3. 4. 5. 6. 7.

4.1. Modificéri ale veniturilor
bugetare, plus/minus, din

Nu genereazi influente financiare asupra bugetului
general consolidat, ansamblul de actiuni propuse




care:

a) buget de stat, din acesta:
(1) impozit pe profit

(ii) 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)

incadrandu-se in prevederile bugetare aprobate anual cu
aceasta destinatie.

4.2. Modificari ale
cheltuielilor bugetare,
plus/minus, din care:

a) buget de stat, din acesta:
(1) cheltuieli de personal
(ii) bunuri si servicii

b) bugete locale:

(1) cheltuieli de personal
(ii) bunuri si servicii

c) bugetul asigurarilor sociale
de stat:

(1) cheltuieli de personal
(ii) bunuri si servicii

d) alte tipuri de cheltuieli
(Se va mentiona natura
acestora)

Nu genereazi influente financiare asupra bugetului
general consolidat, ansamblul de actiuni propuse
incadrandu-se in prevederile bugetare aprobate anual cu
aceasta destinatie.

4.3. Impact financiar,
plus/minus, din care:

a) buget de stat
b) bugete locale

4.4. Propuneri pentru
acoperirea cresterii
cheltuielilor bugetare

4.5. Propuneri pentru a
compensa reducerea
veniturilor bugetare

4.6. Calcule detaliate privind

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




fundamentarea modificarilor
veniturilor si/sau cheltuielilor
bugetare

4.7. Punerea in aplicare a prezentei hotéarari nu necesita modificarea cheltuielilor

bugetare aprobate.

4.8. Alte informatii:
Nu au fost identificate.

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

In vederea aplicdrii prevederilor prezentului act
normativ, vor fi necesare reglementdri in domeniu,

printre care, dar fard a se limita la urmatoarele:

e HOTARARE nr. 1421 din 18 noiembrie 2009
privind infiintarea, organizarea si functionarea

Publica,

Scolii  Nationale de  Séanatate
Management si Perfectionare in Domeniul
Sanitar Bucuresti

HOTARARE nr. 144 din 23 februarie 2010
privind organizarea si functionarea Ministerului
Sanatatii

Ordin al ministrului sanétatii privind stabilirea
criterillor de calitate pentru cursurile de

perfectionare in management sanitar

5.2. Impactul asupra
legislatiei in domeniul
achizitiilor publice

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

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

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

5.3.1 Masuri normative
necesare transpunerii
directivelor UE

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

5.3.2 Masuri normative

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.




necesare aplicarii actelor
legislative UE

5.4. Hotarari ale Curtii de
Justitie a Uniunii Europene

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

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

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

5.6. Alte informatii

Nu au fost identificate.

Sectiunea a 6-a -

Consultarile efectuate in vederea elaboririi proiectului de act normativ

6.1. Informatii privind
neaplicarea procedurii de
participare la elaborarea
actelor normative

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

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

Au fost consultate universititile de medicina si farmacie
si Institutul National de Sénatate Publica.

6.3. Informatii despre
consultdrile organizate cu
autoritatile administratiei

publice locale

Nu au fost identificate.

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

Nu au fost identificate.

6.5. Informatii  privind
avizarea de catre:

a) Consiliul Legislativ

b) Consiliul Suprem de
Apadrare a Tarii

c) Consiliul Economic si
Social

Proiectul de act normativ va fi avizat de Consiliul
Legislativ. Proiectul de act normativ nu necesita avizul
Consiliului Concurentei, Consiliului Economic si Social
si Consiliului Suprem de Aparare a Tarii.




d) Consiliul Concurentei
e) Curtea de Conturi

6. Alte informatii

Nu au fost identificate.

Sectiunea a 7-a —

Activitdti de informare publica privind elaborarea si implementarea proiectului de act

normativ

7.1. Informarea societétii
civile cu privire la elaborarea
proiectului de act normativ

Proiectul de act normativ se incadreaza in prevederile
art. 7 alin. (13) din Legea nr. 52/2003 privind
transparenta decizionalda in administratia publica,

republicata.

7.2. Informarea societétii
civile cu privire la eventualul
impact asupra mediului in
urma implementarii
proiectului de act normativ,
precum si efectele asupra
sanatatii si securitatii
cetdtenilor sau diversitatii
biologice

Proiectului de act normativ nu produce impact

semnificativ asupra mediului.

Sectiunea a 8-a

Masuri privind implementarea, monitorizarea si evaluarea proiectului de act normativ

8.1. Masurile de punere in
aplicare a proiectului de act
normativ

8.2. Alte informatii

Nu au fost identificate.




Fati de cele mentionate mai sus, a fost promovat proiectul de Ordonantd de Urgentd a
Guvernului pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, pe
care il propunem spre adoptare Guvernului.

MINISTRUL SANATATII
Alexandru RAFILA /"_;\
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AVIZAM SO L]
Viceprim- mmlstru, \ EH '_ "
ministrul transporturilor si mfrastructum 3
Sorin-Mihai GRINDEANU

Ministrul investitiilor §i proiectelor europene
Ioan-Marcel BOLOS

Ministrul dezvoltarii, lucrérilor publice si administratiei
Attila-Zoltan CSEKE

Ministrul educatiei
Sorin-Mihai CIMPEANU

Ministrul muncii si solidarititii sociale
Marius BUDAI

Ministrul finantelor,
Adrian CACIU

Ministrul justitiei
Marian-Catalin PREDOIU






