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DECRETE

PRESEDINTELE ROMANIEI

DECRET
privind eliberarea din functie a unui judecator

n temeiul prevederilor art. 94 lit. ¢), art. 100 alin. (1), art. 125 alin. (2) si ale
art. 134 alin. (1) din Constitutia Romaniei, republicata, ale art. 65 alin. (1) lit. b) si
alin. (2) din Legea nr. 303/2004 privind statutul judecatorilor si procurorilor,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, precum si ale art. 40 alin. (1)
lit. ¢) din Legea nr. 317/2004 privind Consiliul Superior al Magistraturii, republicata,
cu modificarile si completarile ulterioare,

avand in vedere Hotararea Sectiei pentru judecatori a Consiliului Superior al
Magistraturii nr. 217/2022,

Presedintele Roméniei decreteaza:

Articol unic. — La data de 4 aprilie 2022, doamna Risantea Gagescu,
judecator la Curtea de Apel Bucuresti, se elibereaza din functie ca urmare a
pensionarii.

PRESEDINTELE ROMANIEI
KLAUS-WERNER IOHANNIS

Bucuresti, 4 aprilie 2022.
Nr. 472,

PRESEDINTELE ROMANIEI

DECRET
privind eliberarea din functie a unui judecator

n temeiul prevederilor art. 94 lit. ¢), art. 100 alin. (1), art. 125 alin. (2) si ale
art. 134 alin. (1) din Constitutia Romaniei, republicata, ale art. 65 alin. (1) lit. b) si
alin. (2) din Legea nr. 303/2004 privind statutul judecatorilor si procurorilor,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, precum si ale art. 40 alin. (1)
lit. c) din Legea nr. 317/2004 privind Consiliul Superior al Magistraturii, republicata,
cu modificarile si completarile ulterioare,

avand in vedere Hotararea Sectiei pentru judecatori a Consiliului Superior al
Magistraturii nr. 253/2022,

Presedintele Roméniei decreteaza:

Articol unic. — La data de 4 aprilie 2022, doamna judecator Mihaela-Aurelia
Conta, presedintele Tribunalului Hunedoara, se elibereaza din functie ca urmare
a pensionarii.

PRESEDINTELE ROMANIEI
KLAUS-WERNER IOHANNIS

Bucuresti, 4 aprilie 2022.
Nr. 473.
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RECTIFICARI

La Ordinul ministrului sanatatii nr. 964/2022 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sanatate publica, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 320 bis din 1 aprilie 2022,
se face urmatoarea rectificare:

—in loc de: ,Anexa nr. 1 la normele tehnice” se va citi:

ANEXA

NORMELE TEHNICE
de realizare a programelor nationale de sanatate publica

CAPITOLUL |
Cadrul general de realizare a programelor nationale de sanatate publica

Art. 1. — Potrivit Hotarérii Guvernului nr. 423/2022 privind aprobarea programelor nationale de sanatate, se
deruleaza urmatoarele programe de sanatate publica:

I. Programul national de vaccinare

II. Programul national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare

Structura:

1. Subprogramul national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare;

2. Subprogramul national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale si rezistentei
microbiene, precum si de monitorizare a utilizarii antibioticelor;

3. Subprogramul national de testare NAAT/RT-PCR si de secventiere.

[1l. Programul national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV/SIDA

IV. Programul national de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei

V. Programul national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si munca

VI. Programul national de securitate transfuzional&

VII. Programul national de screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice

Structura:

a) Subprogramul de screening organizat pe baze populationale pentru cancerul de col uterin;

b) Subprogramul de screening organizat pe baze populationale pentru cancerul de séan;

c¢) Subprogramul de screening organizat pe baze populationale pentru cancerul colorectal;

d) Subprogramul de screening organizat pe baze populationale pentru depistarea infectiilor cronice cu virusuri
hepatitice B/C/D.

VIII. Programul national de sanatate mintala si profilaxie Th patologia psihiatrica

IX. Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana

Structura:

1. Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana;

2. Subprogramul de transplant de celule stem hematopoietice de la donatori neinruditi;

3. Subprogramul de fertilizare in vitro si embriotransfer.

X. Programul national de evaluare a statusului vitaminei D prin determinarea nivelului seric al 25-OH vitaminei D
la persoanele din grupele de risc

Xl. Programul national de tratament dietetic pentru boli rare

XIl. Programul national de evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sénatate

Structura:

1. Subprogramul de evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate;

2. Subprogramul de prevenire si combatere a consumului de tutun.

XlIl. Programul national de sanatate a femeii si copilului

Structura:

1. Subprogramul de nutritie si sanatate a copilului;

2. Subprogramul de sanatate a femeii.

Art. 2. — Programele nationale de sanatate publica prevazute la art. 1 sunt finantate din bugetul Ministerului
Sanatatii.

Art. 3. — Implementarea programelor nationale de sanatate publica se realizeaza prin urmatoarele unitati de
specialitate:

a) institutii publice;

b) furnizori publici de servicii medicale din:

b1) subordinea Ministerului Sanatatii;

b2) reteaua autoritatilor administratiei publice locale;

b3) reteaua ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie;

c) furnizori privati de servicii medicale, pentru serviciile medicale care depasesc capacitatea furnizorilor publici
de servicii medicale.

Art. 4. — (1) Conditiile privind implementarea programelor nationale de sanatate publicad enumerate la art. 1
sunt prevazute in anexele nr. 1—13 la prezentele norme tehnice.

(2) Coordonarea, monitorizarea si evaluarea implementarii programelor nationale de sanatate publica la nivel
national se realizeaza de catre structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale
de sanatate, in mod direct sau prin intermediul unitatilor nationale de asistenta tehnica si management ale programelor
nationale de sanatate publica, dupé caz.
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CAPITOLUL Il
Termeni si conditii privind finantarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica

Art. 5. — (1) Fondurile necesare pentru finantarea programelor nationale de sanatate publica prevazute la
art. 1 provin de la bugetul de stat, precum si din alte surse, inclusiv din donatii si sponsorizari, in conditiile legii.

(2) Repartitia bugetului alocat din sursa buget de stat pe programe nationale de sanatate publica este prevazuta
in anexa nr. 14 la prezentele norme tehnice.

(3) Sumele necesare pentru realizarea in regiunile Nord-Est, Nord-Vest, Centru si Sud-Muntenia a activitatilor
subprogramului prevazut la art. 1 pct. VIl lit. a) sunt asigurate, in perioada 2022—31 decembrie 2023, in cadrul
proiectelor finantate din fonduri externe nerambursabile.

(4) Sumele necesare pentru realizarea activitatilor subprogramelor prevazute la art. 1 pct. VIl lit. b)—d) sunt
asigurate, In perioada 2022—31 decembrie 2023, in cadrul proiectelor finantate din fonduri externe nerambursabile.

Art. 6. — Programele nationale de sanatate publica se finanteaza de la bugetul de stat, de Ia titlurile bugetare
20 «Bunuri si servicii» si 51 «Transferuri intre unitati ale administratiei publice», prevazute in Clasificatia indicatorilor
privind finantele publice.

Art. 7. — (1) Finantarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica din bugetul Ministerului
Séanatatii se face lunar, detaliat pentru fiecare sursa de finantare si titlu, pe baza cererilor fundamentate ale unitatilor
de specialitate care le implementeaza, insotite de documentele justificative prevazute Th anexa nr. 15 la prezentele
norme tehnice, n raport cu:

a) gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior;

b) disponibilul din cont ramas neutilizat;

c) bugetul aprobat cu aceasta destinatie.

(2) Cererile de finantare fundamentate ale unitatilor de specialitate, intocmite conform formularelor prevazute
in anexa nr. 15 la prezentele norme tehnice, lit. A—E, detaliate pe tipuri de cheltuieli, se transmit in format electronic,
asumate prin semnatura electronica extinsa/calificata a reprezentantului legal al furnizorului, dupa cum urmeaza:

a) in vederea avizarii, la DSP, pana cel tarziu la data de 20 a lunii pentru care se face finantarea, in cazul
unitatilor de specialitate care implementeaza programe/subprograme in baza relatiilor contractuale cu DSP, conform
formularelor din anexa nr. 15 la prezentele norme tehnice, lit. A si E; DSP verifica eligibilitatea cheltuielilor si incadrarea
n bugetul aprobat si intocmesc documente centralizatoare conform formularelor din anexa nr. 15 la prezentele norme
tehnice, lit. B, distinct pentru fiecare program/subprogram national de sanatate publica, sursa de finantare si titlul
bugetar pe care le transmit, in format electronic, asumate prin semnatura electronica extinsa/calificata a
reprezentantului legal, unitatilor de asistenta tehnica si management, pana cel tarziu la data de 25 a lunii pentru care
se face finantarea;

b) in vederea avizarii, la unitatile de asistenta tehnica si management al programelor nationale de sanatate
publica, denumite in continuare UATM, pana cel tarziu la data de 25 a lunii pentru care se face finantarea, insotite de
borderoul centralizator al bunurilor si serviciilor achizitionate, al serviciilor medicale realizate si raportate sau, dupa
caz, al cheltuielilor de personal efectuate in conditiile legii pentru realizarea activitatilor prevazute in cadrul programelor
in conformitate cu prevederile normelor tehnice si cu ihcadrarea in limita fondurilor aprobate cu aceasta destinatie si
nota justificativd, dupa caz, pentru unitatile de specialitate care functioneaza in subordinea Ministerului Sanatatii,
conform formularelor din anexa nr. 15 la prezentele norme tehnice, lit. B;

c) la structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sénatate pana
cel tarziu la data de 5 a lunii urmatoare celei pentru care se face finantarea, insotite de borderoul centralizator al
bunurilor si serviciilor achizitionate, al serviciilor medicale realizate si raportate sau, dupéa caz, al cheltuielilor de
personal efectuate n conditiile legii pentru realizarea activitatilor prevazute in cadrul programelor in conformitate cu
prevederile normelor tehnice si cu incadrarea in limita fondurilor aprobate cu aceasta destinatie, in cazul unitatilor de
specialitate care implementeaza Programul national de securitate transfuzionala si Programul national de tratament
dietetic pentru boli rare (conform formularelor din anexa nr. 15 la prezentele norme tehnice, lit. C).

Cererile de finantare fundamentate ale DSP pentru finantarea activitatilor din cadrul Subprogramului de
depistare precoce activa a cancerului de col uterin prin efectuarea testarii Babes-Papanicolaou la populatia feminina
eligibila in regim de screening, precum si ale unitatilor din subordinea Ministerului Sanatatii care implementeaza
activitatile acestui program se transmit spre avizare UATM a INSP. Borderoul centralizator care insoteste cererea de
finantare este avizat in prealabil de UATM din regiunea careia ii este arondata reteaua de screening.

(3) UATM ale programelor nationale de sanatate publica solicita structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu
atributii in domeniul programelor nationale de sanatate finantarea unitatilor de specialitate care implementeaza programe
nationale de sanatate publica, dupa verificarea documentelor prevazute la alin. (1), precum si a cheltuielilor necesare
organizarii si functionarii UATM, in baza unor situatii centralizatoare intocmite distinct pentru fiecare program/subprogram
national de sanatate publica, sursa de finantare si titlul bugetar, conform formularelor din anexa nr. 15 la prezentele
norme tehnice, lit. D, cu incadrarea in limita fondurilor aprobate cu aceasta destinatie, pana cel tarziu in data de 5 a lunii
in care se face finantarea.

(4) Cererile de finantare transmise de catre unitatile de specialitate, respectivde UATM, dupa termenul stabilit
n prezentul ordin nu sunt avizate, iar sumele solicitate in cererea de finantare se finanteaza in luna urmatoare celei
pentru care a fost transmisa solicitarea.

(5) Tn urma evaluérilor trimestriale ale indicatorilor specifici se stabileste si modul de alocare a resurselor ramase
neutilizate.

Art. 8. — (1) Cheltuielile eligibile care fac obiectul finantarii de la titlul 20 «Bunuri si servicii» si titlul 51
«Transferuri intre unitati ale administratiei publice» sunt prevazute distinct la titlul «Natura cheltuielilor eligibile» n
cadrul fiecarui program/subprogram national de sanatate publica.

(2) Din fondurile alocate unitatilor de specialitate care implementeaza programe nationale de sanatate publica
nu se pot finanta cheltuieli de natura utilitatilor si de capital.

Art. 9. — (1) Pentru realizarea atributiilor si activitatilor prevazute in cadrul programelor nationale de sanatate publica,
unitatile de specialitate prevazute la art. 3 pot angaja personal in conformitate cu prevederile Legii nr. 53/2003 — Codul
muncii, republicata, sau, dupa caz, pot incheia contracte de prestari de servicii cu medici, asistenti medicali
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si alte categorii de personal, precum si cu persoane juridice, potrivit dispozitiilor Legii nr. 287/2009 privind Codul civil,
republicata, cu modificarile ulterioare.

(2) Contractele de munca, contractele de prestari de servicii/conventiile civile incheiate de catre unitatile de
specialitate prevazute la art. 3 se incheie pentru toata perioada de implementare a programelor nationale de sanatate.

(3) Cheltuielile cu salariile, sporurile, indemnizatiile si alte drepturi salariale Tn bani, precum si contributiile
aferente acestora pentru personalul angajat care desfasoara activitati prevazute in cadrul programelor nationale de
sanatate publica, precum si cheltuielile pentru derularea contractelor incheiate in temeiul Codului civil conform
prevederilor art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare, sunt finantate din fondurile alocate pentru implementarea programelor nationale de sanatate
publica.

(4) Personalul care desfasoara activitati medicale in cadrul programelor nationale de sanatate publica poate fi
remunerat in limitele maxime ale tarifului orar care corespunde salariului de baza aprobat, precum si sporurilor
aferente locului de muncéa unde Tsi desfasoara activitatea pentru personalul de specialitate medico-sanitar si auxiliar
sanitar din unitatile sanitare si numarului de ore lucrate efectiv pe perioada unei luni calendaristice.

(5) Personalul care desfasoara alte activitati decat cele medicale poate fi remunerat cu incadrarea in limitele
maxime ale tarifului orar corespunzator salariului de baza aprobat pentru pregatirea profesionala si numarului de ore
lucrate efectiv pe perioada unei luni calendaristice.

Art. 10. — (1) Din fondurile alocate la titlul 20 «Bunuri si servicii», DSP pot incheia contracte pentru
implementarea programelor nationale de sanatate publica, conform modelului prevazut in anexa nr. 16 la prezentele
norme tehnice, cu urmatoarele unitati de specialitate:

a) institutii publice;

b) furnizori publici de servicii medicale din:

b1) reteaua autoritatilor administratiei publice locale;

b2) reteaua ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie;

c) furnizori privati de servicii medicale, pentru serviciile medicale care depasesc capacitatea furnizorilor publici
de servicii medicale.

(2) Contractele incheiate conform prevederilor alin. (1) reprezinta actiuni multianuale, sunt de natura civila si
au valabilitate pana la data de 31 decembrie 2022.

(3) In baza contractelor incheiate conform prevederilor alin. (1), DSP finanteaza cheltuielile efectuate pentru
realizarea activitatilor contractate in cadrul programelor nationale de sanatate publica, in conditiile prezentelor norme
tehnice.

(4) Finantarea activitatilor curente ale programelor nationale de sanatate publica se efectueaza in limita sumelor
disponibile aprobate cu aceasta destinatie, in ordine cronologica, dupa cum urmeaza:

a) in termen de pana la 60 de zile calendaristice de la data depunerii facturilor pentru activitatile din cadrul
programelor nationale de sanatate publica contractate de catre DSP, institutii publice din subordinea Ministerului
Sanatatii sau, dupa caz, Ministerul Sanatatii;

b) in termen de maximum 30 de zile calendaristice de la data depunerii documentelor justificative pentru sumele
solicitate de catre DSP sau, dupa caz, institutiile publice din subordinea Ministerului Sanatatii, in vederea asigurarii
sumelor necesare pentru plata drepturilor salariale ale personalului care desfasoara activitati in cadrul programelor
nationale de sanatate publica.

CAPITOLUL I

Achizitia de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele asemenea
pentru implementarea programelor de sanatate publica

Art. 11. — (1) Ministerul Sanatatii, in calitatea sa de unitate de achizitii publice centralizata, desemnata in
conditiile legii, efectueaza, la nivel national, achizitii centralizate de medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale si altele asemenea pentru implementarea:

a) Programului national de vaccinare;

b) Programului national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV/SIDA,

c¢) Programului national de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei;

d) Interventiei «Profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0—12 luni, care nu beneficiaza de lapte
matern prin administrare de lapte praf» din cadrul Programului national de sanatate a femeii si copilului.

(2) Ca urmare a achizitiilor centralizate prevazute la alin. (1) unitatea de achizitii publice centralizata incheie
acorduri-cadru in numele si pentru institutiile publice aflate in subordinea sau coordonarea Ministerului Sanatatii,
furnizorii publici de servicii medicale din reteaua Ministerului Sanatatii si reteaua autoritatilor administratiei publice
locale, precum si unitatile sanitare publice din subordinea ministerelor si institutiilor cu retele sanitare proprii, la
solicitarea acestora.

(3) In baza acordurilor-cadru atribuite de unitatea de achizitii publice centralizata Ministerul Sanatatii incheie si
deruleaza contracte subsecvente pentru achizitionarea vaccinurilor necesare pentru implementarea Programului
national de vaccinare, precum si a testelor utilizate pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA in cadrul Programului
national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV/SIDA.

(4) In baza acordurilor-cadru atribuite de unitatea de achizitii publice centralizata unitatile de specialitate
prevazute in lista unitatilor care implementeaza programele nationale de sanatate publica prevazute la alin. (1) lit. b)
si c), respectiv interventia de sanatate prevazuta la alin. (1) lit. d), incheie si deruleaza contracte subsecvente, cu avizul
structurii de specialitate cu responsabilitati in domeniul achizitiilor publice din cadrul Ministerului Sanatatii.

(5) Pana la finalizarea achizitiilor centralizate la nivel national prin semnarea contractelor subsecvente cu
ofertantii desemnati castigatori, medicamentele, materialele sanitare, dispozitivele medicale si altele asemenea, care
fac obiectul acestor proceduri, se achizitioneaza de unitatile de specialitate prin care se deruleaza
programele/interventiile prevazute la alin. (1), cu respectarea legislatiei In domeniul achizitiei publice, la un pret de
achizitie care nu poate depasi pretul de decontare aprobat in conditiile legii, in cazul medicamentelor.

(6) Pentru realizarea activitatilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica in cadrul carora se
utilizeaza medicamentele, materialele sanitare, dispozitivele medicale si altele asemenea pentru care se efectueaza
achizitii centralizate la nivel national, unitatile de specialitate pot primi produsele achizitionate in baza contractelor
incheiate cu DSP, conform modelului prevazut in anexa nr. 16 la prezentele norme tehnice.
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(7) Pentru realizarea activitatii din cadrul interventiei «Profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0—
12 luni, care nu beneficiaza de lapte matern prin administrare de lapte praf» din cadrul Programului national de
sanatate a femeii si copilului, pentru care se efectueaza achizitie centralizata la nivel national, autoritatile administratiei
publice locale pot primi lapte praf in baza contractelor incheiate cu DSP, conform modelului prevazut in anexa nr. 17
la prezentele norme tehnice.

Art. 12. — Achizitionarea medicamentelor, materialelor sanitare, dispozitivelor medicale si altora asemenea,
necesare pentru derularea programelor nationale de sanatate publica carora nu le sunt aplicabile prevederile art. 11,
se realizeaza dupa cum urmeaza:

a) de unitatile de specialitate prin care se deruleaza programele, cu respectarea legislatiei in domeniul achizitiei
publice, la pretul de achizitie;
aplicabile bugetului general al Uniunii, de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1.296/2013, (UE) nr. 1.301/2013,
(UE) nr. 1.303/2013, (UE) nr. 1.304/2013, (UE) nr. 1.309/2013, (UE) nr. 1.316/2013, (UE) nr. 223/2014, (UE)
nr. 283/2014 si a Deciziei nr. 541/2014/UE si de abrogare a Regulamentului (UE, Euratom) nr. 966/2012, prin
incheierea de contracte subsecvente la acordurile-cadru incheiate de Comisia Europeana cu ofertantii selectati pentru
livrarea vaccinurilor impotriva COVID-19, a testelor rapide pentru detectia antigenului SARS-CoV-2, precum si a altor
materiale sanitare sau dispozitive medicale utilizate pentru controlul pandemiei de COVID-19.

Art. 13. — (1) Contractele prevazute la art. 11 sunt atribuite de structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu
atributii in domeniul achizitiilor publice.

(2) Derularea contractelor incheiate de Ministerul Sanatatii cu furnizorii adjudecati in urma procedurilor de
achizitie organizate de Ministerul Sanéatatii se realizeaza de catre structurile de specialitate din cadrul Ministerului
Sanatatii.

CAPITOLUL IV
Prescrierea si eliberarea medicamentelor decontate in cadrul programelor nationale de sanatate publica

Art. 14. — (1) Medicamentele care se acorda pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor cu HIV/SIDA si
tuberculoza se elibereaza prin farmaciile cu circuit inchis apartindnd unitatilor sanitare prin care se deruleaza aceste
programe, pe baza de prescriptie medicald/condica medicala.

(2) Perioada de prescriere a medicatiei pentru bolnavii cu infectie HIV/SIDA si tuberculoza poate fi de pana la
90/91/92 de zile, dupa caz.

CAPITOLUL V
Responsabilitatile/Obligatiile specifice in derularea programelor nationale de sanatate publica

Art. 15. — (1) Coordonarea, monitorizarea si evaluarea implementarii programelor nationale de sanatate publica
la nivel national se realizeaza de catre structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor
nationale de sanatate, In mod direct sau prin intermediul unitatilor nationale/regionale de asistenta tehnica si
management ale programelor nationale de sanatate publica, dupéa caz.

(2) Asigurarea asistentei tehnice si managementului programelor nationale de sanatate publica se realizeaza
de catre unitatile de asistenta tehnica si management al programelor nationale de sanatate publica, UATM, organizate
ca structuri fara personalitate juridica, n cadrul institutiilor din subordinea Ministerului Sanatatii, dupa cum urmeaza:

a) in cadrul INSP se organizeaza si functioneaza UATM a INSP, care asigura, la nivel national, asistenta tehnica
si management pentru:

1. Programul national de vaccinare;

2. Programul national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare;

3. Programul national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si munca;

4. Programul national de screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice;

5. Programul national de evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sédnatate — Subprogramul de
evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate;

b) in cadrul Institutului National de Boli Infectioase «Prof. Dr. Matei Bals» se organizeaza si functioneaza UATM
a Institutului National de Boli Infectioase «Prof. Dr. Matei Bals», care asigura, la nivel national, asistenta tehnica si
management pentru Programul national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV/SIDA;

¢) in cadrul Institutului de Pneumoftiziologie «Marius Nasta» se organizeaza si functioneaza UATM a Institutului
de Pneumoftiziologie «Marius Nasta», care asigura, la nivel national, asistenta tehnica si management pentru:

1. Programul national de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei;

2. Programul national de evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate — Subprogramul de
prevenire si combatere a consumului de tutun;

d) in cadrul Institutului Oncologic «Prof. Dr. |. Chiricutd» se organizeaza si functioneazd UATM a Institutului
Oncologic «Prof. Dr. I. Chiricuta», care asigura asistenta tehnica si management pentru Programul national de
screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice — Subprogramul de screening organizat
pe baze populationale pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea Nord-Vest care grupeaza judetele Bihor,
Bistrita-N&saud, Cluj, Salaj, Satu Mare si Maramures;

e) in cadrul Institutului Regional de Oncologie lasi se organizeaza si functioneaza UATM a Institutului Regional
de Oncologie lasi, care asigura asistenta tehnica si management pentru Programul national de screening organizat
pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice — Subprogramul de screening organizat pe baze populationale
pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea Nord-Est care grupeaza judetele Bacau, Botosani, lasi, Neamt,
Suceava si Vaslui;

f) in cadrul Institutului Oncologic «Prof. Dr. Al. Trestioreanu» se organizeaza si functioneaza UATM a Institutului
Oncologic «Prof. Dr. Al. Trestioreanu», care asigura asistenta tehnica si management pentru Programul national de
screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice — Subprogramul de screening organizat
pe baze populationale pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea Bucuresti—lifov care grupeaza
municipiul Bucuresti si judetul lifov si in regiunea Sud-Est care grupeaza judetele Braila, Buzau, Constanta, Galati,
Vrancea si Tulcea;
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g) in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Targu Mures se organizeaza si functioneaza UATM a
Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Targu Mures, care asigura asistenta tehnica si management pentru Programul
national de screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice — Subprogramul de screening
organizat pe baze populationale pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea Centru care grupeaza judetele
Alba, Brasov, Covasna, Harghita, Mures si Sibiu;

h) in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Timisoara se organizeaza si functioneaza UATM a Spitalului
Clinic Judetean de Urgenta Timisoara, care asigura asistenta tehnica si management pentru Programul national de
screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice — Subprogramul de screening organizat
pe baze populationale pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea Vest care grupeaza judetele Arad,
Caras-Severin, Hunedoara si Timis;

i) in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Craiova se organizeaza si functioneaza UATM a Spitalului
Clinic Judetean de Urgenta Craiova, care asigura asistenta tehnica si management pentru Programul national de
screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice — Subprogramul de screening organizat
pe baze populationale pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea Sud-Vest care grupeaza judetele Dolj,
Gorj, Mehedinti, Olt si Valcea;

j) In cadrul Institutului National pentru Sénéatatea Mamei si Copilului «Alessandrescu-Rusescu» se organizeaza
si functioneaza UATM a Institutului National pentru Sanatatea Mamei si Copilului «Alessandrescu-Rusescu», care
asigura asistenta tehnica si management pentru:

1. Programul national de screening organizat pentru boli cronice cu impact asupra sanatatii publice —
Subprogramul de screening organizat pe baze populationale pentru cancerul de col uterin, implementat in regiunea
Sud-Muntenia care grupeaza judetele Calarasi, Giurgiu, lalomita Arges, Dambovita, Teleorman si Prahova;

2. Programul national de sanatate a femeii si copilului;

k) in cadrul Centrului National de Sanatate Mintala si Lupta Antidrog se organizeaza si functioneaza UATM a
Centrului National de Sanatate Mintald si Luptad Antidrog, care asigura, la nivel national, asistenta tehnica si
management pentru Programul national de sanatate mintala si profilaxie in patologia psihiatrica;

[) in cadrul Agentiei Nationale de Transplant se organizeaza si functioneaza UATM a Agentiei Nationale de
Transplant, care asigura, la nivel national, asistenta tehnica si management pentru Programul national de transplant
de organe, tesuturi si celule de origine umana:

1. Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana;

2. Subprogramul de fertilizare in vitro si embriotransfer;

m) Tn cadrul Registrului National al Donatorilor Voluntari de Celule Stem Hematopoietice se organizeaza si
functioneaza UATM a Registrului National al Donatorilor Voluntari de Celule Stem Hematopoietice, care asigura, la
nivel national, asistenta tehnica si management pentru Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule
de origine umana — Subprogramul de transplant de celule stem de la donatori neinruditi;

n) in cadrul Institutului National de Endocrinologie «C.l. Parhon» se organizeaza si functioneaza UATM a
Institutului National de Endocrinologie «C.I. Parhony, care asigura, la nivel national, asistenta tehnica si management
pentru Programul national de evaluare a statusului vitaminei D prin determinarea nivelului seric al 25-OH vitaminei D
la persoanele din grupele de risc.

(3) Pana la aprobarea infiintarii structurilor care sa asigure asistenta tehnica si managementul, in cazul
Programului national de securitate transfuzionala si Programului national de tratament dietetic pentru boli rare,
asistenta tehnica si managementul acestora se asigura de catre structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii
in domeniul programelor nationale de sanatate.

(4) Organizarea si functionarea unitatilor de asistenta tehnica si management al programelor nationale de
sanatate publica se realizeaza in baza planurilor de activitati si resurse umane elaborate de fiecare UATM, conform
Regulamentului-cadru cu privire la desfasurarea activitatilor din cadrul unitatilor de asistenta tehnica si management,
prevazut in anexa nr. 18 la prezentele norme tehnice. Planul de activitati si resurse umane pentru fiecare UATM se
aproba de ministrul sanatatii la propunerea structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul
programelor nationale de sanatate.

(5) Pentru realizarea atributiilor de asistenta tehnica si management al programelor nationale de sanatate
publica, institutiile publice in cadrul carora se infiinteaza structurile prevazute la alin. (2) pun in aplicare art. 57 alin. (6)
din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare,
ncheind Tn acest sens contracte individuale de munca pe perioada determinata, contracte de prestari servicii/conventii
civile, in temeiul Codului civil, dupa caz.

(6) In vederea realizarii atributiilor de asistenta tehnica si management al programelor/subprogramelor nationale
de sanatate publica, in fiecare din institutiile prevazute la alin. (2) se constituie, prin act administrativ al conducatorilor
acestora, o echipa a UATM, pe baza propunerilor coordonatorului UATM desemnat de catre acesta. Echipa UATM
are In componenta, in mod obligatoriu, un coordonator UATM si 2 categorii de pozitii, respectiv: responsabil tehnic(o)-
/medical si responsabil financiar/economic. Membrii echipei UATM ce sunt desemnati pentru ocuparea pozitiilor
obligatorii trebuie sa respecte urmatoarele cerintele minime:

a) coordonatorul UATM: sa fie absolvent cu diploma al unui program de studii universitare de licenta (inclusiv
studii superioare de lunga sau scurta durata) in domeniul medical sau economic;

b) responsabilul tehnic(o)-/medical: sa fie absolvent cu diploma al unui program de studii universitare de licenta
(inclusiv studii superioare de lunga sau scurta duratd) in unul dintre domeniile: medicina, farmacie, biologie, biochimie,
psihologie sau asistenta sociala, dupa caz;

c) responsabilul financiar/economic: sa fie absolvent cu diploma al unui program de studii universitare de licenta
(inclusiv studii superioare de lunga sau scurta durata) in domeniul economic.

Componenta propriu-zisa a fiecarei echipe UATM se stabileste in functie de: numarul de
programe/subprogram/interventii de sanatate publica pentru care se asigura asistenta tehnica si managementul,
volumul si complexitatea activitatilor desfasurate in cadrul UATM, numarul de ore estimate a fi desfasurate efectiv
pentru realizarea activitatilor, numarul de persoane necesare si nivelul pregatirii profesionale solicitat.

Coordonatorul elaboreaza planul de activitati si resurse umane al UATM, conform prevederilor alin. (4).

(7) n situatia in care membrii echipei prevazute la alin. (6) au si calitatea de angajati ai institutiei in cadrul careia
functioneaza UATM, activitatile desfasurate de catre acestia in cadrul UATM nu se suprapun cu atributiile aferente
functiei de baza stabilite prin fisa postului, in calitate de angajati ai institutiei, fiind evidentiate distinct, prin fisa de
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activitati, anexa a contractelor in baza carora isi desfasoara activitatea in cadrul UATM. Pentru toate situatiile in care
timpul lucrat pentru indeplinirea obiectivelor si atributiilor specifice ale unitatii de asistenta tehnica si management si
remunerat corespunzator se suprapune cu cel aferent functiei de baza, date fiind conditiile si cauzele de desfasurare
(program de lucru identic cu al unitatilor de specialitate ce implementeaza programe nationale de sanatate publica,
respectarea termenelor de transmitere a documentelor), orele astfel desfasurate ce corespund programului de lucru
aferent normei de baza vor fi recuperate in cursul aceleiasi zile sau in perioada urmatoare, potrivit planificarilor
stabilite.

(8) Cheltuielile privind functionarea UATM sunt incluse in sumele alocate pentru implementarea programelor
nationale de sanatate publicé pe care le gestioneaza si sunt aprobate de conducerea unitatii de specialitate, la
propunerea coordonatorului fundamentata in raport cu volumul si complexitatea activitatilor desfasurate si cu
incadrarea in limita bugetului aprobat pentru derularea programului national de sanatate publica.

(9) Cheltuielile prevazute la alin. (8) sunt urmatoarele:

a) furnituri de birou: creioane, pixuri si mine, markere, hartie, dosare, separatoare de dosare, mape, coperti
indosariere, folii protectoare, folii indosariere, bibliorafturi, plicuri, etichete, post-it-uri, hartie pentru xerox si imprimanta,
agrafe, capse, perforator, capsator, decapsator, cuttere, sfoara, scotch, pasta corectoare, calculatoare de birou,
foarfece de birou), tonere/cartuse pentru imprimanta, fax, copiator, multifunctionala, CD-uri si DVD-uri;

b) cheltuieli pentru editarea si tiparirea de rapoarte, ghiduri, protocoale, standarde, proceduri sau metodologii,
formulare tipizate, suporturi de curs si materiale informative pentru personalul medical sau pentru beneficiarii
programelor, precum si multiplicarea, legatoria si diseminarea lor;

c) cheltuieli pentru organizarea instruirii metodologice si cursurilor de formare profesionala de scurta durata a
personalului implicat Tn asistenta tehnica si management sau in implementarea activitatilor programelor nationale de
sanatate publica: transport intern, cazare, inchirierea salii, furnituri de birou si materiale de curs pentru participantii
la manifestare;

d) cheltuieli pentru timbre, servicii de posta si curierat, abonament telefon, fax si internet;

e) cheltuieli de deplasare interna pentru vizitele de monitorizare/evaluare sau pentru desfasurarea activitatii de
coordonare a UATM si a altor activitati pentru managementul programelor, dupa caz: transport, cazare si diurna potrivit
prevederilor legale in vigoare, taxe de drum;

f) cheltuieli pentru activitatea de constituire si intretinere a bazei de date a programului;

g) cheltuieli de personal si/sau cheltuieli cu bunuri si servicii pentru contracte incheiate conform prevederilor
art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare;

h) cheltuieli pentru organizarea campaniilor de IEC.

(10) La estimarea cheltuielilor prevazute la alin. (9) lit. g) se au in vedere volumul si complexitatea activitatilor
desfasurate in cadrul UATM, numarul de ore estimat a fi lucrat efectiv pentru realizarea activitatilor, numarul de
persoane implicate si nivelul pregatirii profesionale a acestora, cu incadrarea in limita bugetului aprobat pentru
derularea programului national de sanatate publica.

(11) Echipa prevazuta la alin. (6) care desfasoara activitati in cadrul UATM este remunerata cu o suma pentru
activitatea depusa, cu incadrarea in limitele maxime ale unui tarif brut orar dupa cum urmeaza: 68 lei/ora pentru
coordonatorul UATM — la nivel national, respectiv 60 lei/ora pentru coordonatorul UATM — la nivel regional, 48 lei/ora
pentru personalul cu studii superioare si 32 lei/ora pentru personalul cu studii medii. Remunerarea echipei se
realizeaza in baza foilor colective de prezenta care se intocmesc distinct pentru fiecare tip de contracte incheiate intre
partile contractante, insotite de rapoartele lunare de activitate ale personalului care desfasoara activitati in cadrul
unitatilor de asistenta tehnica si management, din care sa rezulte activitatile si numarul de ore lucrate zilnic pentru
realizarea acestora. Documentele se certifica prin semnare si de catre coordonatorul UATM.

Art. 16. — Atributiile unitatilor de asistenta tehnica si management ale programelor nationale de sanatate publica
sunt urmatoarele:

a) acorda consultanta si asistenta tehnica unitatilor de specialitate care implementeaza programe nationale de
sanatate publica, cu consultarea structurilor de specialitate, dupa caz;

b) planifica, organizeaza si coordoneaza desfasurarea activitatilor din cadrul programelor de sanatate publica;

¢) monitorizeaza activitatile desfasurate in cadrul programelor nationale de sanatate publica;

d) elaboreaza proceduri si metodologii pentru procesele pe care le desfasoara;

e) asigura managementul fondurilor alocate programelor nationale de sanatate publica prin:

1. estimarea si fundamentarea anuala a necesarului de fonduri pentru implementarea programelor nationale
de sanatate publica si transmiterea acestuia catre structura din cadrul Ministerului Sanatétii cu atributii in domeniul
programelor nationale de sénatate pana cel tarziu la data de 15 iulie a anului curent pentru anul urmator;

2. propunerea repartizarii fondurilor alocate pe unitatile de specialitate care implementeaza programe nationale
de sanatate publica;

3. intocmirea si avizarea situatiilor centralizate privind cererile de finantare lunara a programelor nationale de
sanatate publica si transmiterea acestora structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor
nationale de sanatate, in conditiile prevazute de art. 7 alin. (1)—(3);

4. comunicarea sumelor aprobate pentru finantarea lunara a programelor nationale de sanatate publica catre
unitatile de specialitate care implementeaza programe nationale de sanatate publica;

5. centralizeaza semestrial si anual executia bugetara, pe baza raportarilor efectuate de unitatile de specialitate
in conditiile prezentelor norme tehnice;

6. formularea propunerilor cu privire la suplimentarea fondurilor alocate programelor/subprogramelor nationale
de sanatate publica si inaintarea acestora structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii Tn domeniul programelor
nationale de sanatate;

f) centralizeaza semestrial si anual indicatorii specifici programelor nationale de sanatate raportati de unitatile
de specialitate n conditiile prezentelor norme tehnice;

g) transmit structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate,
semestrial si anual, indicatorii prevazuti in cadrul programelor nationale de sanétate si executia bugetara centralizate
la nivel national, in termen de 45 de zile dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea;

h) monitorizeaza consumurile si stocurile de medicamente, materiale sanitare sau dispozitive medicale si altele
asemenea raportate de unitatile de specialitate care implementeaza programele nationale de sanétate publica si
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transmit structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate,
semestrial si anual, situatii centralizate ale consumurilor si stocurilor raportate, in termen de 45 de zile dupa incheierea
perioadei dupa care se face raportarea; situatiile centralizate vor fi insotite si de balantele de stocuri cantitativ-valorice
pe depozite intocmite de unitatile de specialitate care implementeaza programele nationale de sanatate publica;

i) estimeaza cantitatile de medicamente, materiale sanitare sau dispozitive medicale si altele asemenea
necesare pentru implementarea programelor nationale de sanatate publica, pe baza estimarilor realizate de unitatile
de specialitate;

j) elaboreaza si transmit structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale
de sanatate rapoarte semestriale si anuale cu privire la implementarea programelor nationale de sanatate publica in
termen de 45 de zile dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea;

k) informeaza structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de
sanatate asupra problemelor si disfunctionalitatilor intdmpinate in implementarea programelor nationale de sanatate
si formuleaza propuneri de imbunatatire a modului de derulare a acestora;

[) organizeaza si administreaza la nivel national sau regional, dupa caz, sistemul informatiilor din domeniul
programelor nationale de sanatate publica;

m) formuleaza propuneri cu privire la strategia programelor nationale de sanatate publica, de organizare si
desfasurare a acestora, pe care le Thainteaza structurii din cadrul Ministerului Sanatéatii cu atributii iTn domeniul
programelor nationale de sénatate pana cel tarziu la data de 15 iulie a anului in curs pentru anul urmator;

n) formuleaza propuneri cu privire la structura programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica, pe
care le Tnainteaza structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate
pana cel tarziu la data de 15 iulie a anului in curs pentru anul urmator.

Art. 17. — In vederea realizarii programelor nationale de sanatate publica, structurile de specialitate din
Ministerul Sanatatii au urmatoarele atributii:

(1) Structura cu atributii iTn domeniul programelor nationale de sanatate:

a) participa la elaborarea strategiei programelor nationale de sanatate, parte integranta a Strategiei nationale
de sanatate publica;

b) elaboreaza structura programelor nationale de sanatate publica, in colaborare cu directiile si comisiile de
specialitate ale Ministerului Sanatatii, pe baza propunerilor formulate de unitatile de specialitate in structura carora
functioneaza unitatile de asistenta tehnica si management;

c) fundamenteaza anual necesarul de resurse financiare pentru implementarea programelor nationale de
sanatate publica, Tn colaborare cu directiile si comisiile de specialitate ale Ministerului Sanatatii, pe baza propunerilor
coordonatorilor unitatilor de asistenta tehnica si management, fundamentate pe estimarile realizate de unitatile de
specialitate care implementeaza programele;

d) propune spre aprobare ministrului sanatatii normele tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate
publica, elaborate in colaborare cu directiile de specialitate din Ministerul Sanatatii;

e) realizeaza coordonarea deruldrii programelor nationale de sanatate publica prin organizarea activitatilor
specifice, cu incadrarea in limitele bugetului aprobat si in conditiile prevazute de actele normative in vigoare;

f) realizeaza monitorizarea activitatilor cuprinse in programele nationale de sanatate publica, in conditiile
prevazute la art. 16 alin. (1), cu referire la:

1. realizarea indicatorilor prevazuti in prezentul ordin;

2. consumurile si stocurile cantitativ-valorice de bunuri inregistrate pentru realizarea activitatilor programelor
nationale de séanatate publica;

3. incadrarea in bugetul aprobat;

4. respectarea destinatiilor stabilite pentru fondurile unitatilor de specialitate care deruleaza programe nationale
de sanatate publice;

5. urmarirea respectarii de catre persoanele implicate a responsabilitatilor stabilite prin prezentele norme
tehnice;

g) identifica posibile disfunctionalitati in derularea programelor nationale de sanatate publica; propune spre
aprobare ministrului séanatatii masuri pentru remedierea disfunctionalitatilor constatate in implementarea programelor
nationale de sanatate publica sau pentru imbunatatirea derularii acestora, dupa caz;

h) propune spre aprobare ordonatorului principal de credite repartitia fondurilor pe surse si titluri bugetare,
programe/subprograme nationale de sanatate publica, respectiv pe unitati de specialitate;

i) comunica unitatilor de specialitate care implementeaza programele nationale de sanatate publica, precum si
unitatilor de asistenta tehnica si management sumele aprobate pentru implementarea programelor nationale de
sanatate publica, precum si activitatile pentru care acestea se utilizeaza;

j) comunica structurii cu atributii in coordonarea sanatatii publice sumele aprobate pentru derularea Programului
national de vaccinare, precum si pentru realizarea achizitiei de teste rapide si teste ELISA necesare pentru diagnosticul
infectiei HIV/SIDA in cadrul Programului national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV/SIDA;

k) propune spre aprobare ordonatorului principal de credite, pe baza solicitarilor centralizate si avizate de
unitatile de asistenta tehnica si management, referatul privind finantarea lunara a programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publica;

[) transmite structurii cu atributii economice referatul aprobat in vederea deschiderii de credite;

m) comunica lunar UATM sumele aprobate pentru finantarea programelor nationale de sanatate publica;

n) analizeaza gradul de utilizare a fondurilor aprobate pentru implementarea programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publica si propune spre aprobare ordonatorului principal de credite, la solicitarile fundamentate
ale unitatilor de specialitate care implementeaza programe, modificari ale bugetului, in sensul diminuarii sau
suplimentarii acestuia;

0) comunica structurii cu atributii in realizarea achizitiilor publice din cadrul Ministerului Sanatatii necesitatile din
domeniul programelor nationale de sanatate publica, in vederea intocmirii programului anual al achizitiilor publice, in
conditiile legii;

p) primeste de la Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, trimestrial si anual, raportul privind modul de
derulare a programelor nationale de sanatate curative finantate din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale
de sanatate, precum si indicatorii specifici ai acestora.
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(2) Structura cu atributii in coordonarea sanatatii publice:

a) colaboreaza cu structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de
sanatate in vederea elaborarii structurii programelor nationale de sanatate publica;

b) colaboreaza cu structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de
sanatate in vederea elaborarii normelor tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate publica;

c) realizeaza fundamentarea sumelor necesare pentru implementarea Programului national de vaccinare;

d) estimeaza necesarul anual de vaccin pentru implementarea Programului national de vaccinare, cu detalierea
acestuia pe tipuri si cantitati, pe baza situatiei elaborate de catre Institutul National de Sanatate Publica, prin
centralizarea solicitarilor directiilor de sanatate publica;

e) coordoneaza activitatile de achizitionare, depozitare si distribuire a vaccinurilor necesare pentru
implementarea Programului national de vaccinare prin:

1. elaborarea si supunerea spre aprobare ordonatorului principal de credite a referatelor de necesitate care stau
la baza initierii procedurilor de achizitie publica centralizata a vaccinurilor si serviciilor de depozitare, conservare si
eliberare a produselor achizitionate la nivel national, precum si a produselor primite ca donatie/sponsorizari de
Ministerul Sanatatii;

2. coordonarea activitatilor aferente procedurilor de achizitie conform prevederilor legale n vigoare: intocmirea
caietelor de sarcini, derularea contractelor de achizitie publica, avizarea documentelor care fac dovada receptionarii
vaccinurilor si serviciilor catre comisia de receptie a Ministerului Sanatatii, elaborarea proiectelor de ordin pentru
repartizarea vaccinurilor si supunerea acestora spre aprobare ministrului sanatatii, intocmirea si semnarea
documentelor de angajare si ordonantare a cheltuielilor pentru efectuarea platii vaccinurilor si serviciilor achizitionate
si supunerea spre aprobare ordonatorului de credite dupa avizarea prealabila de control financiar preventiv propriu;

3. monitorizarea consumurilor si, respectiv, a stocurilor cantitativ-valorice de vaccinuri pe baza raportarilor
Institutul National de Sanatate Publica;

f) estimeaza necesarul anual de teste rapide si teste ELISA pentru depistarea infectiei HIV/SIDA pe baza
situatiei elaborate de catre Institutul National de Boli Infectioase «Prof. Dr. Matei Bals» prin centralizarea solicitarilor
directiilor de sanéatate publica;

g) realizeaza fundamentarea sumelor necesare pentru achizitionarea testelor rapide si testelor ELISA necesare
pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA;

h) coordoneaza activitatile de achizitionare, depozitare si distribuire a testelor rapide si testelor ELISA necesare
pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA prin:

1. elaborarea si supunerea spre aprobare ordonatorului principal de credite a referatelor de necesitate care stau
la baza initierii procedurilor de achizitie publica centralizata a testelor necesare pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA;

2. coordonarea activitatilor aferente procedurilor de achizitie conform prevederilor legale Tn vigoare: intocmirea
caietelor de sarcini, derularea contractelor de achizitie publica, avizarea documentelor care fac dovada receptionarii
testelor de comisia de receptie a Ministerului Sanatatii, elaborarea proiectelor de ordin pentru repartizarea acestora
si supunerea spre aprobare ministrului sanatatii, intocmirea si semnarea documentelor de angajare si ordonantare a
cheltuielilor pentru efectuarea platii testelor achizitionate si supunerea spre aprobare ordonatorului de credite dupa
avizarea prealabila de control financiar preventiv propriu;

3. monitorizarea consumurilor si, respectiv, a stocurilor cantitativ-valorice de teste pe baza raportarilor Institutului
National de Boli Infectioase «Prof. Dr. Matei Bals».

(3) Structura cu atributii economice:

a) elaboreaza proiectul bugetului anual, in care sunt cuprinse sumele aferente programelor nationale de
sanatate publica, pe baza propunerilor prezentate de structura cu atributii in domeniul programelor nationale de
sanatate;

b) comunica structurii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate, in termen de maximum 3 zile
lucratoare de la aprobare, fondurile bugetare aprobate, pe surse de finantare si titluri bugetare, in vederea repartizarii
acestora pe programe/subprograme nationale de sanatate publica, respectiv pe unitati de specialitate;

c) elaboreaza si supune spre aprobare ordonatorului principal de credite filele de buget, pe surse de finantare,
titluri bugetare si articole de cheltuieli si le comunicé unitatilor de specialitate care implementeaza programele nationale
de sanatate publica;

d) primeste lunar referatul de finantare al unitatilor de specialitate care implementeaza programe nationale de
sanatate publica, elaborat de structura cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate, verifica incadrarea
in disponibilul de credite bugetare si propune deschiderile lunare de credite necesare pentru finantarea programelor
nationale de séanatate publica;

e) efectueaza deschiderile de credite bugetare necesare pentru finantarea programelor nationale de sanatate
publica, pe unitati de specialitate care implementeaza programele nationale de sanatate publica;

f) efectueaza modificari in structura si volumul bugetului programelor nationale de sanatate, in repartitia acestuia
pe unitati de specialitate care implementeaza programe, precum si pe titluri bugetare prin virari de credite, la
propunerea structurii cu atributii Tn domeniul programelor nationale de sanatate;

g) organizeaza si conduce inregistrarea evidentei analitice a stocurilor de medicamente, materiale sanitare,
dispozitive medicale si altele asemenea achizitionate de Ministerul Sanatatii si transferate directiilor de sanatate
publica pentru implementarea fiecarui program/subprogram national de sanatate publica si in cadrul acestora pe
fiecare tip de produse.

(4) Structura cu atributii in realizarea achizitiilor publice organizeaza procedurile de achizitie publica centralizate
si proprii ale Ministerului Sanatatii in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

Art. 18. — Tn vederea implementarii programelor nationale de sanatate publica, unitatile de specialitate au
urmatoarele obligatii:

a) sa ia masurile necesare in vederea realizarii activitatilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate
publicd, in concordanta cu actele normative in vigoare;

b) sa inregistreze, sa stocheze, sa prelucreze si sa transmita informatiile legate de programele/subprogramele
nationale de sdnatate publica pe care le deruleaza, conform prevederilor legale in vigoare;

c) sa organizeze evidenta beneficiarilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica prin
inregistrarea la nivel de pacient a urmatorului set minim de date: codul numeric personal, diagnosticul specific
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concordant cu programul, medicul curant (cod parafa), bunurile si serviciile acordate, cantitatea si valoarea de decontat
acestora;

d) sa asigure prevederilor legale referitoare la protectia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter
personal si libera circulatie a acestor date;

e) sa detina autorizatia pentru prelucrarea datelor cu caracter personal privind starea de sanatate, emisa, in
conditiile legii, de Autoritatea Nationala de Supraveghere a Prelucrarii Datelor cu Caracter Personal;

f) sa ia masurile necesare pentru asigurarea bunei desfasurari a activitatilor prevazute in cadrul
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

g) sa utilizeze fondurile primite pentru fiecare program/subprogram de sanatate publica, potrivit destinatiei
acestora, cu respectarea naturii cheltuielilor eligibile pentru fiecare program/subprogram national de sanatate publica;

h) sa cuprinda sumele alocate pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica
in bugetul de venituri si cheltuieli si s le aprobe odata cu acesta, n conditiile legii;

i) s& controleze modul de utilizare a fondurilor alocate si s& analizeze indicatorii realizati;

j) sa ia masurile necesare si sa raspunda de achizitionarea tuturor bunurilor si serviciilor in baza necesarului
stabilit pentru implementarea activitatilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate, in conditiile prevazute
in normele tehnice, tindnd cont de nevoile reale, consumurile realizate si de stocurile cantitativ-valorice;

k) sa organizeze procedurile de achizitie a bunurilor si serviciilor necesare pentru implementarea activitatilor
programelor/subprogramelor nationale de sanatate, cu respectarea legislatiei in domeniul achizitiilor publice, Tn
situatiile Tn care acestea nu fac obiectul achizitiilor centralizate organizate de Ministerul Sanatatii;

I) sa incheie contracte subsecvente la acordurile-cadru incheiate de Ministerul Sanatatii pentru bunurile
achizitionate prin proceduri centralizate;

m) sa organizeze transmiterea cererilor de finantare fundamentate, in conditiile prevazute la art. 7;

n) s& monitorizeze si sa evalueze modul de realizare a activitatilor cuprinse in programele/subprogramele
nationale de sdnatate publica;

0) sa monitorizeze consumurile si stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele
asemenea Tinregistrate pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;
contravaloarea bunurilor expirate sau a celor utilizate cu alta destinatie decat implementarea activitatilor
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica se recupereaza de la unitatea de specialitate;

p) sa ia masurile necesare si sa raspunda pentru asigurarea stocurilor de bunuri adecvate consumurilor din
punctul de vedere al structurii si volumului acestora;

q) sa ia masurile necesare si sa raspunda de asigurarea unui stoc tampon de bunuri necesare pentru asigurarea
continuitatii consumului, Tn situatiile Th care stocul curent urmeaza a se epuiza si pot fi inregistrate ntarzieri in
reintregirea lui, ca urmare a unor dereglari in livrarile de la furnizori, in transport sau a cresterii ritmului consumului
curent;

r) sa elaboreze, prin coordonatorii fiecarui program/subprogram national de sanatate publica, un raport de
activitate care cuprinde: stadiul realizarii activitatilor prevazute in cadrul programului, analiza comparativa a costurilor
medii realizate raportat la costurile medii la nivel national prevazute in prezentul ordin, probleme si disfunctionalitati
intdmpinate in realizarea activitatilor, propuneri de imbunatatire a modului de derulare a programelor/subprogramelor
nationale de sénatate publica;

s) sa intocmeasca, sub indrumarea coordonatorilor fiecarui program/subprogram national de sanatate publica,
raportari privind:

1. indicatorii specifici programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

2. executia bugetars;

3. situatia consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, conform machetei de raportare prevazute in
anexa nr. 19 la prezentele norme tehnice;

4. balantele de stocuri cantitativ-valorice dupa pret, conform machetei de raportare prevazute in anexa nr. 20
la prezentele norme tehnice;

t) raportarile prevazute la lit. r) si s) se elaboreaza trimestrial, cumulat de la inceputul anului si anual si se
transmit, atat in format electronic, cat si pe suport hartie, catre:

1. DSP, pana cel tarziu la data de 20 a lunii pentru care se face raportarea, daca unitatea de specialitate
implementeaza programul/subprogramul in baza unei relatii contractuale cu aceasta institutie;

2. UATM, pana cel tarziu la data de 25 a lunii pentru care se face raportarea, daca unitatea de specialitate
care implementeaza programul/subprogramul functioneaza in subordinea Ministerului Sanatatii;

3. structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate, pana
cel tarziu la data de 5 a lunii urmatoare perioadei pentru care se face raportarea pentru unitatile de specialitate care
implementeaza Programul national de securitate transfuzionala si Programul national de tratament dietetic pentru
boli rare;

u) sa analizeze gradul de utilizare a fondurilor alocate pentru implementarea programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publica ludnd in considerare indicatorii realizati, consumurile si stocurile de bunuri inregistrate
la nivelul unitatii de specialitate si sa transmita propuneri fundamentate de modificare a bugetului, fie in sensul
redistribuirii fondurilor alocate la nivelul unitatii de specialitate, fie in sensul rectificarii lor catre:

1. DSP, daca unitatea de specialitate implementeaza programul/subprogramul in baza unei relatii contractuale
cu aceasta institutie;

2. structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate, daca
unitatea de specialitate care implementeazd programul/subprogramul functioneaza in subordinea Ministerului
Sanatatii;

V) sa realizeze estimarea cantitatilor de medicamente, materiale sanitare sau dispozitive medicale si altele
asemenea necesare pentru organizarea achizitiilor publice centralizate si sa le transmita catre DSP, unitatile de
asistenta tehnica sau structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de
sanatate, dupa caz;

w) sa realizeze estimarea si fundamentarea anuald a necesarului de fonduri pentru implementarea
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica si sa le transmitd catre DSP, UATM sau structura din
cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate, dupa caz;

11
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X) sa asigure publicarea pe site-ul propriu, in termen de maximum 10 zile de la comunicare, a bugetului alocat,
detaliat pe surse de finantare si programe/subprograme nationale de sanatate publica, sau a oricaror alte modificari
survenite in timpul anului financiar;

y) sa asigure publicarea pe site-ul propriu, in termen de maximum 20 zile dupa realizarea deschiderilor de
credite, a executiei inregistrate, detaliat pe surse de finantare si programe/subprograme nationale de sanatate publica;

z) sa asigure, la sfarsitul fiecarui an calendaristic, stocuri cantitativ-valorice adecvate si continue de
medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele asemenea necesare implementarii
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publicad, dimensionate la nivelul consumului mediu lunar inregistrat
in anul precedent, corespunzator unei perioade de doud luni; pentru Programul national de prevenire, supraveghere
si control al infectiei HIV/SIDA si, respectiv, Programul national de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei,
stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele asemenea vor fi dimensionate, la nivelul
consumului mediu lunar inregistrat in anul precedent, corespunzator unei perioade de 3 luni;

aa) sa se asigure ca serviciile medicale furnizate in baza prezentului contract se incadreaza din punctul de
vedere al calitatii in normele privind calitatea asistentei medicale, elaborate in conditiile legii;

ab) sa asigure tratamentul adecvat si prescrierea medicamentelor conform reglementarilor in vigoare;

ac) sa asigure respectarea prevederilor actelor normative referitoare la derularea programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publica;

ad) sa asigure raportarea corecta, completa si la termenele stabilite a datelor care fac obiectul implementarii
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica, in conformitate cu evidentele primare;

ae) sa puna la dispozitia organelor de control toate documentele justificative care atesta bunurile si serviciile
acordate si raportate, respectiv toate documentele justificative privind sumele finantate din bugetul alocat
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

af) sa transmita directiilor de specialitate din cadrul Ministerului Sanatatii, unitatilor de asistenta tehnica si
management sau directiilor de sanatate publica, dupa caz, informatiile si documentele solicitate de aceasta pe
parcursul derularii programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

ag) sa nu raporteze in sistemul de asigurari sociale de sanatate, in vederea decontarii, activitatile, respectiv
bunurile sau serviciile ce se finanteaza din bugetul aferent programelor nationale de sanatate publica; in situatiile in
care se constata incalcarea acestei obligatii, sumele reprezentand contravaloarea bunurilor si serviciilor finantate din
bugetul programelor/subprogramelor nationale de sanatate se recupereaza de la unitatea de specialitate;

ah) sa nu incaseze sume de la beneficiari pentru serviciile medicale, medicamentele, materialele sanitare
specifice, dispozitivele medicale si altele asemenea, care se asigura Tn cadrul programelor nationale de sanatate
publica;

ai) sa organizeze evidenta distincta a categoriilor de persoane prevazute in cuprinsul Ordonantei de urgenta
nr. 15/2022 privind acordarea de sprijin si asistenta umanitara de catre statul roman cetatenilor straini sau apatrizilor
aflati in situatii deosebite, proveniti din zona conflictului armat din Ucraina, cu modificarile si completarile ulterioare,
beneficiare ale programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica, prin Tnregistrarea la nivel de pacient a
urmatorului set minim de date: date de identificare pacient, diagnosticul specific concordant cu programul, medicul
curant (cod parafa), bunurile si serviciile acordate, cantitatea si valoarea de decontat acestora;

aj) sa raporteze distinct indicatorii realizati pentru categoriile de persoane prevéazute la lit. ai), utilizand macheta
de raportare, aprobata prin ordin al ministrului séanatatii, corespunzatoare programului/subprogramului national de
sanatate publica de care a beneficiat persoana.

Art. 19. — Ordonatorii de credite ai unitatilor de specialitate care implementeaza programe nationale de
sanatate publica au urmatoarele atributii si raspund de realizarea obligatiilor prevazute la art. 19, precum si de:

a) utilizarea fondurilor in limita bugetului aprobat si potrivit destinatiei specificate, cu respectarea dispozitiilor
legale;

b) gestionarea eficienta a mijloacelor materiale (medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele
asemenea) si banesti;

c) organizarea si conducerea, prin directorul financiar contabil al unitatii de specialitate, a evidentei contabile
a cheltuielilor pe fiecare program/subprogram, pe surse de finantare si pe subdiviziunile clasificatiei bugetare, atat in
prevederi, cat si in executie;

d) organizarea si conducerea, prin directorul financiar contabil al unitatii de specialitate, a evidentei tehnico-
operative pentru implementarea fiecarui program/subprogram national de sanatate publica, in conformitate cu
prevederile legale in vigoare;

e) organizarea si conducerea, prin directorul financiar contabil al unitatii de specialitate, a evidentei analitice a
consumurilor si stocurilor de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele asemenea achizitionate
pentru implementarea fiecarui program/subprogram national de sanatate publica si in cadrul acestora pe fiecare tip
de produse;

f) desemnarea prin act administrativ propriu a unui coordonator pentru fiecare program/subprogram national
de sanatate publica pe care il implementeaza;

g) desemnarea, prin act administrativ propriu, la propunerea directorului financiar-contabil, a persoanelor care
vor participa la elaborarea raportarilor cu caracter financiar-contabil prevazute la art. 19 lit. s);

h) aprobarea fiselor de post ale persoanelor desemnate in conformitate cu prevederile lit. f) si g), cu inscrierea
atributiilor corespunzatoare activitatilor prevazute in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

i) exactitatea si realitatea datelor Tnregistrate si raportate in cadrul programelor/subprogramelor nationale de
sanatate publica;

j) realizarea raportarilor corecte, complete si la termenele stabilite.

Art. 20. — (1) DSP care incheie relatii contractuale pentru desfasurarea activitatilor prevazute in programele
nationale de s&natate publica finantate din bugetul Ministerului Sanatatii au urmatoarele obligatii:

a) sa incheie contracte, conform prevederilor art. 10, cu unitatile de specialitate nominalizate in prezentele
norme tehnice sau desemnate in conditiile prevazute in anexele nr. 1—13 la prezentele norme tehnice;

Tn acest scop, DSP are obligatia s& comunice termenele de depunere a cererilor, insotite de documentele
prevazute de normele tehnice necesare incheierii contractelor pentru implementarea programelor nationale de
sanatate publica, inclusiv termenul-limité de incheiere a contractelor, prin afisare la sediile institutiilor, publicare pe
paginile de internet ale acestora si anunt Tn mass-media, cu minimum 5 zile lucratoare inainte de inceperea perioadei
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de depunere/transmitere a documentelor de mai sus, respectiv cu minimum 5 zile lucratoare inainte de inceperea
perioadei in care se incheie contractele in vederea respectarii termenului-limita de incheiere a acestora.

Tn cazul in care unitatile de specialitate depun cererile insotite de documentele prevazute de actele normative
in vigoare, necesare incheierii contractelor, la alte termene decét cele stabilite si comunicate de catre directiile de
sanatate publica sau casele de asigurari de sanatate si nu participa la incheierea contractelor in termenele stabilite,
acestea nu vor mai realiza implementarea programelor nationale de sanatate pana la termenul urméator de contractare,
cu exceptia situatiilor ce constituie cazuri de forta majora, confirmate de autoritatea publica competenta, potrivit legii,
si notificate de Tndata directiei de sanétate publica sau casei de asigurari de sanatate, dupa caz.

Directiile de sanatate publica pot stabili, prin act administrativ al conducatorului institutiei, si alte termene de
contractare decat cele prevazute mai sus, in functie de necesarul de servicii medicale, medicamente, materiale
sanitare, dupa caz, cu incadrarea in limita fondurilor aprobate pentru implementarea fiecarui program national de
sanatate.

Unitatile sanitare au obligatia de a depune/de a transmite in format electronic, asumate prin semnatura
electronica extinsa/calificata a reprezentantului legal al furnizorului, documentele prevazute in anexa nr. 21 la normele
tehnice, la termenele stabilite pentru contractare. Reprezentantul legal al furnizorului raspunde de realitatea si
exactitatea documentelor necesare incheierii contractelor.

b) sa comunice lista unitatilor de specialitate cu care sunt incheiate contracte in perioada de contractare, prin
publicare pe paginile web de internet ale DSP, si sa informeze structura cu atributii Tn domeniul programelor nationale
de sanatate din cadrul Ministerului Sanatatii pana cel tarziu la data intrarii in vigoare a contractului pentru anul n
curs. Lista unitatilor de specialitate care implementeaza programe/subprograme nationale de sanatate publica in
baza contractelor incheiate cu DSP va fi actualizata in functie de rezultatele contractarii comunicate de catre DSP;

c) sa asigure fondurile necesare pentru implementarea programelor nationale de sanatate publica in luna aprilie
2022, limita lunara de cheltuieli neputand depasi, de regula, 1/12 din prevederile bugetului aprobat in anul precedent,
cu exceptia cazurilor deosebite, temeinic justificate de catre ordonatorii de credite ai unitatilor de specialitate;

d) sa monitorizeze derularea contractelor incheiate cu unitatile de specialitate pentru implementarea
programelor nationale de sénatate publica;

e) sa asigure fondurile necesare pentru derularea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica
n cadrul bugetului aprobat cu aceasta destinatie, prin finantarea lunara, n limita valorii de contract, contravaloarea
bunurilor si serviciilor acordate Th cadrul programului/subprogramului; finantarea lunara a programelor/subprogramelor
nationale de sanatate se realizeaza pe baza cererilor fundamentate ale unitatilor de specialitate care le
implementeaza, prevazute la art. 7, in termen de maximum 5 zile lucratoare de la deschiderea de credite bugetare
realizata de Ministerul Sanatatii;

f) s& urmareascad si sa controleze modul de utilizare a fondurilor alocate pentru derularea
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

g) sa informeze unitatile de specialitate cu privire la conditile de contractare pentru finantarea
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica, precum si cu privire la eventualele modificari ale acestora
survenite ca urmare a aparitiei unor noi acte normative, prin publicare pe pagina web a directiilor de sanatate publica,
precum si prin e-mail/fax la adresele comunicate oficial de catre furnizori, cu exceptia situatiilor impuse de actele
normative;

h) sa efectueze controlul implementarii programelor/subprogramelor de sanatate publica, respectiv controlul
indeplinirii obligatiilor contractuale de catre unitatile de specialitate cu care se afla in relatie contractuala, potrivit
prevederilor normelor tehnice;

i) sa recupereze de la unitatile de specialitate sumele reprezentand contravaloarea bunurilor si serviciilor
medicale Tn situatia Tn care acestea au facut si obiectul raportarilor in sistemul de asigurari sociale de sanatate,
precum si sumele reprezentand contravaloarea bunurilor expirate;

j) s& monitorizeze si sa evalueze modul de realizare a activitatilor cuprinse in programele/subprogramele
nationale de sanatate publica de catre unitatile de specialitate in baza contractelor incheiate si, in situatia constatérii
unor disfunctionalitati, sa ia masurile pentru remedierea acestora;

k) s& monitorizeze si sa controleze consumurile si stocurile de bunuri inregistrate si raportate de unitatile de
specialitate pentru implementarea programelor/subprogramelor national de sanatate publica;

I) s& monitorizeze si sd controleze evidentele financiar-contabile ale cheltuielilor aferente fiecarui
program/subprogram, pe surse de finantare si pe subdiviziunile clasificatiei bugetare, atat in prevederi, cat si in
executie, evidentele tehnico-operative pentru implementarea fiecarui program/subprogram national de sanatate
publica, precum si evidentele analitice ale consumurilor si stocurilor de bunuri utilizate in realizarea activitatilor fiecarui
program/subprogram national de sanatate publica;

m) sa primeasca de la unitatile de specialitate raportarile trimestriale, cumulate de la inceputul anului si anuale,
privind: indicatorii specifici programelor nationale de sanéatate publica, executia bugetara, situatia consumurilor si
stocurilor cantitativ-valorice de bunuri, balantele de stocuri cantitativ-valorice dupa pret, rapoartele de activitate,
transmise in primele 10 zile dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea;

n) sa verifice corectitudinea datelor consemnate in raportarile prevazute la litera k), sa realizeze centralizarea
datelor raportate de unitatile de specialitate si transmiterea acestora catre unitatile de asistenta tehnicé si management
in primele 20 de zile dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea; situatiile centralizate vor fi insotite de
balantele de stocuri cantitativ-valorice dupa pret intocmite si raportate de fiecare unitate de specialitate care
implementeaza programele/subprogramele nationale de sanatate publica;

0) sa formuleze si sé transmité unitatilor de specialitate masuri de remediere a disfunctionalitatilor constatate
cu prilejul monitorizarilor, evaluarilor sau controalelor efectuate si s& monitorizeze punerea in aplicare a acestora;

p) sa verifice organizarea evidentei nominale a beneficiarilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate
publica, pe baza de cod numeric personal, de catre unitatile de specialitate care implementeaza programe nationale
de sanatate publica, cu respectarea prevederilor legale referitoare la protectia persoanelor cu privire la prelucrarea
datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date;

q) sa verifice publicarea pe site-ul unitatilor de specialitate a bugetului alocat, detaliat pe surse de finantare, titluri
bugetare si programe/subprograme nationale de sanatate publica, precum si a oricaror alte modificari survenite in
timpul anului financiar;

13
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r) sa verifice publicarea pe site-ul unitatilor de specialitatea a executiei inregistrate, detaliat pe surse de finantare
si programe/subprograme nationale de sanatate publica;

s) sa primeasca de la unitatile de specialitate solicitarile fundamentate pentru modificarea bugetului alocat
pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica; sa realizeze analiza solicitarilor
adresate luand in considerare indicatorii realizati, executia bugetara, consumurile si stocurile de bunuri inregistrate
la nivelul unitatii de specialitate si sa transmita structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii Tn domeniul
programelor nationale de sanatate propuneri fundamentate de modificare a bugetului fie in sensul redistribuirii
fondurilor alocate la nivelul directiei de sanatate publica, fie in sensul rectificarii lor.

(2) Obligatiile directiilor de sanatate prevazute la alin. (1) se completeaza corespunzator cu obligatiile prevazute
in anexele care reglementeaza conditiile privind implementarea programelor nationale de sanatate publica.

Art. 21. — Coordonatorii programelor nationale de sanatate publica, desemnati in conditiile prevazute la art. 19
lit. f), au urmatoarele obligatii cu privire la monitorizarea activitatilor cuprinse in cadrul acestora:

a) raspund de utilizarea fondurilor alocate pentru derularea programelor/subprogramelor nationale de sanatate,
potrivit destinatiei stabilite pentru acestea;

b) organizeaza evidenta nominala a beneficiarilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica,
pe baza setului minim de date prevazut la art. 19 lit. ¢), cu respectarea prevederilor legale referitoare la protectia
persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date;

c) dispun masurile necesare aplicarii metodologiei de program/subprogram, in vederea realizarii activitatilor
prevazute n acesta;

d) monitorizeaza modul de implementare a programelor nationale de sanatate publica pe care le coordoneaza;

e) raspund de desfasurarea activitatilor prevazute in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sanatate
publica, in conformitate cu prevederile in vigoare;

f) monitorizeaza consumurile si stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele
asemenea care se acorda in cadrul programelor nationale de sanatate publica pe care le coordoneaza, informeaza
conducerea unitatii de specialitate care implementeaza programul/subprogramul asupra termenului estimat de
epuizare a stocurilor i propun masurile necesare pentru reintregirea acestora;

g) sa asigure indrumarea personalului desemnat pentru intocmirea raportarilor prevazute la art. 18 lit. s) si sa
participe la realizarea acestora; raspunde de realizarea raportarilor corecte, complete si la termenele stabilite a datelor
catre DSP, precum si de realitatea si exactitatea acestora;

h) sa intocmeasca un raport de activitate trimestrial, respectiv anual, pe care sa il transmitd conducerii institutiei
pana la data de 7 a lunii urmatoare celei pentru care raporteaza; raportul de activitate cuprinde: stadiul realizarii
activitatilor prevazute in cadrul programului, analiza comparativa a costurilor medii realizate raportat la costurile medii
la nivel national prevazute in prezentul ordin, cu precizarea cauzelor depasirii sau, dupa caz, nerealizarii indicatorilor
de eficientd, precum si a impactului nerealizarii acestora, probleme si disfunctionalitati intdmpinate in realizarea
activitatilor, propuneri de imbunatatire a modului de derulare a programelor nationale de sanatate publica;

i) sa ia masurile necesare astfel incat serviciile medicale furnizate in baza prezentului contract sa se incadreaza
din punctul de vedere al calitatii in normele privind calitatea serviciilor medicale, elaborate in conditiile legii;

j) raspund de respectarea prevederilor legale referitoare la aplicarea metodologiilor, protocoalelor de diagnostic
si tratament in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

k) sa informeze permanent conducerea unitatii sanitare cu privire la disfunctionalitatile identificate in derularea
programelor nationale de s&natate publica si s& propund masuri de solutionare a acestora;

I) orice alte obligatii prevazute de actele normative Tn vigoare.

Art. 22. — Raportarea indicatorilor prevazuti in programe/subprograme nationale de sanatate publica se
realizeaza in format electronic, conform machetelor de raportare aprobate prin ordin al ministrului sanatatii la
propunerea structurii din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii in domeniul programelor nationale de sanatate, dupa
cum urmeaza:

a) trimestrial, cumulat de la inceputul anului, si anual, pentru unitatile de specialitate prevazute la art. 10;

b) semestrial si anual, pentru UATM si institutii publice/furnizori publici de servicii medicale din subordinea
Ministerului Sanatatii;

Art. 23. — Costul mediu/indicator fizic se calculeaza ca raport intre cheltuielile efective si indicatorii fizici realizati
conform metodologiilor elaborate pentru fiecare program/subprogram national de sanatate publica de catre unitatile
de asistenta tehnica si management, cu aprobarea acestora de structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu atributji
in domeniul programelor nationale de sanatate. In cazul in care au fost finantate si alte actiuni pentru care nu au fost
stabiliti indicatori fizici, acestea vor fi evidentiate distinct, indicandu-se cheltuiala efectiva pentru fiecare actiune.

Art. 24. — Monitorizarea activitatilor cuprinse in programele nationale de sanatate publica se refera la:

a) modul de realizare al indicatorilor prevazuti in prezentul ordin;

b) consumurile si respectiv stocurile cantitativ-valorice de bunuri nregistrate pentru realizarea activitatilor
programelor nationale de sanatate publica;

¢) incadrarea in bugetul aprobat;

d) respectarea destinatiilor stabilite pentru fondurile unitatilor de specialitate care deruleaza programe nationale
de sanatate publica;

e) urmarirea respectarii de catre persoanele implicate a responsabilitatilor stabilite prin prezentele norme
tehnice;

f) identificarea unor posibile disfunctionalitati in derularea programelor nationale de sanatate publica.

CAPITOLUL VI
Controlul derularii programelor nationale de sanatate publica

Art. 25. — Controlul derularii programelor nationale de sanatate publica se exercita de catre DSP si/sau de catre
structurile de control din cadrul Ministerului Sanatatii, dupa caz.

Art. 26. — (1) Unitatile de specialitate au obligatia de a pune la dispozitia structurilor care efectueaza controlul
toate documentele justificative care atesta efectuarea activitatilor prevazute in cadrul programelor de sanatate publica
pe care le implementeaza si realizarea indicatorilor prevazuti in normele tehnice, respectiv toate documentele
justificative privind sumele finantate din bugetul Ministerului Sanatatii.
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(2) Controlul derularii programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica va urmari, in principal,
urmatoarele obiective:

a) incadrarea n bugetul aprobat, precum si modul in care fondurile alocate au fost utilizate potrivit destinatiilor
stabilite pentru realizarea obiectivelor propuse in programul/subprogramul respectiv;

b) respectarea de catre persoanele implicate a responsabilitatilor legate de derularea programelor de sanatate;

c) realitatea indicatorilor raportati;

d) acuratetea si validarea datelor colectate si raportate;

e) eventuale disfunctionalitati in derularea programelor.

CAPITOLUL VII
Alte prevederi

Art. 27. — Bunurile achizitionate din sumele alocate pentru derularea programelor nationale de sanatate
publica, aflate in perioada de valabilitate, pot fi transmise fara plata de la o unitate de specialitate la alta, in cazurile
stabilite la art. 52 alin. (7) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare, astfel:

a) In vederea disponibilizarii bunurilor, compartimentul de specialitate al unitatii de specialitate va intocmi un
referat de disponibilizare in care descrie bunul ce urmeaza a fi disponibilizat, mentionand toate caracteristicile tehnice
ale acestuia. Referatul astfel intocmit va fi aprobat de catre conducatorul unitatii de specialitate. Unitatea de
specialitate care disponibilizeaza bunurile va informa in scris alte unitati de specialitate care deruleaza programele
nationale de sanatate curative Tn cadrul carora se deconteazd medicamente, materiale sanitare si dispozitive
medicale;

b) transmiterea, fara plata, de la o unitate de specialitate la alta se va face pe baza de proces-verbal de predare-
primire semnat de conducerile celor doua unitati de specialitate, cea care disponibilizeaza bunurile, respectiv cea
care le preia, cu avizul ordonatorului principal de credite al unitatii de specialitate care a disponibilizat bunul, precum
si cu avizul ordonatorului principal de credite al unitatii de specialitate care a solicitat transmiterea bunului.

Tn cazul furnizorilor privati de servicii medicale, prin ordonator principal de credite sau ordonator de credite se
intelege reprezentantul legal;

c) la predarea-primirea, fara plata, a bunurilor, conducatorii unitatilor de specialitate impreuna cu conducatorii
compartimentelor financiar-contabile, dupa caz, raspund de inregistrarea in evidentele contabile a operatiunilor privind
iesirea, respectiv intrarea in gestiune a bunurilor;

d) la transferul fara plata al bunurilor, unitatile de specialitate au obligatia de a mentiona aceste transferuri in
machetele de raportare a indicatorilor fizici si de eficienta, aprobate prin ordin al ministrului sanatatii.

Art. 28. — Pentru implementarea programelor nationale de sanatate finantate din bugetul Ministerului Sanatatii
sunt admise pierderi sau scaderi cantitative de medicamente, vaccinuri, reactivi si altele asemenea in limitele maxime
de perisabilitate dupa cum urmeaza:

a) 5% in cazul vaccinurilor monodoza;

b) 10% in cazul vaccinurilor liofilizate sau lichide care contin 2—6 doze;

¢) 50% in cazul vaccinurilor liofilizate care contin 10—20 de doze;

d) 5% in alte cazuri decét cele prevazute la lit. a)}—c);

e) 25% in cazul vaccinurilor lichide care contin 10—20 de doze;

f) 25% in cazul vaccinurilor impotriva COVID-19, conform alin. (1) al art. 8 din Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 3/2021 privind unele masuri pentru recrutarea si plata personalului implicat in procesul de vaccinare
impotriva COVID-19 si stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare.

Art. 29. — (1) Pentru tehnica de calcul si programele informatice achizitionate in vederea derularii Programului
national privind evaluarea starii de sanatate a populatiei in asistenta medicala primara, a caror stare tehnica permite
exploatarea lor in continuare, se incheie noi contracte de comodat intre DSP si cabinetele de medicina de familie.

(2) Tehnica de calcul si programele informatice atribuite in folosinta gratuita cabinetelor de medicina de familie
in conditiile prevazute la alin. (1) se utilizeaza pentru monitorizarea persoanelor incluse in programele nationale de
sanatate, precum si pentru derularea unor programe nationale de sénatate la nivelul cabinetelor de medicina de
familie.

(3) Pentru bunurile prevazute la alin. (1) a caror durata normala de utilizare este indeplinita, iar starea tehnica
nu mai permite exploatarea lor in continuare se initiaza procedurile de clasare si declasare potrivit prevederilor legale
n vigoare.

Art. 30. — Unitétile de specialitate care deruleaza programe nationale de sanatate au obligatia sa respecte
prevederile Legii nr. 363/2018 privind protectia persoanelor fizice referitor la prelucrarea datelor cu caracter personal
de catre autoritatile competente in scopul prevenirii, descoperirii, cercetarii, urmaririi penale si combaterii infractiunilor
sau al executarii pedepselor, méasurilor educative si de siguranta, precum si privind libera circulatie a acestor date,
precum si prevederile Legii nr. 506/2004 privind prelucrarea datelor cu caracter personal si protectia vietii private in
sectorul comunicatiilor electronice, cu modificarile si completarile ulterioare.

Art. 31. — Pentru realizarea si raportarea activitatilor specifice din cadrul unor programe nationale de sanatate
publica pot fi elaborate norme metodologice, care se aproba prin ordin al ministrului sanatatii.

Art. 32. — Anexele nr. 1—21 fac parte integranta din prezentele norme tehnice.

Anexa nr. 1 la normele tehnice”.
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