Guvernul Romaniei 5
ORDONANTA Nr. 18
din 30 august 2021

pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii si pentru
modificarea unor acte normative in domeniul sanatatii, precum si pentru abrogarea art. 4 din
Legea nr. 584/2002 privind masurile de prevenire a raspandirii maladiei SIDA Tn Romania si de
protectie a persoanelor infectate cu HIV sau bolnhave de SIDA

Publicata in: Monitorul Oficial Nr. 834 din 31 august 2021

*) Nota importanta:
Pentru intrarea in vigoare a ordonantei, a se vedea prevederile art. 1V.

Tn temeiul art. 108 din Constitutia Romaniei, republicata, si al art. 1 pct. V.2 si 4 din Legea nr.
195/2021 privind abilitarea Guvernului de a emite ordonante,

Guvernul Roméniei adopta prezenta ordonanta.

Art. | - Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 652 din 28 august 2015, cu modificarile si completarile ulterioare,
se modifica si se completeaza dupa cum urmeaza:

1. La articolul 4 alineatul (1), dupa litera g) se introduce o noua litera, litera h), cu
urmatorul cuprins:

"h) audit clinic - 0 metoda de imbunatatire a calitatii asistentei medicale si a rezultatelor acesteia
prin revizuirea sistematica a practicilor curente in comparatie cu un sistem de referinta acceptat.
Activitatea de audit clinic se desfasoara de catre auditori clinici interni sau independenti conform
metodologiei aprobate prin ordin al ministrului sanatatii si al presedintelui Autoritatii Nationale
de Management al Calitatii in Sanatate".

2. La articolul 19, alineatul (2) se abroga.

3. Dupa articolul 22 se introduc doua noi articole, articolele 22:si 222, cu urmitorul
cuprins:

"Art. 22: - Activitatea de avizare, autorizare si notificare a activitatilor si produselor se realizeaza
de catre directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti, cu impact asupra
sanatatii populatiei, si are ca scop certificarea conformarii cu normele de sanatate publica, n
vederea protejarii sanatatii populatiei.

Art. 222 - Activitatea de evaluare a impactului asupra sanatatii in relatie cu politicile, strategiile
si programe ale altor sectoare de activitate cu efecte conexe asupra sanatatii populatiei reprezinta
instrumentul de integrare a prioritatilor de sanatate publica Tn dezvoltarea durabila a societatii si
se realizeaza prin directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti."

4. Articolul 28 se abroga.

5. Articolul 29 se abroga.

6. Dupa articolul 42 se introduce un nou articol, articolul 42:, cu urmatorul cuprins:
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"Art. 42: - (1) Ministerul Sanatatii poate acorda ajutoare umanitare, cu titlu gratuit, din Rezerva
Ministerului Sanatatii, sub forma produselor prevazute la art. 42 alin. (2) lit. a), pentru utilizarea
acestora n cadrul misiunilor derulate de catre Ministerul Apararii Nationale Tn afara teritoriului
national.

(2) Scoaterea produselor din Rezerva Ministerului Sanatatii se aproba prin ordin al ministrului
Suprem de Aparare a Tarii."

7. Laarticolul 52, dupa alineatul (6) se introduce un nou alineat, alineatul (7), cu urmatorul
cuprins:

"(7) Bunurile achizitionate din sumele alocate pentru derularea programelor nationale de
sanatate, aflate Tn perioada de valabilitate, pot fi transmise fara plata de la o unitate de specialitate
la alta, in conditiile stabilite prin normele tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate,
prevazute la art. 51 alin. (5), in urmatoarele cazuri:

a) daca nu mai sunt necesare unitatii de specialitate care le-a achizitionat si care le are in
gestiune;

b) daca unitatea de specialitate care are in gestiune bunurile estimeaza ca nu le poate utiliza
integral Tn perioada de valabilitate a acestora;

C) pentru a asigura accesul si/sau continuitatea in diagnosticul si/sau tratamentul pacientilor,
daca unitatea de specialitate care primeste bunurile nu le are in stoc sau daca pacientul beneficiaza
de acordarea unor servicii medicale in cadrul altor unitati sanitare."”

8. La articolul 92 alineatul (1), dupa litera z) se introduc doua noi litere, literele aa) si ab),
Cu urmitorul cuprins:

"aa) compartiment de primire urgente de specialitate, denumit Tn continuare CPU - S, structura
aflata Tn cadrul unui spital de specialitate, cu personal din specialitatea sectiei sau a sectiilor de
specialitate, destinata triajului, evaluarii si tratamentului de urgenta al pacientilor cu afectiuni acute
specifice profilului spitalului respectiv;

ab) modul medical pentru autospecialele de interventie, unititi mobile, rapid deplasabile,
utilizate in raspunsul medical de urgenta la un eveniment generator sau potential generator de
victime multiple, ce au componenta logistica si medicala si sunt deservite de personal din cadrul
UPU - SMURD si al inspectoratelor pentru situatii de urgenta, dar si din alte structuri, in functie
de necesitatile operative."

9. La articolul 100, alineatul (7) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"(7) UPU si CPU din cadrul spitalelor de urgenta sunt finantate din bugetul de stat, prin bugetul
Ministerului Sanatatii sau prin bugetele ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie, dupa
caz, cu sumele aferente urmatoarelor cheltuieli:

a) cheltuieli cu personalul incadrat sau cu contract individual de munca cu timp partial pentru
efectuarea garzilor care desfasoara activitatea in UPU/CPU in mod nemijlocit;

b) cheltuieli cu medicamente si materiale sanitare;

c) cheltuieli ocazionate de investigatiile paraclinice pentru cazurile rezolvate n aceste structuri,
fara a fi necesara internarea lor in unitatea sanitara din care face parte respectiva UPU sau
respectivul CPU, inclusiv cheltuieli necesare pentru repararea, intretinerea, asigurarea si
verificarea echipamentelor medicale din dotarea UPU/CPU, pentru piesele de schimb, cheltuieli
cu consumabile de birotica si papetarie, cheltuieli cu reactivi si consumabile pentru investigatiile
imagistice;

d) cheltuieli cu materiale de curatenie si dezinfectanti;



e) cheltuieli cu asigurari, piese de schimb, carburanti si servicii de intretinere a autospecialelor
din dotarea UPU care au in structura si SMURD."

10. La articolul 100, dupa alineatul (7) se introduce un nou alineat, alineatul (79, cu
urmatorul cuprins:

"(7+) Urmatoarele tipuri de cheltuieli nu sunt finantate de la bugetul de stat si sunt suportate din
fondurile unitatilor sanitare in care functioneaza UPU/CPU, cu exceptia situatiei In care sunt
suportate n conditiile art. 193 alin. (6):

a) cheltuieli de intretinere si functionare, precum alimentarea cu apa, energie electrica, energie
termica, servicii de telefonie, posta, abonamente de televiziune, servicii internet;

b) cheltuielile cu prestari servicii de spalatorie si curatatorie;

c) cheltuielile cu prestari servicii de paza."

11. La articolul 100, alineatul (8) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"(8) Pentru UPU care au in structura si SMURD, pe langa sumele prevazute la alin. (7) de la
bugetul de stat se aloca si sume pentru urmatoarele cheltuieli:

a) cheltuieli de personal propriu unitatii de primire a urgentelor care participa la interventii
SMURD;

b) cheltuieli cu medicamente si materiale sanitare pentru echipajele de terapie intensiva mobila
si de prim ajutor calificat;

c) cheltuieli de transmisii date pentru echipajele de terapie intensiva mobila si de prim ajutor
calificat;

d) cheltuieli de intretinere si verificare a echipamentelor medicale pentru echipajele de terapie
intensiva mobila si de prim ajutor calificat;

e) cheltuieli de asigurare a mijloacelor de interventie necesare echipajelor de terapie intensiva
mobila si de prim ajutor calificat;

f) cheltuieli de functionare si intretinere @ mijloacelor de interventie a echipajelor de prim ajutor
calificat care functioneaza in sistemul SMURD, in structura serviciilor publice voluntare pentru
situatii de urgentda, cu exceptia cheltuielilor de personal paramedical care deserveste aceste
echipaje. Aceste cheltuieli pot fi cofinantate si din bugetul local, in baza unor protocoale de
colaborare incheiate ntre spitalul n structura caruia se afla respectiva UPU care coordoneaza
activitatea medicala din cadrul SMURD, primaria sau consiliul judetean implicat si inspectoratul
pentru situatii de urgenta din judetul respectiv sau al municipiului Bucuresti;

g) cheltuieli cu medicamente si materiale sanitare, precum si cheltuieli de intretinere si verificare
a echipamentelor si modulelor medicale pentru autospecialele de interventie la accidente colective,
calamitati si dezastre aflate Tn dotarea structurilor din cadrul SMURD;

h) cheltuieli cu asigurari, piese de schimb, carburanti si servicii de intretinere pentru
autospecialele din dotarea UPU care au in structura si SMURD;

i) cheltuielile pentru echipamentele de protectie specifice activitatii prespitalicesti atat pentru
sezonul de vara, cat si pentru sezonul de iarna."

12. La articolul 108, alineatul (13) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"(13) Modalitatile de monitorizare si indrumare, precum si modalitatile de colectare a datelor se
stabilesc prin ordin comun al ministrului sanatatii si al ministrului afacerilor interne, cu respectarea
prevederilor legale Tn vigoare privind protectia datelor cu caracter personal.”

13. La articolul 109, alineatul (3) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"(3) Protocoalele de transfer interclinic al pacientului critic se aproba prin ordin comun al
ministrului sanatatii si al ministrului afacerilor interne. Spitalele regionale si cele judetene de
urgentd, precum si spitalele de urgenta din municipiul Bucuresti furnizeaza centrelor operative



pentru situatii de urgenta ale Ministerului Sanatatii si Departamentului pentru Situatii de Urgenta,
periodic sau la solicitare, datele necesare privind locurile si resursele medicale disponibile pentru
rezolvarea cazurilor de urgenta."

14. Articolul 117 se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"Art. 117 - Serviciile de reparatii auto, aprovizionare, alimentare cu carburanti, alimentare cu
oxigen medicinal, piese auto si curatenie pot fi asigurate prin contracte de prestari servicii.”

15. La articolul 143, dupa alineatul (8) se introduce un nou alineat, alineatul (8), cu
urmatorul cuprins:

"(84) Pentru realizarea interconectarii CU institutii Similare internationale si/sau CU organizatii
internationale de schimb de organe, Agentia Nationala de Transplant poate plati anual cotizatii si
taxe."

16. La articolul 143, alineatul (9) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"(9) Nivelul cotizatiilor si taxelor prevazute la alin. (8) si (8t) se aproba anual prin hotarare a
Guvernului si se asigura de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatatii."

17. La articolul 169, alineatul (4) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"(4) Din punctul de vedere al invatamantului si al cercetarii stiintifice medicale, spitalele pot fi:

a) spitale clinice publice cu sectii/compartimente clinice;

b) institute;

c) spitale private cu sectii/compartimente clinice."

18. La articolul 169, dupa alineatul (4) se introduce un nou alineat, alineatul (44, cu
urmitorul cuprins:

"(4Y) Sectiile/Compartimentele clinice se infiinteaza prin ordin al ministrului sanatatii, la
propunerea institutiei de invatamant medical superior."

19. La articolul 170 alineatul (1), literele h) si i) se modifica si vor avea urmaitorul cuprins:

"h) spitalul clinic - spitalul care are in componenta sectii/compartimente clinice care asigura
asistentd medicala, desfasoara activitate de invatamant, cercetare stiintifica medicala si de educatie
medicala continua (EMC), avand relatii contractuale sau fiind infiintat de o institutie de invatamant
medical superior acreditata. Institutele, centrele medicale si spitalele de specialitate care au in
componentd o/un sectie/compartiment clinic sunt spitale clinice. Pentru activitatea medicala,
diagnostica si terapeutica, personalul didactic este in subordinea administratiei spitalului, n
conformitate cu prevederile contractului de munca;

1) sectiile/compartimentele clinice - sectiile/compartimentele de spital Tn care se desfasoara
activitati de asistentd medicala, invatamant medical, cercetare stiintifici medicala si de educatie
medicali continui (EMC). Tn aceste sectii/compartimente este incadrat cel putin un cadru didactic
universitar, prin integrare clinicd. Pentru activitatea medicalda, diagnostica si terapeutica,
personalul didactic este in subordinea administratiei spitalului, in conformitate cu prevederile
contractului de munca."

20. La articolul 172, dupa alineatul (5) se introduce un nou alineat, alineatul (5, cu
urmitorul cuprins:

"(5*) Anterior promovarii proiectului de hotarare a Guvernului prevazut la alin. (5), Ministerul
Sanatatii, prin directiile de sanatate publica judetene si @ municipiului Bucuresti, emite un acord
prealabil referitor la intentia de infiintare sau desfiintare a spitalelor din reteaua autoritatilor
administratiei publice locale."

21. Dupa articolul 172t se introduce un nou articol, articolul 172z, cu urmitorul cuprins:

"Art. 1722 - (1) Spitalele publice se pot asocia in consortii medicale, cu personalitate juridica,
conform dispozitiilor prevazute la art. 187 - 204 din Legea nr. 287/2009, republicata, cu



modificarile ulterioare, Tn scopul derularii Tn comun de activitati medicale, cercetare stiintifica,
investitii in infrastructura, achizitii de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si
altele asemenea, precum si alte activitati specifice unitatilor sanitare respective.

(2) Consortiile medicale prevazute la alin. (1) se infiinteaza in baza unui contract de parteneriat
incheiat ntre parti.

(3) Conditiile de asociere, precum si organizarea si functionarea consortiilor medicale se
stabilesc prin hotarare a Guvernului."

22. La articolul 187 alineatul (3), litera a) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"a) 3 reprezentanti desemnati de Ministerul Sanatatii;".

23. La articolul 187, dupa alineatul (4) se introduc patru noi alineate, alineatele (4+) - (49,
CU urmatorul cuprins:

"(44) Pentru spitalele publice pot fi numiti membri ai consiliului de administratie persoane care
fac dovada indeplinirii cumulative, sub sanctiunea nulitatii actului de numire, a urmatoarelor
conditii:

a) sa fie absolventi de studii superioare finalizate cu diploma de licenta;

b) sa aiba, la data numirii, cel putin 5 ani de experienta profesionala intr-unul din urmatoarele
domenii: medicina, farmacie, drept, economie, stiinte ingineresti Sau management.

(4%) Documentele care fac dovada Tndeplinirii conditiilor prevazute la alin. (4*) se depun, in
termen de 10 zile de la data aprobarii referatului de numire, de catre persoana desemnata in copie
certificata pentru conformitate cu originalul la nivelul spitalelor publice in cadrul carora
functioneaza consiliul de administratie respectiv.

(4) Nu pot fi numiti membri in consiliul de administratie al spitalelor publice persoanele
condamnate definitiv, pana la intervenirea unei situatii care inlatura consecintele condamnarii.

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

24. Dupa articolul 193 se introduce un nou articol, articolul 193:, cu urmitorul cuprins:

"Art. 193:- (1) Spitalele publice din reteaua Ministerului Sanatatii si ale ministerelor si
institutiilor cu retea sanitara proprie, precum si spitalele din reteaua autoritatilor administratiei
publice locale pot primi sume suplimentare de la bugetul de stat, prin bugetul ordonatorilor
principali de credite ai acestora, pe baza unor indicatori de performanta si de calitate a serviciilor
oferite pacientilor.

(2) Conditiile si criteriile pe baza carora se acorda sumele prevazute la alin. (1), precum si modul
de utilizare a acestor sume se stabilesc prin hotarare a Guvernului, cu consultarea Autoritatii
Nationale de Management al Calitatii in Sanatate, Colegiului Medicilor din Romania, Colegiului
Medicilor Stomatologi din Romania si a organizatiilor patronale, sindicale si profesionale
reprezentative din domeniul medical.

(3) Tn aplicarea prevederilor alin. (1) se deruleaza un proiect-pilot pe o perioadi de 12 luni, n
conditiile reglementate prin hotararea Guvernului prevazuta la alin. (2)."

25. La articolul 224 alineatul (1), litera d) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"d) persoanele ale caror drepturi sunt stabilite prin Decretul-lege nr. 118/1990 privind acordarea
unor drepturi persoanelor persecutate din motive politice de dictatura instaurata cu incepere de la
6 martie 1945, precum si celor deportate Tn strainatate ori constituite in prizonieri, republicat, prin
Ordonanta Guvernului nr. 105/1999 privind acordarea unor drepturi persoanelor persecutate de
catre regimurile instaurate in Romania cu incepere de la 6 septembrie 1940 pana la 6 martie 1945
din motive etnice, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, prin Legea nr. 44/1994



privind veteranii de razboi, precum si unele drepturi ale invalizilor si vaduvelor de razboi,
republicatad, cu modificarile si completarile ulterioare, prin Legea nr. 309/2002 privind
recunoasterea si acordarea unor drepturi persoanelor care au efectuat stagiul militar in cadrul
Directiei Generale a Serviciului Muncii in perioada 1950 - 1961, cu modificarile si completarile
ulterioare, precum si persoanele prevazute in Legea recunostintei pentru victoria Revolutiei
Romane din Decembrie 1989, pentru revolta muncitoreasca anticomunista de la Brasov din
noiembrie 1987 si pentru revolta muncitoreasca anticomunista din Valea Jiului - Lupeni - august
1977 nr. 341/2004, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru drepturile banesti acordate de
aceste legi;".

26. Articolul 233 se modifica si va avea urmitorul cuprins:

"Art. 233 - Tarifele serviciilor hoteliere pentru persoana care insoteste copilul internat in varsta
de pana la 3 ani, precum si pentru insotitorul persoanei cu handicap grav internate se suporta de
catre casele de asigurari de sanatate, daca medicul considera necesara prezenta lor pentru o
perioada determinata. Tariful serviciilor hoteliere pentru persoana care insoteste copilul cu varsta
mai mare de 3 ani internat intr-un spital public, suportat de insotitor, nu poate depasi dublul sumei
reprezentand alocatia pentru hrana specifica sectiei in care este internat copilul.”

27. La articolul 255, alineatul (4) se modifica si va avea urmaétorul cuprins:

"(4) Furnizorii de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale sunt obligati sa
prezinte, la incheierea contractului cu casa de asigurari de sandtate, asigurari de raspundere civila
in domeniul medical in concordanta cu tipul de furnizor, atat pentru furnizor, cat si pentru
personalul medicosanitar angajat. Nivelul limitelor de asigurare pe categorii de furnizori care intra
n relatii contractuale cu casele de asigurari se stabileste de CNAS cu avizul CMR, CFR, CMSR,
OAMMR, OBBC si al Colegiului Fizioterapeutilor din Romania, dupa caz. Societitile de asigurari
care ofera asigurari de raspundere civila in domeniul medical trebuie sa fie autorizate de
Autoritatea de Supraveghere Financiara."

28. La articolul 255, alineatul (5) se abroga.

29. La articolul 280, alineatul (2) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"(2) CNAS organizeaza si administreaza Platforma informatica din asigurarile de sanatate - de
interes national si utilitate publica, care cuprinde: sistemul informatic unic integrat, sistemul
national al cardului de asigurari sociale de sanatate, sistemul national de prescriere electronica si
sistemul dosarului electronic de sanatate al pacientului care cuprinde datele si se constituie in
conditiile stabilite prin titlul 1Xt, asigurand interoperabilitatea acestuia cu solutiile de e-Sanatate la
nivel national, Tn conditiile legii, pentru utilizarea eficienta a informatiilor in elaborarea politicilor
de sanatate si pentru managementul sistemului de sanatate."

30. La articolul 280, dupa alineatul (3) se introduc doua noi alineate, alineatele (4) si (5),
Cu urmitorul cuprins:

"(4) Conditiile tehnice de securitate si conditiile de acces la Platforma informatica din asigurarile
de sanatate pentru ministerele si institutiile din sistemul national de aparare, ordine publica si
securitate nationala se stabilesc prin ordin comun al conducatorilor acestora, al ministrului sanatatii
si al presedintelui CNAS.

(5) Tn vederea digitalizarii, informatizarii si dezvoltarii platformei prevazute la alin. (2), CNAS
poate colabora cu autoritati si institutii publice."

31. La articolul 281, literele a) si €) se abroga.

32. La articolul 386, alineatul (1) se modifici si va avea urmatorul cuprins:

"(1?) Exercitarea efectiva de catre medicii care au obtinut drept de libera practica a activitatilor
profesionale de medic, cu norma intreaga sau echivalent de fractii de norma, si cu respectarea



celorlalte conditii de exercitare previzute de lege, constituie experientd profesionala de medic,
indiferent daca acestia desfasoara activitatile profesionale in sistemul public si/sau privat, n
calitate de angajati, de persoana fizica independenta pe baza de contract sau in cadrul unui cabinet
de practica medicala organizat in conditiile legii."

33. La articolul 391, alineatele (1) si (8) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:

"Art. 391 - (1) Medicii se pot pensiona in conditiile prevazute de legislatia privind sistemul
unitar de pensii publice.

La cerere, medicii se pensioneaza la varsta de 67 de ani, indiferent de sex. Cererea privind
mentinerea in activitate pana la implinirea varstei de 67 de ani se depune de catre medic la unitatea
angajatoare, in vederea aprobarii, sau, dupa caz, se notifica casei de asigurari de sanatate de catre
medicul care se afla in relatie contractuala Th mod direct cu aceasta, cu cel putin 15 zile Thaintea
Tmplinirii varstei standard de pensionare prevazute de legislatia privind sistemul unitar de pensii
publice.

(8) Prin exceptie de la prevederile tezei a doua a alin. (1), medicii care isi desfasoara activitatea
n relatie contractuald cu casele de asigurari de sanatate judetene sau a municipiului Bucuresti,
direct sau prin intermediul furnizorilor de servicii medicale, isi pot continua activitatea, dupa
implinirea varstei de 67 ani, la cerere, cu aviz anual eliberat de directia de sanatate publica
judeteana sau a municipiului Bucuresti si de CMR, prin colegiile judetene ale medicilor sau al
municipiului Bucuresti, pe baza certificatului de sanatate."

34. La articolul 391, alineatul (2) se abroga.

35. La articolul 485, alineatul (12) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"(1?) Exercitarea efectiva de catre medicii stomatologi prevazuti la alin. (1) care au obtinut drept
de libera practica a activitatilor profesionale de medic stomatolog, cu norma intreaga Sau
echivalent de fractii de norma, si cu respectarea celorlalte conditii de exercitare prevazute de lege,
constituie experientd profesionala de medic stomatolog, indiferent daca acestia desfasoara
activitatile profesionale n sistemul public si/sau privat, in calitate de angajati, de persoana fizica
independenta pe baza de contract sau n cadrul unui cabinet de practica medicala organizat in
conditiile legii."”

36. La articolul 699, punctul 22 se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"22. denumirea medicamentului - denumirea atribuita unui medicament, ce poate sa fie o
denumire inventata care sa nu conduca la confuzii cu denumirea comuna sau 0 denumire comuna
sau stiintifica insotita de marca ori numele detinatorului autorizatiei de punere pe piata;".

37. La articolul 799, dupa alineatul (3) se introduce un nou alineat, alineatul (3:), cu
urmatorul cuprins:

"(3) Prin exceptie de la prevederile alin. (3), pentru medicamentele care au autorizatie de punere
pe piata eliberata de autoritatile competente ale unui stat membru, se pot efectua activitati de
distributie angro, cu exceptia celor de livrare catre unitatile farmaceutice sau persoanele juridice
care au dreptul sa furnizeze medicamente catre public in Romania."

38. La articolul 804, alineatul (2¢) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"(2?) ANMDMR intreprinde demersurile legale Tn vederea asigurarii in permanenta de catre
detinatorul autorizatiei de punere pe piatd/reprezentantul detindtorului autorizatiei de punere pe
piata si distribuitorul angro a unei game adecvate de medicamente care sa raspunda necesitatilor
pacientilor."



39. La articolul 804, dupa alineatul (2¢) se introduce un nou alineat, alineatul (2s), cu
urmatorul cuprins:

"(2°) ANMDMR 1intreprinde demersurile legale in vederea prevenirii sau atenuarii deficitului Tn
aprovizionarea de medicamente."”

40. La articolul 875 alineatul (1), litera s) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"s) cu amenda de la 10.000 lei la 30.000 lei, aplicata fabricantului/importatorului/distribuitorului
angro/detinatorului de autorizatie de punere pe piatd/reprezentantului detinatorului autorizatiei de
punere pe piata, dupa caz, pentru nerespectarea obligatiilor prevazute la art. 812 - 814, art. 816,
art. 820 alin. (1) - (3), art. 822, precum si pentru distribuirea de materiale publicitare destinate
publicului larg fara aprobarea prealabila a ANMDMR, prevazuta la art. 823 alin. (1) lit. a);".

41. La articolul 926, alineatul (2) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"(2) Activitatile prevazute la alin. (1), inclusiv vanzarea la distanta prin intermediul serviciilor
societatii informationale a dispozitivelor medicale, sunt supuse controlului prin avizare. Exceptie
de la aceasta cerinta fac activitatile care se realizeaza de catre insusi producatorul dispozitivelor
medicale, ce fac obiectul acestor activitati."

42. La articolul 933 alineatul (1), litera d) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

"d) de a asigura instalarea, mentenanta si repararea dispozitivelor medicale cu unitati avizate
pentru efectuarea acestor servicii;".

43. La articolul 933 alineatul (1), dupa litera g) se introduc doua noi litere, literele h) si i),
Cu urmitorul cuprins:

"h) de a asigura verificarea periodica a dispozitivelor medicale utilizate, conform prevederilor
legale;

1) de a asigura conditii optime de pastrare si depozitare a dispozitivelor medicale, conform
cerintelor specificate de producator."

44. La articolul 935, litera e) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

""e) nerespectarea prevederilor art. 933 alin. (1) lit. a) - €), h) si i), cu amenda de la 10.000 lei la
20.000 lei, precum si interzicerea utilizarii dispozitivelor neconforme;".

45. Dupa titlul XX se introduce un nou titlu, titlul XXI, cu urmitorul cuprins:

"TITLUL XXI
Registrul National al Profesionistilor din Sistemul de Sanatate

Art. 942 - Tn sensul prezentului titlu, termenii si expresiile de mai jos au urmatoarele
semnificatii:

a) profesionisti - medici, farmacisti, medici stomatologi, psihologi, asistenti medicali, asistenti
medicali generalisti, moase, tehnicieni dentari, dieteticieni, fizioterapeuti, biochimisti medicali
specialisti, biologi medicali specialisti si chimisti medicali specialisti;

b) organisme profesionale - organismele profesionale ale profesiilor de medic, farmacist, medic
stomatolog, psiholog, asistent medical, asistent medical generalist, moasa, tehnician dentar,
dietetician, fizioterapeut, biochimisti medicali specialisti, biologi medicali specialisti si chimisti
medicali specialisti.

Art. 943 - (1) Tn scopul dezvoltirii celor mai eficiente politici de resurse umane necesare pentru
asigurarea starii de sanatate a populatiei se infiinteaza Registrul National al Profesionistilor din
Sistemul de Sanatate, denumit in continuare Registrul National.



(2) Registrul National este 0 platforma electronica Tn proprietatea statului si administrarea
Ministerului Sanatatii, avand regimul juridic al unei baze de date, cu scopul de a furniza datele
necesare pentru managementul si politicile de resurse umane in sanatate.

Art. 944 - Ministerul Sanatatii, prin structura competenta din cadrul acestuia, precum si prin
Institutul National de Sandtate Publica, coordoneaza Registrul National, cu respectarea
prevederilor legale in vigoare privind protectia datelor cu caracter personal, prin indeplinirea
urmatoarelor atributii:

a) gestioneaza datele care sunt inregistrate in Registrul National,

b) acorda, la solicitarea n scris, motivatd, a unei institutii din domeniul medical, informatii
privind un profesionist inclus in Registrul National;

C) pentru gestionarea eficienta a Registrului National, incheie protocoale, dupa caz cu
organismele profesionale;

d) pentru profesionistii din cadrul sistemului de aparare, ordine publica si securitate nationala,
Ministerul Sanatatii acorda informatii la solicitarea in scris, motivata, a unei autoritati/institutii Sau
persoane autorizate, doar cu acordul scris al angajatorilor acestora."

Art. 11 - Tn tot cuprinsul Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatitii, republicata,
cu modificarile si completarile ulterioare, sintagma "dispozitive medicale, tehnologii si dispozitive
asistive" se inlocuieste cu sintagma "dispozitive medicale”.

Art. 111 -Tn tot cuprinsul Legii nr. 95/2006, republicati, cu modificarile si completirile
ulterioare, sintagma "Legea nr. 677/2001 pentru protectia persoanelor cu privire la prelucrarea
datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date, cu modificarile si completarile
ulterioare™ se inlocuieste cu sintagma "Regulamentul (UE) 2016/679 al Parlamentului European
si al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste
prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de abrogare a
Directivei 95/46/CE (Regulamentul general privind protectia datelor), precum si legislatia
nationald aplicabila domeniului protectiei datelor".

Art. 1V - (1) Prevederile art. | pct. 40 si 44 intra Tn vigoare la 30 de zile de la data intrarii Tn
vigoare a prezentei ordonante.

(2) Conditiile si metodologia privind infiintarea/desfiintarea si  reorganizarea
sectiilor/compartimentelor clinice, prevazute la art. 169 alin. (49 din Legea nr. 95/2006,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, se stabilesc prin ordin al ministrului sanatatii
si al ministrului educatiei, Tn termen de 60 de zile de la data intrarii in vigoare a prezentei
ordonante.

(3) Conditiile si metodologia privind avizarea infiintarii spitalelor private, avizarea structurii
organizatorice, precum si avizarea modificarii acesteia, prevazute la art. 172 din Legea nr. 95/2006
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, se stabilesc prin ordin al ministrului sanatatii
n termen de 60 de zile de la data intrarii Tn vigoare a prezentei ordonante.

(4) Regulamentul de organizare si functionare a Registrului National, prevazut la art. 944, se
aproba prin ordin al ministrului sanatatii, in termen de 90 de zile de la data intrarii in vigoare a
prezentei ordonante, cu consultarea prealabila a organismelor profesionale si cu respectarea
prevederilor legale Tn vigoare privind protectia datelor cu caracter personal.

(5) Actele normative prevazute la art. | pct. 1, 12, 13 si 30 vor fi elaborate si publicate n
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, in termen de 60 de zile de la intrarea in vigoare a prezentei
ordonante.



(6) Hotararile Guvernului pentru punerea Tn aplicare a prevederilor art. | pct. 21 si 24 vor fi
elaborate si publicate Tn Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, in termen de 90 de zile de la
intrarea Tn vigoare a prezentei ordonante.

Art. V - La data intrarii in vigoare a prezentei ordonante, articolul 4 din Legea nr. 584/2002
privind masurile de prevenire a raspandirii maladiei SIDA Th Romania si de protectie a persoanelor
infectate cu HIV sau bolnave de SIDA, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr.
814 din 8 noiembrie 2002, cu modificarile ulterioare, se abroga.

Art. VI - (1) Prevederile cuprinse la art. 391 alin. (1) tezele a doua si a treia din Legea nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicatd, cu modificarile si completarile
ulterioare, astfel cum acestea sunt modificate prin prezenta ordonanta, intra in vigoare la 30 de zile
de la data publicarii prezentei ordonante in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

(2) Tn termenul de 30 de zile previzut la alin. (1), medicii care se afla in relatie contractuala n
mod direct cu casele de asigurari de sanatate si care au implinit sau au mai putin de 15 zile pana la
Tmplinirea varstei standard de pensionare prevazute de legislatia privind sistemul unitar de pensii
publice au obligatia sa notifice casele de asigurari de sanatate cu care se afla in contract.

(3) Cererile prevazute la art. 391 privind mentinerea in activitate pana la implinirea varstei de
67 de ani, indiferent de sex, depuse pana la intrarea in vigoare a prezentei ordonante, se
solutioneaza cu aplicarea prevederilor Legii nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare, Tn vigoare la data depunerii acestora.

Art. VII - Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 652 din 28 august 2015, cu modificarile si completarile ulterioare,
precum si cu cele aduse prin prezenta ordonanta, va fi republicata in Monitorul Oficial al
Roméniei, Partea I, dupa aprobarea acesteia prin lege, dandu-se textelor o noua numerotare.
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