EXPUNERE DE MOTIVE

Sectiunea 1
Titlul proiectului de act normativ

Ordonantd pentru modificarea i completarea Legii nr. 263/2004 privind asigurarea
continuitafii asistentei medicale primare prin centrele de permanenti

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ

1. Descrierea situatiei actuale In prezent, potrivit prevederilor Legii nr. 263/2004 privind
asigurarea asistentei continuitatii asistentei medicale primare
prin centrele de permanentd, medicii de familie se pot asocia si
face gérzi in cadrul centrelor de permanenta.

2. Schimbdri preconizate Prin modificarile propuse, se urmireste:

Art]

-la art. 2: definirea centrului de permanenti ca forma de
organizare pentru asigurarea continuititii serviciilor in asistenta
medicald primars, definirea mai largi a categoriei de medici ce
pot asigura servicii de continuitate a asistentei medicale primare
prin adiugarea categoriei de medici de medicini generald cu
drept de liberd practicd si de asemenea, specificarea sediilor
care pot reprezenta puncte de plecare pentru medic in activitatea
sa de asigurarea continuitatii asistentei medicale primare;

- la art 7: extinderea sferei de exercitare a activitatii de ciitre
medicul care functioneazi in regim de gardi si reglementeaza
posibilitatea acestuia de a pirdsi temporar centrul de
permanenta in timpul gézii, pentru a acorda consultatii medicale
in vederea asiguridrii continuititii asistentei medicale primare,
atit la nivelul centrului de permanenti cit si in afara acestuia,
inclusiv la domiciliul pacientului, potrivit reglementarilor
preconizale prin acest proiect de act normativ; specificarea
caracterului optional al acestei activititi, serviciile urménd sa fie
implementate pe etape, la nivel de servicii pilot.

- la art. 8 s-a modificat nr. medicilor de familie de la 3 la 5,
deoarece din consultarile cu medicii de familie, a rezultat ca
numarul de minimum 3 medici de familie care asigurd girzi in
centrul de permanenti - este prea mic.

- la art. 9 s-a addugat un alineat care specifici modalitatea de
finantare a serviciilor acordate si anume finantarea din bugetul
aprobat Ministerului S#natitii Publice;

- la art.10 s-au adaugat 4 noi alineate, prin care se mentioneazi
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structura care va coordona activitatea in afara centrului de
permanentd care va sprijini delimitarea intre cazurile de urgenti
si cazurile in care este nevoie numai de asigurarea continuitatii
in asistenta medicala primari, modalitatea prin care sunt aumiti
coordonatorii centrelor de permanentd din cadrul Ministerului
Internelor si Reformei Administrative. Prin aceste modificiri se
urmireste eficientizarea interventiilor medicilor de familie ce
vor face girzi in cadrul centrelor de permanenti, respectiv
acestia se vor putea deplasa si citre cazurile de urgent, inclusiv
la domiciliul pacientilor participand la asigurarea continuititii
serviciilor in asistentd medicala primari;

- prin art. 12 lit d) s-a urmdrit armonizarea in conformitate cu
prevederile acquis-ul comunitar referitor la numarul unic de
apel de urgenti.

ArtIl si artIIl prevad posibilitatea modificirilor necesare a
structurii bugetului Ministerului Sanititii Publice si al Fondului
National Unic de Asigurdri Sociale de Sinitate prin avizul
Ministerului Economiei si Finantelor.

ArtIV si art.V mentioneazi cadrul si termenele de timp pentru
intrarea in vigoare a prezentei legi si pentru definirea normelor
¢i de implementare.

3. Alte informatii

Echipamentele necesare echipajelor de consultatii de urgenti la
domiciliu incep sa fie furnizate in cadrul programelor de
sandtate  privind  reabilitarea  serviciilor de urgenti
prespitaliceasci.

Sectiunea a 3-a

Impactul socioeconomic al proiectului de act normativ

1. Impactul macroeconomic

Cregterea eficacititii interventiilor medicilor de
familie va duce la o diminuare a adresabilititii
populatiei la nivelul esalonului urmétor, spitalul,
care este mult mai scump pentru sistem. Se vor
realiza astfel economii in sistem.

2. Impactul asupra mediului de afaceri Nu existi.

3. Impactul social

Se eficientizeaza intreventiile medicilor de familie
ce vor face garzi in cazul centrelor de permanenti, si
anume acestia se vor putea si deplasa citre cazurile
ce solicitd consultatii in regim de urgent3, inclusiv la
domiciliul pacientilor, participand la oferirea de
servicii continue in cadrul asistentei medicale
primare. De asemenea se asigurd in mod eficace
continuitatea consultatiilor Tn cadrul asistentei
medicale primare in special In mediul rural
defavorizat.
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4. Impactu! asupra mediului

Nu este cazul.

5. Alte informatii

Nu este cazul.

Sectiunea a 4-a

Impactul financiar asupra bugetului general consolidat, atit pe termen scurt, pentru anul
curent, cit si pe termen lung (pe 5 ani)

~mii lei-

Indicatori

Anul curent

Urmatorii 4
ani

edia pe 5
i

1. Modificari ale veniturilor bugetare,

plus/minus, din care:

a) buget de stat, din acesta:

(i) impozit pe profit

(i1) impozit pe venit

b) bugete locale:

(i) impozit pe profit

c) bugetul asigurarilor sociale de stat:

(i) contributii de asigurari

2. Modificari ale cheltuiclilor bugetare,

plus/minus, din care:

a) buget de stat, din acesta:

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

b) bugete locale:

(i) cheltuieli de personal

(i) bunuri si servicii

¢) bugetul asigurarilor sociale de stat:

(i) cheltuieli de personal

(ii) bunuri i servicii

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

20.000

a) buget de stat

20.000

b) bugete locale

4. Propuneri pentru acoperirea cresterii

Redistribuire
in cadrul
programelor
de sanatate

cheltuielilor bugetare

5. Propuneri pentru a compensa reducerea

veniturilor bugetare

6. Calcule detaliate privind fundamentarea

modificarilor veniturilor gi/sau cheltuielilor

7. Alte informatii




Sectiunea a 5-a

Efectele proiectului de act normativ asupra legislatiei im vigoare

1. Proiecte de acte normative suplimentare

Nu este cazul.

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

Nu este cazul.

3. Decizii ale Curtii Europene de Justitie gi
alte documente

Nu este cazul.

4. Evaluarea conformitétii:

Nu este cazul.

Denumirea actului sau documentului
comunitar, numérul, data adoptarii si data
publicarii

Gradul de
conformitate

(se conformeaza/nu
se conformeaza)

Comentarii

5. Alte acte normative si/sau documente
intemationale din care decurg angajamente

Nu este cazul.

6. Alte informatii

Nu este cazul.

Sectiunea a 6-a

Consultiirile efectuate in vederea elaboriirii proiectului de act normativ

1. Informatii privind procesul de
consultare cu organizatii
neguvemamentale, institute de cercetare
si alte organisme implicate

S-a efectuat consultarea asociatiilor medicilor de
familie precum si a Colegiilor teritoriale ale medicilor
in cadrul intélnirilor organizate in acest scop.

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

Medicii de familie sunt principalii executanti ai acestor
prevederi legale.

3.Consultirile organizate cu autoritatile
administratiei publice locale, in situatia
in care proiectul de act normativ are ca
obiect activititi ale acestor autorititi, in
conditiile Hotérarii Guvernului nr.
521/2005 privind procedura de
consultare a structurilor asociative ale
autoritatilor administratiei publice
locale la elaborarea proiectelor de acte
normative

Au fost consultate structurile asociative ale altor
ministere. Existd o mare cerere pentru astfel de servicii
din partea autoritifilor administratiei publice locale
care sunt in favoarea fumizirii de servicii continue in
asistenta medicala primard de calitate pentru populatia
lor.

4, Consultarile desfasurate in cadrul
consiliilor interministeriale, in
conformitate cu prevederile Hotérarii

Au existat consultiri cu reprezentantii Ministerului
Internelor si Reformei Administrative.




Guvernului nr. 750/2005 privind
constituirea consiliilor interministeriale

permanente
5. Informatii privind avizarea de catre | Propunerea de modificare a legii a fost prezentata si
a) Consiliul Legislativ avizata de Comisia de Dialog Social.

b) Consiliul Suprem de Apirare a Tarii
¢) Consiliul Economic §i Social

d) Consiliul Concurentei

¢) Curtea de Conturi

6. Alte informatii Nu este cazul

Sectiunea a 7-a
Activititi de informare publica privind elaborarea si implementarea proiectului de act
normativ

1. Informarea societitii civile cu privire | Mentionim ca proiectul a respectat prevederile Legii nr.
la necesitatea elaborérii proiectului de | 52/2003 privind transparenta decizionala.
act normativ

2. Informarea societatii civile cu privire
la eventualul impact asupra mediului in
urma implementirii proiectului de act
normativ, precum si efectele asupra
sandtatii i securitdtii cetdtenilor sau

diversitatii biologice
3. Alte informatii Nu este cazul.
Sectiunea a 8-a
Maisuri de implementare
1. Masurile de punere in aplicare a Nu este cazul.

proiectului de act normativ de catre
autoritatile administratiei publice
centrale si/sau locale - infiinfarea unor
noi organisme sau extinderea
competenielor institutiilor existente

2. Alte informatii Nu este cazul.




Fatd de cele prezentate, a fost elaborat proiectul de lege alaturat, in vederea aprobarii
Ordonantei Guvernului pentru modificarea si completarea Legii nr.263/2004 privind asigurarea
continuititii asistentei medicale primare prin centrele de permanentd, pe care il supunem
Parlamentului spre adoptare.
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