PARLAMENTUL ROMANIEI

CAMERA DEPUTATILOR SENAT

LEGE

pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul séinétitii

Parlamentul Romdniei adoptd prezenta lege:

Articol unmic. — Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sindtatii,
publicatii in Monitorul Oficial al Roméniei, Partea I, nr.372 din 28 aprilie 2006, cu
modificirile si completarile ulterioare, se modificd dupd cum urmeaza:

1. La articolul 86, dupii litera a) a alineatului (1) se introduce o noui litera,
lit.a') cu urmitorul cuprins:

,a") unitatile prestatoare de servicii medicale de urgenta, atit cele proprietate de
stat, cat si cele proprietate privati, pot asigura servicii medicale in regim public, cét si
privat;”

2. La articolul 86, literele b), c) si h) ale alineatului (1)} se modifica §i vor
avea urmaitorul cuprins:

»b) asistentd publicd integratd de urgentd - asistentd asiguratid de institutiile
~ publice de stat aflate in structurile Ministerului Sanatitii, Ministerului Administratiei
si Internelor, si/sau in structura autoritatilor publice locale, unititile sanitare private
autorizate, precum s§i de Serviciul de Telecomunicatii Speciale prin Directia pentru
apel unic de urgentd 1-1-2. Ea include ansamblul de misuri §i activititi cu caracter
logistic, tehnic §i medical, destinate in principal salvarii si pastririi vietii, serviciile
asigurate fiind fara plata directa sau a asiguratorului privat;

¢) asistentd medicald privatd de urgentd - ansamblu de misuri §i activiti{i cu
_caracter logistic si medical, avand ca scop principal salvarea si pastrarea vietii,
asigurati de serviciile publice sau private de urgenta, serviciile asigurate fiind cu plata
directi sau a asiguratorului privat;

h) primul ajutor calificat neinstitugionalizat - efectuarea unor acfiuni salvatoare
de viati unor persoane care au suferit o accidentare sau imbolnévire acuti, de citre
personalul medical sau de cétre personalul paramedical care a urmat cursuri speciale
de formare;”



3. La articolul 86, dupii litera h) a alineatul (1) se introduce o noua litera,
lit.h") cu urmiatorul cuprins:

wh') primul ajutor calificat institufionalizat - efectuarea unor actiuni salvatoare
de viati unor persoane care au suferit o accidentare sau imbolndvire acuta, de catre
personalul medical sau de citre personalul paramedical care a urmat cursuri speciale
de formare si care are in dotare echipamente specifice acestui scop, functiondnd sub
forma de echipe de prim ajutor intr-un cadru institutionalizat;”

4. La articolul 86, literele j), 0), p) si q) ale alineatului (1) se modifica si vor
avea urmiitorul cuprins:

»j) spital local/centru local de urgentd — spitalul public sau privat la nivelul
unui municipiu, unui oras, respectiv centru de performantd, cu competentele si
resursele umane §i materiale necesare rezolvarii unei pari din urgentele locale,
urménd ca urgentele ce nu pot fi rezolvate definitiv sa fie stabilizate si transferate
citre spitalul judetean sau direct citre spitalul regional, dupa caz, in conformitate cu
protocoalele in vigoare; |

o) transport sanitar neasistat ~ transportul pacientilor care nu se afld in stare
criticd §i nu necesiti monitorizare §i ingrijiri medicale speciale pe durata transportului.
Transportul sanitar neasistat se efectueazi cu orice tip de ambulante, precum si cu alte
tipuri de autovehicule aflate in dotarea serviciilor de ambulanti;

p) ambulantd tip C — ambulanti destinati interventiei medicale de urgenta la cel
mai inalt nivel §i transportului medical asistat al pacientului critic, fiind dotatd cu
echipamente, materiale 5i medicamente de terapie intensiv. Echipajul ambulantei tip
C este condus obligatoriu de un medic special pregitit. Ambulantele de transport al
nou-nascutilor aflai in stare critica fac parte din categoria ambulantelor tip C;

q) ambulanta de tip B - ambulanti destinati interventiei de urgentd si
transportului medical asistat al pacientilor. Ea poate fi, dupa caz, utilizata in acordarea
primului ajutor calificat sau in acordarea asistentei medicale de urgenta;” '

5, La articolul 86, dupi litera s) a alineatului (1) se introduce o noua literi,
lit.s") cu urmatorul cuprins:

,»s") clasificarea si dotarea ambulantelor dupa tip se va stabili prin norme de
aplicare la prezenta lege;”

6. La articolul 86, literele t), u) si v) ale alineatului (1) se modifiei si vor
avea urmiétorul cuprins:

»t) serviciul mobil de urgentd, reanimare §i descarcerare (SMURD) — unitatea
de interventie publicd integratd, fard personalitate juridicd, avénd in structura sa
echipe integrate de reanimare, specializate in acordarea asistenfei medicale i tehnice
de urgentdi, precum s§i echipe cu personal paramedical, specializat in acordarea
primului ajutor calificat. SMURD functioneaza in cadrul inspectoratelor pentru situatii
de urgenti, avind ca operator aerian structurile de aviatie ale Ministerutui



Administratiei si Internelor, in colaborare cu spitalele judetene, regionale si cu
autoritétile publice locale;

u) unitate de primire a urgengelor (UPU) — sectia sau sectia clinica aflatd in
structura unui spital local public sau privat judetean, regional sau in structura
spitalelor apartindnd ministerelor si institutiilor cu retele sanitare proprii, cu personal
propriu, special pregitit, destinati triajului, evaludrii si tratamentului de urgenta al
pacientilor cu afectiuni acute, care se prezintd la spital spontan sau care sunt
transportati de ambulante;

v) compartiment de primire a urgengelor (CPU) - sectia aflati in structura unui
spital local public sau privat, sau in structura spitalelor apartinand ministerelor si
institutiilor cu retele sanitare proprii, cu personal propriu, special pregitit, destinata
triajului, evaludrii si tratamentului de urgenti al pacientilor cu afectiuni acute, care se
prezinti la spital spontan sau care sunt transportati de ambulante;”

7. La articolul 86, dupi litera v) a alineatului (1) se introduce o noui litera,
lit.v') cu urmitorul cuprins:

,»V') structura, dotarea si componentele UPU si CPU vor fi stabilite prin norme
de aplicare la prezenta lege;”

8. La articolul 86, literele w), x) si z) ale alineatului (1) se modifica si vor
avea urmitorul cuprins:

W) sistemul national unic pentru apeluri de urgentd 1-1-2 - ansamblu integrat
de puncte publice de acces al cetdteanului la sistemul public de urgenti prin care este
activat rispunsul adecvat de urgentd. Punctul public de acces este realizat prin
integrarea centrului unic de apel de urgentd si al dispeceratelor serviciilor publice si
private specializate de interventie;

X) centru unic de apel de urgentd — structura specializati de preluare §i transfer
al apelurilor de urgenti primite la numérul unic de apel 1-1-2;

z) dispeceratul integrat de urgentd - structura specializati care, pe langi
preluarea apelului la numarul de urgentd, asigurd alarmarea i coordonarea echipajelor
de interventie ale tuturor serviciilor specializate de interventie, publice si private, cu
caracter medical si nemedical, din aceeasi locatie fizicd. Coordonarea se face de cétre
personal special pregitit, avind un coordonator medical cu studii superioare din cadrul
serviciului de ambulanti sau SMURD, in serviciu permanent. Alarmarea si
coordonarea echipajelor de interventie se vor realiza prin folosirea optimé a resurselor
din teritoriu, in beneficiul nemijlocit al pacientului §i in baza unor protocoale
incheiate intre furnizorii publici si privati acreditati de servicii specializate de urgenti
si transport sanitar, cu avizul directiilor de sfnitate publica judetene si a municipiului
Bucuresti si al caselor judetene de asigurari de sinitate.”



9. La articolul 86, literele b) — h) ale alineatului (2) se modifica si vor avea
urmitorul cuprins:

,,b) misiuni de salvare aeriand - interventii primare sau secundare ce se
desfisoard utilizind aeronave special dotate, respectand standardele in vigoare, ale
furnizorilor de servicii publice sau private, in vederea salvarii unei/unor vieti aflate in
pericol din cauza unei accidentiri sau imbolnaviri acute ori care se afld intr-un mediu
ostil vietii; .

'¢) misiuni de ambulanid aeriand — transporturi sanitare, planificate in prealabil,
in care starea pacientului sau a pacientilor nu impune efectuarea unei misiuni de
salvare aeriani. Misiunile de ambulantd aeriand pot include si cazurile critice
transportate pe distante lungi, ce nu pot fi efectuate decit cu avioane sanitare ale
furnizorilor de servicii publice sau private;

d) misiuni de salvare navald — misiuni primare sau secundare care se desfagoard
in zone accesibile mai rapid sau numai prin utilizarea de ambarcatiuni special dotate,
respectand standardele in vigoare ale furnizorilor de servicii publice sau private, In
vederea salvarii persoanelor aflate in pericol din cauza unei accidentari sau
imbolnaviri acute; _

e) consultatia de urgentd la domiciliu - asistenta medicala de urgentd acordati
de compartimentul de consultatii §i transport sanitar neasistat -al serviciilor de
ambulanta si/sau de serviciile private de ambulante, in colaborare cu medii de familie,
cazurile medicale de urgenti care nu pun viata pacientului in pericol imediat;

f) personalul paramedical — personalul fard pregitire medicald, instruit special
la diferite niveluri in acordarea primului ajutor calificat, activand in echipe, intr-un
cadru institutionalizat; -

g) ambulantierul — personalul fari pregatire medicald care a absolvit cursurile
de ambulantieri, autorizate de Ministerul Santétii, pentru a activa in cadrul serviciilor
de ambulantd publice sau private;

h) accident colectiv — evenimentul care implici un numdr de victime care
necesiti declansarea unui plan special de interventie utilizand forte de interventie
suplimentare fati de cele aflate de gardi la momentul respectiv. Numdrul victimelor
pentru care este necesard declangarea unui plan special de interventie difera de la caz
la caz, luAndu-se in considerare totalitatea resurselor umane §i materiale de interventie
disponibile in zona in care are loc accidentul.”

10. La articolul 86, dupi litera h) a alineatului (2) se introduce o noui
literd, lit.h') cu urmitorul cuprins:

h") dezastre i calamitdti naturale — fenomen ecologic brusc cu o magnitudine
suficientd pentru a necesita asistentd din exterior, inclusiv conceptul de impact masiv
disruptiv. Aceste fenomene necesitd protocoale prestabilite intre unitatile sanitare
publice si private pentru a face fatd acestor situafii deosebite, sub conducerea
autoritafilor sanitare si inspectoratelor pentru situatii de urgenta.”



11. La articolul 87, alineatele (3), (4), (5) si (7) se modifica si vor avea
urmatorul cuprins:

,»(3) Acordarea primului ajutor calificat se efectueazi in regim public, este o
datorie a statului si un drept al cetiteanului si este efectuat obligatoriu de serviciile de
urgenta publice si private fara a necesita plata directa.

(4) Primul ajutor calificat institufionalizat se acorda intr-un cadru organizat, de
echipe aflate sub coordonarea dispeceratelor medicale sau integrate de urgentd, in
colaborare cu autorititile publice locale si structurile Ministerului Sanatatii.

(5) Echipele de prim ajutor calificat institutionalizat vor fi dotate cu
echipamente specifice stabilite prin norme de aplicare la prezenta lege.

(7) Echipele de prim ajutor calificat institutionalizat pot opera utilizand
ambulante tip B, conform normelor gi standardelor nationale si europene in vigoare,
si autospeciale de interventie fara capacitate de transport pacient, dotate cu
echipamentele specifice, stabilite prin norme de aplicare la prezenta lege.”

12. La articolul 87, literele a) si b) ale alineatului (8) se modifica si vor
avea urmaétorul cuprins:

»a) 8 minute, pentru echipajele de prim ajutor calificat institutionalizat, in
zonele urbane, la cel putin 90% din cazurile de urgenti;

b) 12 minute, pentru echipajele de prim ajutor calificat institutionalizat, in
zonele rurale, la cel putin 75% din cazurile de urgenta.

13. La articolul 87, alineatele (9) si (10) se modifica si vor avea urmitorul
cuprins:

»(9) Organizatiile nonguvernamentale, cele nonprofit, cét si serviciile private de
ambulanti pot participa in aceasti activitate, pe baza unor protocoale de colaborare cu
inspectoratele pentru situatii de urgenta si cu autorititile publice locale. |

-(10) Salvamontul, Salvamarul, Jandarmeria montani, Unitatea Speciald de
Interventie in Situatii de Urgentd din subordinea Inspectoratului General pentru
Situatii de Urgenta si alte institutii publice similare pot avea personal instruit in primul
ajutor calificat institutionalizat, care actioneazd in cadrul misiunilor specifice de
salvare asigurate de aceste institutii.”

14. La articolul 88, alineatul (1) se modifici §i va avea urmaitorul cuprins:

»(1) Persoanele fara pregitire medicald care acorda primul ajutor de bazi in
mod voluntar, pe baza indicatiilor furnizate de un dispecerat medical sau a unor
cunostinte in domeniul primului ajutor de bazi, actionand cu buni-credinti si cu
intentia de a salva viata sau s@ndtatea unei persoane, nu raspund penal sau civil.
Misurile de educatie sanitard adresate populatiei organizate de cétre autorititile
sanitare centrale si locale vor cuprinde obligatoriu cunogtinte de bazd necesare
acordarii primului ajutor.”



15. Articolul 89 se modificii si va avea urmitorul cuprins:

,Art.89. - (1) Personalul paramedical care activeaza in cadrul echipajelor de
prim ajutor calificat publice sau private este pregitit in institutiile de invatimant si in
centrele de formare specializate aflate in structura Inspectoratului General pentru
Situatii de Urgent3 si/sau in alte centre de formare autorizate §i acreditate.

(2) Formarea personalului specializat in acordarea primului ajutor calificat
institutionalizat se va efectua pe baza unui program elaborat de citre Ministerul
S#natitii si Ministerului Educatiei, Cercetirii, Tineretului si Sportului si avizat de
inspectorul general al Inspectoratului General pentru Situatii de Urgenta. Acesta
include conditiile de certificare si recertificare ale personalului, precum si necesitatile
de formare continua.”

16. Articolul 90 se modifici si va avea urmitorul cuprins:

_Art.90. — Finantarea activitifii echipajelor de prim ajutor calificat
institutionalizat si dotarea acestora se fac de la bugetul de stat, bugetul autoritatilor
publice locale, bugetul asiguririlor publice si private de sanitate, bugetele proprii ale
ambulantelor private si din alte resurse financiare prevézute de lege, inclusiv
sponsoriziri §i donatii.”

17. La articolul 91, alineatele (1), (3), (4) si (7) se modificd §i vor avea
urmitorul cuprins: :

(1) Asistenta medicald publicd de urgentd in faza prespitaliceascé este
asigurati de serviciile de ambulanti judetene si de cel al municipiului Bucuresti, de
serviciile de ambulanti private acreditate, precum si de echipajele integrate ale
Serviciilor mobile de urgentd, reanimare si descarcerare (SMURD), aflate in structura
inspectoratelor pentru situatii de urgentd, a autoritatilor publice locale si a spitalelor
judetene §i regionale.

(3) Personalul din cadrul centrelor de apel unic de urgentd 1-1-2, precum i din
cadrul dispeceratelor medicale integrate va fi special pregitit in centre de formare
acreditate si autorizate de Ministerul sanatitii, Ministerul Administratiei si Internelor
si Serviciul de Telecomunicatii Speciale. '

(4) Centrele de apel unic de urgentd 1-1-2 si dispeceratele medicale integrate
pot avea in structura lor centre de expertizd regionale, in vederea furnizarii unor
informatii specifice, precum si in vederea coordondrii la distantd a activitatii
echipajelor de prim ajutor calificat institufionalizat aflate in misiune, pe baza
informatiilor obtinute telefonic sau prin sisteme de transmisie de date.

(7) Asistenta medicald publici de urgenta in faza spitaliceasca este asigurati de
spitalele ordsenesti, municipale, judetene si regionale aflate in structura Ministerului
Sanitatii si/sau a autoritatilor publice locale, cét si de citre spitalele private autorizate
si acreditate. :



18. La articolul 91, dupi alineatul (4) se introduce un nou alineat, alin. (4')
cu urmitorul cuprins:

(4" Furnizorii privati de servicii medicale de urgent au obligatia de a avea un
numir de apel gratuit §i a-1 inscriptiona pe ambulantele proprii.”

19. La articolul 92, alineatul (2) se modifica si va avea urmitorul cuprins:
»(2) Acordarea asistentei medicale publice de urgentd nu poate fi efectuata
contra cost (cu plata directd).”

20. La articolul 92, partea introductiva a alineatului (3) se modifica si va
avea urmitorul cuprins:

»(3) Asistenta medicald de urgentd in prespital va utiliza toate resursele
disponibile din teritoriu gi va fi organizata astfel incat timpul maxim de sosire la locul
interventiei de la apelul de urgentd si nu depégeasca:”

21. La articolul 93, alineatul (1) se modifica si va avea urmaitorul cuprins:

»(1) Finantarea acordarii asistentei medicale publice de urgenti se face de la
bugetul de stat, prin bugetul Ministerului San#tdtii gi bugetul Ministerului
Administratiei si Internelor, din bugetul Fondului national unic de asiguriri sociale de
sdnitate, din bugetele asiguratorilor privati, din bugetul autoritétilor publice locale,
precum si din alte surse prevazute prin lege, inclusiv donatii si sponsoriziri.”

22. La articolul 93, dupi alineatul (1) se introduce un nou alineat, alin.(1")
cu urmétorul cuprins:

,(1') Din bugetul Ministerului Sanatitii, respectiv din fondurile alocate de la
bugetul de stat §i din veniturile proprii se asigurd serviciile publice si private de
ambulantd, cheltuielile aferente medicamentelor §i materialelor sanitare necesare
interventiilor de urgenti.”

23. La articolul 93, alineatul (2) se modifica si va avea urmitorul cuprins:

»(2) Donatiile gi sponsorizirile cétre serviciile publice si private de urgenti nu
pot fi efectuate in vederea obtinerii unor privilegii care duc la discriminare in
acordarea asistentei de urgentd, cum ar fi: asigurarea asistentei medicale de urgent
sau a primului ajutor calificat in mod preferential donatorului, sponsorului sau altor
persoane.”

24. La articolul 94, alintatul (1) se modifici si va avea urmitorul cuprins:

»(1) Asistenta medicald privatd de urgentd in faza prespitaliceasca este asigurati
de serviciile publice §i private de ambulanti, pe baza unui contract direct cu
‘beneficiarul, cu asigurétorul privat al acestuia sau la solicitarea directd a beneficiarului
ori a oricirei alte persoane, cu consimtimantul acestuia.”
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25. Articolul 95 se modifici si va avea urmitorul cuprins:

LArt.95. - (1) Asistenta medicalé privata de urgentd in faza spitaliceasca este
asigurati de spitalele publice sau private, pe baza unui contract direct cu beneficiarul,
cu asigurdtorul privat al acestuia sau la solicitarea directi a beneficiarului ori a
apartindtorilor acestuia. in cazul pacientilor cu functiile vitale in pericol, spitalele
private neincluse in sistemul public au obligatia de a acorda primul ajutor, pané la
transferul acestora in conditii de sigurantl la un spital public. Pentru aceste cazuri, vor
fi decontate serviciile efectuate in baza tarifelor publice asigurate din bugetul
asigurdrilor sociale de sénatate.

(2) Asistenta medicald privatd de urgenta este acordata de institutii publice si
private, cu respectarea standardelor minime de calitate si de operare impuse serviciilor
publice de Ministerul Sanatatii.”

(3) Asistenja medicald privati de urgentd include si misiuni de salvare si
ambulanti aeriana asigurate in baza unor contracte cu beneficiarii sau cu asiguratorii
privati ai acestora.”

26. Articolul 96 se modifici si va avea urmitorul cuprins:

_Publicitatea si reclama pentru asistenta medicald privata de urgentd asigurate
de citre serviciile publice sau private vor specifica, in mod clar, ¢3 numerele de apel
nu sunt gratuite si ci serviciile se presteazi contra cost, daca este cazul.”

27. La articolul 98, alineatele (1), (2), (5), (8) si (9) se modifica si vor avea
urmitorul cuprins:

(1) Asistenta publica de urgentd prespitaliceasci se organizeaz la nive] rural,
urban, judetean/al municipiului Bucuresti si regional, sub coordonarea directiilor de
sinjtate publicd si inspectoratelor pentru situatii de urgenta.”

(2) Asistenta publici de urgent3 prespitaliceascd se acorda la diferite niveluri de
competent, incepand cu primul ajutor calificat institutionalizat, asigurat de echipajele
‘aflate la nivel rural, pana la nivelul interventiei de salvare aeriani cu personal medical
specializat, care opereaza la nivel regional.

(5) La nivel spitalicesc, asistenta medicald de urgentd se asigurd in spitalele
orisenesti, municipale, judetene si regionale si ale municipiului Bucuresti, precum §i
ale ministerelor si institutiilor publice cu retele sanitare proprii. Spitalele private pot
participa la asigurarea asistentei medicale de urgentd, la nivel spitalicesc, in conditii
de acreditare si autorizare identice cu cele publice”.

(8) Personalul medical i cel paramedical instruit in primul ajutor calificat au
obligatia ca in afara programului, indiferent de loc, si acorde primul ajutor
neinstitutionalizat, spontan sau la cerere, persoanelor aflate in pericol vital, pind la
preluarea acestora de catre un echipaj de interventie specializat.

(9) Echipajele medicale publice de urgentd, precum si echipajele de prim ajutor
calificat institutionalizat, in cazuri deosebite, pot acorda asistenti de urgenta si in afara
zonelor de responsabilitate, la solicitarea dispeceratelor de urgenta.”
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28. La articolul 99, alineatul (3) se modifici si va avea urmétorul cuprins:

»(3) Ambulantele publice pot presta servicii contra cost unor societiti
comerciale, altele decit serviciile de ambulanti private, cluburi sportive sau institutii,
in vederea asigurdrii asistentei de urgenti in cazul unor manifestiri sportive sau de
altd naturd, pe durati limitatd, cu conditia ca personalul si mijloacele folosite in
asigurarea evenimentului s& nu fie retrase din resursele necesare asiguririi asistentei
de urgentd a populatiei in intervalul respectiv.”

29. La articolul 100, alineatul (2) se modifici i va avea urmitorul cuprins:

»(2) Criteriile de clasificare a spitalelor de urgenta locale si judetene, publice si
private, din punct de vedere al competentelor §i resurselor materiale si umane, se
aproba prin ordin al ministrului sanétitii publice.”

30. La articolul 101, alineatul (6) se modifica si va avea urmétorul cuprins:

»(6) Spitalele municipale, ordgenesti §i private, pot avea compartimente de
primire a urgentelor sau camere de reanimare in zonele de receptic a urgentelor,
acestea urménd a fi deservite de personalul de gardid din spital si/sau de medici de
urgenti special angajati.”

31. La articolul 103, alineatul (1) se modifici si va avea urmitorul cuprins:

»(1) Asistenta medicald privatd de urgentd in faza prespitaliceasci este
coordonatd la nivelul dispeceratului propriu al furnizorului de servicii, public sau
privat, de cétre personal medical cu studii superioare.”

32. La articolul 104, alineatele (2), (3) si (4) se modificd si vor avea
urmitorul cuprins:

»(2) Serviciile medicale private spitalicesti de urgentd se organizeazi in
structura spitalelor publice sau private, respectind standardele minime impuse de
Mintsterul Sanétitii pentru serviciile publice spitalicesti de urgenti.

(3) Serviciile medicale private de urgenti spitaliceascd au obligatia de a
stabiliza orice pacient care soseste in serviciul respectiv 1n stare criticd sau cu acuze ce
ridica suspiciunea unei afectiuni acute grave, indiferent de capacitatea financiard a
acestuia de a achita costurile tratamentului si de calitatea sa de asigurat, acesta putind
fi transportat la un spital public, in conditii corespunzitoare, numai dupi stabilizarea
functiilor vitale §i acordarea tratamentului de urgentid. Pentru aceste cazuri vor fi
decontate serviciile efectuate in baza tarifelor publice asigurate din bugetul
asigurérilor sociale de sanatate.

(4) In cazul in care nu au in structurd servicii de gard, spitalele private au
obligatia sd acorde primul ajutor §i si alerteze serviciile de urgentd publice prin
dispeceratele medicale specializate.”
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33. La articolul 118, alineatul (1) se modificd si va avea urmitorul cuprins:

»(1) Serviciile publice §i private de urgenta prespitaliceascd intrd cu toate
fortele planificate sub comanda unicd a inspectorului-sef pentru situatii de urgenta din
judepul respectiv care se subordoneazi direct prefectului judetului §i inspectorului
general al Inspectoratului General pentru Situatii de Urgenta.”

34. La articolul 120, dupi alineatul (1) se introduce un nou alineat, alin.(1")
cu urmitorul cuprins:

(1) In vederea punerii in aplicare a prevederilor art.119 si art.120, la nivel
national, regional si judetean se vor incheia protocoale de colaborare intre serviciile
private de urgentd acreditate si autorititile publice responsabile prevazute la art.118
alin.(1).”

35. Articolul 122 se modifici si va avea urmitorul cuprins:

LArt.122. — (1) Normele de aplicare a prevederilor prezentului titlu se aproba
prin ordin comun al ministrului snatigii si al ministrului administrafiei §i internelor,
in termen de 3 zile de la intrarea in vigoare a prezentului titlu, §i se publicid in
Monitorul Oficial al Roméniei, Partea 1.

(2) La elaborarea normelor de aplicare a prevederilor prezentului titlu, pentru
eficientizarea sistemului integrat de urgentd, cit §i pentru elaborarea planurilor de
actiune in caz de dezastre si calamititi naturale, Ministerul Sanétitii si autoritatile
publice implicate vor asigura participarea reprezentantilor desemnati ai tuturor
tipurilor de furnizori publici i privati, de servicii medicale.”

Aceastd lege a fost adoptatd de Camera Deputatilor in sedinta din ...cu respectarea
prevederilor art.76 alin.(1) din Constitufia Romdniei
Presedintele Camerei Deputatilor
Alma Roberta ANASTASE

Aceastd lege a fost adoptatd de Senat in sedinta din ... cu respectarea
prevederilor art. 76 alin.(1) din Constitutia Romdniei
Presedintele Senatului
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