NOTA DE FUNDAMENTARE

Sectiunea 1
Titlul actului normativ

ORDONANTA

pentru completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ (*)

1. Descrierea situatiei actuale

Existd progrese in domeniul E-Sanatate dar potentialul maxim al
TIC nu este incd atins in sectorul de sandtate romanesc. A crescut in
ultimii ani gradul de informatizare a serviciilor de sandtate, inclusiv
la nivel spitalicesc, dar aceasta ramane suboptimal pe mai multe
paliere, In timp ce managementul programelor nationale de sanatate
impune consolidarea registrelor de boald sau constituirea unor
registre noi si a solufiilor informatice eficiente si eficace in
monitorizarea rezultatelor programelor nationale de sanatate. Per
total, capacitatea sistemului de colectare, procesare, analiza si
raportare a datelor in sistemele informatice sau informationale
existente, dar si valorificarea datelor si informatiilor disponibile in
politicile publice sunt deficitare, Tn timp ce componenta de
comunicare catre/accesul la informatia relevanta pentru pacient si
populatie este insuficient dezvoltata.

Pentru dezvoltarea sistemulului de sanatate din Romania este
nevoie de accelerarea adoptarii solutiilor de e-Sanatate, pentru
cresterea eficientei sistemului in ansamblul sdu si pentru cresterea
accesului la servicii de calitate si reducerea inechitatilor din sanatate.
Se are in vedere un sistem informational performant pe plan
orizontal si vertical care integreaza toate componentele sistemului de
sanatate (inclusiv resurse umane, management financiar, etc). Ca
rezultat al producerii, stocarii, analizei si diseminarii pe baza unei
platforme integrate, se exclud redundantele si se asigura acces la date
si informatii valide. Domeniul TIC poate contribui substantial la
cresterea competitivitafii sectorului de sanatate, inclusiv din
perspectiva e-guvernarii eficiente si eficace a acestuia.

In acceptiune comunitaria E-sinitatea se referd la instrumentele si
serviciile ce folosesc Tehnologia Informatiilor si Comunicatiilor
(TIC) ce pot imbunatiti prevenirea, diagnosticul, tratamentul,
monitorizarea $1 managementul afectiunilor care reprezintd probleme
de sanatate publicd; aduce beneficii intregii comunitati prin
imbunatatirea accesului la servicii si a calitatii acestora prin
eficientizarea sectorului de sandtate; presupune utilizarea partajata a
informatiilor si datelor intre pacienti si furnizorii de servicii, Intre
profesionistii din sanatate si retele de informatii de sanatate;
incorporeaza dosarul electronic al pacientului, serviciile de
telemedicind, dispozitivele postabile de monitorizare a pacientului,
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softurile de programare a interventiilor chirurgicale, chirurgia
robotizata, cercetarea flexibila, fard rezultate anticipate de la inceput
("blue-sky research™) in domeniul fiziologiei umane virtuale.

In prezent, Ministerul Sanatatii nu dispune de o sursi de informatii
bazate pe dovezi stiintifice. Diversitatea aplicatiilor de management
folosite de institutiile sanitare, fard standardizarea informatiilor, duce
la o centralizare greoaie sau, In unele situatii, imposibila.

2. Schimbari preconizate

Prin completarea propusa in proiectul ordonantd ne propunem
existenta unor informatii corecte si reale, disponibile n timp real,
pentru a facilita luarea, cu celeritate, a unor decizii corecte si
fundamentate stiintific, de politicd sanitara.

Tn acest sens, se propune infiintarea Agentiei Nationale de
Informatizare a Sanatatii, institutie publica, de specialitate, cu
personalitate juridica, aflatd in coordonarea Ministerului Sanatatii,
condusd de un presedinte cu rang de Secretar de Stat, numit pentru
un mandat de 5 ani, prin decizie a prim-ministrului.

Agentia Nationald de Informatizare a Sanatatii este finantatd din
venituri proprii si subventii acordate de la bugetul de stat, prin
bugetul Ministerului Sanatatii, putand realiza venituri suplimentare si
din alte surse conform legii.

Agentia Nationald de Informatizare a Sanatatii are ca domeniu de
activitate elaborarea, promovarea, implementarea, monitorizarea si
evaluarea Strategiei Nationale de e-Health, ca parte din Strategia
Nationald de Sdnatate a Romaniei.

Agentia Nationala de Informatizare a Sandtdtii are urmdtoarele
obiective principale:

a) dezvoltarea si implementarea sistemului informational 1in
sanatate.

b) colectarea, analiza, diseminarea datelor din sistemul de
sanatate, precum si prelucrarea datelor si transmiterea rezultatelor
cu privire la aceste date catre Ministerul Sanatatii si institutiile cu
atributii in acest domeniu;

c) fundamentarea politicilor si strategiilor din domeniul
sanatatii;

d) dezvoltarea de standarde informationale, definitii si dictionare
de date;

e) dezvoltarea si stabilirea de seturi de date minimale;

f) evaluarea si realizarea de recomandari referitoare la calitatea
datelor si informatiilor;

g) promovarea §i participarea la cercetarea si dezvoltarea
nationala in domeniul e-health;

h) dezvoltarea sistemelor de telemedicina si a platformelor de
utilizare partajatd a informatiilor si datelor intre pacienti si
furnizorii de servicii, intre profesionistii din sanatate si retele de
informatii de sdnatate;

I) promovarea de actiuni comune pentru asigurarea securitatii
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confidentialitatii datelor din sanatate

j) dezvoltarea de ghiduri referitoare la accesul la informatia

detinuta de institutiile din sanatate

K) dezvoltarea specificatiilor celor mai adecvate pentru

achizitionarea de tehnologie din domeniul informatic pentru

sistemul de sanatate, in colaborare cu ceilalti parteneri din sistemul

de sanatate.

I) Alte obiective stabilite prin hotarare a Guvernului Romaniei.
Organizarea si  functionarea  Agentiei Nationale de

Informatizare a Sanatatii se realizeaza prin hotarare a Guvernului
Romaniei.

Activitatea Agentiei va duce la o corecta si eficienta cheltuire

a bugetului sanatatii.

3. Alte informatii (**)

Nu este cazul

Sectiunea a 3-a

Impactul socioeconomic al actului normativ

1. Impactul macroeconomic

Nu este cazul.

171, Impactul asupra mediului | Nu este cazul.

concurential si domeniului

ajutoarelor de stat

2. Impactul asupra mediului de
afaceri

Nu este cazul.

3. Impactul social

Mentinerea calitatii serviciilor medicale oferite populatiei

4. Impactul asupra mediului (***)

Nu este cazul.

5. Alte informatii

Nu este cazul.

Sectiunea a 4-a

Impactul financiar asupra bugetului general consolidat, atat pe termen scurt, pentru anul

curent, cit si pe termen lung

Indicatori

Anul Urmatorii 4 ani Media pe 5
curent ani

1

2 3 4 5 6 /

1. Modificari ale  veniturilor

bugetare, plus/minus, din care:
a) buget de stat, din acesta:

(i) impozit pe profit

(i) impozit pe venit
b) bugete locale:

(i) impozit pe profit

C) bugetul asigurarilor sociale de stat:

(1) contributii de asigurari

2.  Modificari ale cheltuielilor




bugetare, plus, din care:

a) buget de stat, din acesta:
(1) cheltuieli de personal
(ii) transferuri

c) bugetul FNUAS, din care:
(1) bunuri si servicii

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

a) buget de stat

b) bugete locale

4. Propuneri pentru acoperirea
cresterii cheltuielilor bugetare

5. Propuneri pentru a compensa
reducerea veniturilor bugetare

6. Calcule  detaliate  privind

fundamentarea modificarilor
veniturilor si/sau cheltuielilor
bugetare

a) de la bugetul de stat
b) din bugetul FNUAS

7. Alte informatii

Sectiunea a 5-a

Efectele actului normativ asupra legislatiei in vigoare

1. Masuri normative necesare pentru
aplicarea prevederilor
proiectului de act normativ:

a) acte normative n vigoare ce vor
fi modificate sau abrogate, ca
urmare a intrdrii in vigoare a
proiectului de act normativ;

b) acte normative ce urmeaza a fi
elaborate n vederea
implementarii noilor dispozitii.

Nu este cazul.

2. Conformitatea proiectului de act
normativ cu legislatia comunitara in
cazul  proiectelor ce transpun
prevederi comunitare

Nu este cazul.

3. Masuri normative necesare
aplicarii directe a actelor
normative comunitare

Nu este cazul.




4. Hotarari ale Curtii de de Justitie a | Nu este cazul.

Uniunii Europene

5. Alte acte normative si/sau | Nu este cazul.

documente internationale din care
decurg angajamente

6. Alte informatii Nu este cazul

Sectiunea a 6-a
Consultarile efectuate in vederea elaborarii actului normativ

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

Nu este cazul.

2. Fundamentarea alegerii organizatiilor cu care a
avut loc consultarea, precum si a modului in care
activitatea acestor organizafii este legatd de
obiectul actului normativ

Nu este cazul.

3. Consultarile organizate cu autoritdtile
administratiei publice locale, in situatia in care
actul normativ are ca obiect activitati ale acestor
autoritati, in conditiile Hotararii Guvernului nr.
521/2005 privind procedura de consultare a
structurilor asociative ale autoritatilor
administratiei publice locale la elaborarea
proiectelor de acte normative

4. Consultarile desfasurate in cadrul consiliilor
interministeriale, in conformitate cu prevederile
Hotararii  Guvernului nr. 750/2005 privind
constituirea consiliilor interministeriale
permanent

Nu este cazul.

5. Informatii privind avizarea de catre:
a) Consiliul Legislativ

b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii
c¢) Consiliul Economic si Social

d) Consiliul Concurentei

e) Curtea de Conturi

Este necesar avizul Consiliului Legislativ

6. Alte informatii

Nu este cazul.

Sectiunea a 7-a
Activitati de informare publica privind elaborarea si implementarea actului normativ

1. Informarea societatii civile cu privire la
necesitatea elaborarii actului normativ

Prezentul proiect de act normativ a respectat
prevederile Legii nr. 52/2003 privind transparenta
decizionala in administratia publica fiind afisat pe
site-ul Ministerului Sanatatii




2. Informarea societatii civile cu privire la | Nu este cazul.
eventualul impact asupra mediului in urma
implementarii actului normativ, precum i
efectele asupra sandtatii si securitdfii cetatenilor
sau diversitatii biologice

3. Alte informatii Nu este cazul.

Sectiunea a 8-a
Masuri de implementare

1.Masurile de punere in aplicare a actului
normativ de cdatre autorititile administratiei | Nu este cazul
publice centrale si/sau locale - infiintarea unor
noi organisme sau extinderea competentelor
institutiilor existente

2. Alte informatii Nu este cazul

In acest sens, am intocmit acest Proiect de Ordonantd pentru completarea Legii nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sanataii.

MINISTRUL SANATATII,

SORINA PINTEA

AVIZAM FAVORABIL

Secretarul general al Guvernului
Toni Grebla

Ministrul finantelor publice,
Eugen Orlando TEODOROVICI

Ministrul muncii si justitei sociale
Marius-Constantin BUDAI

Ministrul justitiei
Tudorel TOADER







