ORDIN NI ... 243./26.92.800C
privind modificarea si completarea Normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sinitate publici pentru anii 2015 si 2016, aprobate prin Ordinul
ministrului sanatitii nr. 386/2015

vizand Referatul de aprobare nr*&@mG%’QDm ..... al Agentiei nationale
pentru programe de sandtate din Ministerul Sanatatii,
avand in vedere prevederile:
- art. 51 alin. (5) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sandtatii,
republicata, cu modificarile ulterioare;
. Hotararii Guvernului nr. 206/2015 privind aprobarea programelor nationale de
sanitate pentru anii 2015 si 2016, cu modificarile §i completdrile ulterioare;

in temeiul prevederilor art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind
organizarea §i functionarea Ministerului  Sanatatii, cu modificarile s completdrile
ultericare,

ministrul sanatatii emite urméatorul
ORDIN

Art. 1

Normele tehnice de realizare a programelor nationale de sinitate publica pentru anii 2015
si 2016, aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 386/2015, publicat in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 221 si 221 bis din 01 aprilie 2015, se modifica si se
completeazd dupa cum urmeaza:

1. La articolul 6, alineatul (4) se modifica si va avea urmétorul cuprins:

,,(4) Organigramele unitéilor de asistentd tehnica gi management a programelor nationale
de sanitate publica sunt prevazute in anexa nr. 8. Din structura de personal a acestora pot
face parte: persoane Cu studii superioare in domeniul medical, economic, jundic,
informatic, psihologie si alte categorii de persoane cu studii superioare §i cu experientd in
domeniul sanatatii publice, precum §i persoane cu studii medii in domeniul medical $i
auxiliar medical, tehnic, economic si informatic. Functia de coordonator al unitétii de
asistentd tehnicd si management este exercitata de personalul cu studii superioare in
domeniul medical. Componenta fiecérei unitati de asistentd tehnicd si management se
aproba prin act administrativ al conducitorului unitaii de specialitate in cadrul céreia este
infiintatd unitatea de asistenia tehnicd §i management, pe baza propunerilor
coordonatorului unitatii de asistentd tehnica si management desemnat de cétre acesta, cu
tncadrarea in organigrama aprobaté prin prezenta norma tehnicé;”

2. La articolul 20, litera h) se modific i va avea urmitorul cuprins:

_h) transmit unitagii de asisten{d tehnica si management, sau dupa caz Agentiei nationale
pentru programe de sanatate, in termen de 20 de zile dupd incheierea perioadei pentru care
se face raportarea, raportul de activitate prevazut la lit. g); raportul de activitate centralizat
cuprinde: stadiul realizérii activitatilor prevazute in cadrul programului, analiza
comparativd a costurilor medii realizate raportat la costurile medii la nivel national
prevazute in prezentele norme, cu precizarea cauzelor depasirii sau, dupa caz, nerealizarii
indicatorilor de eficienta, precum si a impactului nerealizarii acestora, probleme $i



disfunctionalititi intimpinate in realizarea activitatilor, propuneri de imbunétatire a
modului de derulare a programelor nationale de sandtate publicd; in cazul Subprogramului
national de screening pentru depistarea precoce a cancerului de col uterin, raportul de
activitate se transmite Institutului National de Sanatate Publica;”

3. La articolul 21, literele c) si 1) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:

.C) intocmesc un raport de activitate centralizat trimestrial, respectiv anual, pe baza
rapoartelor de activitate transmise de coordonatorii fiecirui program national de sanitate
publica; raportul de activitate centralizat cuprinde: stadiul realizérii activitafilor 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,
dupi caz, nerealizirii indicatorilor de eficientd, precum si a impactului nerealizrii
acestora, probleme si disfunctionalitati intAmpinate in realizarea activitatilor, propuneri de
imbunatatire a modului de derulare a programelor nationale de sanatate publica;

i) asigurarea unor stocuri cantitativ-valorice adecvate si continue de medicamente,
materiale sanitare si dispozitive medicale §i altele asemenea necesare derularii
programelor nafionale de sanatate publici, dimensionate la nivelul consumului mediu
lunar inregistrat in anul precedent corespunzator unei perioade de 2 luni; pentru Programul
national de prevenire, supraveghere §i control al infectiei HIV si respectiv Programul
national de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei stocurile de medicamente,
materiale sanitare si dispozitive medicale §i altele asemenea vor fi dimensionate la nivelul
consumului mediu lunar inregistrat fn anul precedent corespunzitor unei perioade de 3
luni.”

4. La articolul 22, literele €) si i) se modifica si vor avea urmitorul cuprins:

,€) raporteaza unitatilor de asisten{a tehnicd si management sau, dupa caz, Agentiel
nationale pentru programe de sanatate, trimestrial, cumulat de la inceputul anului i anual,
in primele 20 zile lucrdtoare dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea,
indicatorii programelor nationale de sanatate publici, in conditiile prezentului ordin, cu
precizarea cauzelor depasirii sau, dupa caz, nerealizérii indicatorilor de eficientd, precum
si a impactului nerealizérii acestora; pentru spitalele din subordinea Ministerului Sanatitii
care au organizal refele de screening pentru depistarea precoce activa a cancerului de col
uterin, raportarea indicatorilor se realizeaza la Unitatea de asistent tehnicd si management
a Institutului National de Sanatate Publica;

i) asigurarea unor stocuri cantitativ-valorice adecvate si continue de medicamente,
materiale sanitare si dispozitive medicale si altele asemenea necesare derulirii
programelor nationale de sandtate publica, dimensionate la nivelul consumului mediu
lunar Tnregistrat in anul precedent corespunzator unei perioade de 2 luni; pentru Programul
national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV si respectiv Programul
national de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei stocurile de medicamente,
materiale sanitare si dispozitive medicale si altele asemenea vor fi dimensionate la nivelul
consumului mediu lunar inregistrat in anul precedent corespunzitor unei perioade de 3
luni.”

5. La articolul 24, litera d) se modifica si va avea urmatorul cuprins:
,.d) intocmesc un raport de activitate trimestrial, respectiv anual, pe care il transmit
conducerii institutiei pana la data de 10 a lunii urmatoare cclei pentru care raporteaza;



raportul de activitate cuprinde: stadiul realizérii activitatilor prevdzute in cadrul
programului, analiza comparativi a costurilor medii realizate raportat la costurile medii la
nivel national prevazute in prezentul ordin, cu precizarea cauzelor depisirii sau, dupa caz,
nerealizarii indicatorilor de eficientd, precum si a impactului nerealizari acestora,
probleme  §i disfunctionalitai intdmpinate in realizarea activitatilor, propuneri de
fmbunatatire a modului de derulare a programelor nationale de sanatate publica;”

6. Anexa nr.l la normele tehnice, se modifica si se inlocuiegte cu anexa nr. 1 la prezentul

ordin.

7 in anexa nr. 2, la capitolu!l I, Programel

e nationale de boli transmisibile”, titlul L1.

., Programul national de vaccinare”, litera C. ,, Activitati”, punctul 2. ,Vaccinarea grupelor
populationale la risc” se modifica si va avea urmétorul cuprins:

Tipul de vaccinare

Grupe populationale la risc

dT sau

VTA, in situatiile in care vaccinul dT nu este disponibil

gravide

HpV"

fete din grupa de varsta 11 - 14 ani

vaccinul gripal

persoancle  din  grupele populationale la risc
stabilite de Organizatia Mondiala a Sanafi,
conform metodologiei

RRO

contactii din focar

alte vaccingiri aprobate de Ministerul Sanatatii si aplicabile
in situatii epidemiologice deosebite sifsau in urgente de

sanatate publica de importan{d internationald

persoane cu susceptibilitate crescutd, indiferent de
antecedentele vaccinale sau de boald infectioasd
(campanii de tip catch-up, mopping-up sau follow-
up), personalul din cadrul institutiilor cu refele
sanitare proprii care desfagoard misiuni la frontierd
sau in afara granitelor tarii, imigranti, refugiati,
azilanti

8. in anexa nr. 2, la capitolul I, titlul L1, litera C., punctul 2. ,,Vaccinarea grupelor

populationale la risc”, dupa subpunctul
serviciilor/birourilor de supraveghere si cont

>3t

introduce o ,,Notd™ cu urmétorul cuprins:
,INota:

Vaccinul VTA/AT achizitionat din bugetul Progr

2.2. L Activititi derulate la nivelul
rol al bolilor transmisibile din DSP” se

amului national de vaccinare poate fi

transferat unititilor sanitare in vederea utilizirii acestuia pentru profilaxia antitetanica a
persoanelor expuse la risc in conditiile in care directiile de sanatate publica judetene §i a
municipiului Bucuresti constatd o rata scizutd de vaccinare sifsau cu maximum 3 luni
inainte de data expirarii vaccinului; transferul se realizeazi cu titlu gratuit, In conformitate

cu prevederile Hotardrii Guvernului nr. 841/1995 privind procedurile de transmitere fara

plata si de valorificare a bunurilor apartinind institutiilor publice, cu modificarile si
completarile ulterioare, cu informarea Ministerului Sanatitii - Agentia nationald pentru
programe de sandtate §i a Institutului National de Sanatate Publica - Unitatea de asistenta

tehnica si management.”

9. In anexa nr. 2, la capitolul I, titlul

L1, litera G. ,,Unitati de specialitate care

implementeazd”, dupa punctul 5, se introduce un nou punct, punctul 6, cu urmitorul

cuprins:




,6. unitati sanitare cu paturi, pentru vaccinarea antigripald a personalului (medici, cadre
sanitare medii i personal auxiliar)”.

10. in anexa nr. 2, la capitolul I, titlul L2. ,,Programul national de supraveghere i control
al bolilor transmisibile prioritare”, litera C ,Activitati”, punctul 2. SActivitati
implementate la nivelul serviciilor/birourilor de epidemiologie din DSP”, subpunctul 2.3
se modifica si va avea urmétorul cuprins:

.2.3. instituirea si aplicarea masurilor de prevenire si control a focarului de boala
transmisibild, inclusiv focare de tuberculoza cu mai mult de 3 cazuri: efectuarea anchetei
epidemiologice, depistarea contactilor/populatiei la risc, recoltarea probelor biologice,
efectuarea tratamentului profilactic, cu exceptia chimioprofilaxiei tuberculozei, conform
metodologiilor specifice de supraveghere a bolilor infectioase, notificarea si raportarea
acestora, efectuarea dezinfectiei in colaborare cu reteaua de asistenta primara;”

11. Tn anexa nr. 2, la capitolul I, titlul L.2, litera E ,.Indicatori de evaluare”, dupa punctul 2
,Indicatori de eficientd”, se introduce un nou punct, punctul 3, cu urmétorul cuprins:

,.3. Indicatori de rezultat:

3.1. indice de raportare a bolilor transmisibile: 75%.”

12. In anexa nr. 2, la capitolul I, titlul 1.2, litera F. , Natura cheltuielilor eligibile”, punctul
11 se modifica si va avea urmitorul cuprins:

,,]1. obiecte de inventar cu caracter functional: calculatoare, copiatoare, fax, xerox,
multifunctionale, hard diskuri/memorii externe, UPS-uri, distrugitoare documente, gilefi
cu capac pentru infectele din laborator, cutii/gileti colectoare deseuri intepatoare- taietoare,
lazi/genti izoterme, frigidere pentru laboratoarele de microbiologie;”

13. in anexa nr. 2, la capitolul L, titlul L.3. ,,Programul national de prevenire, supraveghere
si control al infectiei HIV/SIDA”, litera C ,,Activititi”, punctul 2 se modificd si va avea
urmatorul cuprins:

,.2. tratamentul si monitorizarea raspunsului terapeutic la bolnavii cu infectie HIV/SIDA:
2.1. luarea in evidentd a persoanelor cu infectie HIV/SIDA la nivelul unitétilor de boli
infectioase teritoriale;

2.2. asigurarea, in spital si in ambulatoriu a medicamentelor ARV pentru tratamentul
bolnavilor cu infectie HIV/SIDA;

2.3. asigurarea, n spital §i in ambulatoriu, a medicamentelor necesare pentru profilaxia
primara si secundard a principalelor infectii oportuniste asociate cu infectia HIV/SIDA;
aceasta activitate se desfisoard in anul 2016, dupi finalizarea de catre Ministerul Sanatatii
a procedurii de achizifie publicd centralizata, la nivel national, de medicamente
antiinfectioase necesare pentru tratamentul infectiilor asociate;

2.4. asigurarea managementului bolnavului HIV/SIDA;

5 5 efectuarea testelor de rezistentd genotipica la ARV la bolnavii cu infectie HIV/SIDA
in egec terapeutic; aceastd activitate se desfisoard in anul 2016, dupd finalizarea de catre
Ministeru! Santatii a procedurii de achizitie publicd centralizata, la nivel national, pentru
testele de rezistentd genotipica la ARV;

2.6. cresterea aderentei la tratament.”

14. in anexa nr. 2, la capitolul I, titlul 1.3., subtitlul 2 ,,Activitati in domeniul tratamentului
si monitorizarii raspunsului terapeutic la bolnavii cu infectie HIV/SIDA”, punctul 2.1.
LActivitati realizate la nivelul Ministerului Sanatatii”, subpunctul 2.1.2. se modifica si va
avea urmdtorul cuprins:



,2.1.2. pana la finalizarea achizitiilor centralizate la nivel national previzute la punctul
2.1.1. prin semnarea contractelor subsecvente cu ofertantii desemnati cistigitori,
medicamentele specifice ARV care se acorda bolnavilor, se achizitioneaza de unitatile
sanitare cu paturi prin care se deruleazi programul, cu respectarea legislatiei in domeniul
achizitiei publice, la pretul de achizitie care nu poate depisi pretul de decontare aprobat in
conditiile legii.”

15. in anexa nr. 2, la capitolul I, titlul L3., subtitlul 2, punctul 2.2. , Activitafi
implementate la nivelul centrelor regionale HIV/SIDA"”, subpunctul 2.2.3. se modifica si
va avea urmatorul cuprins:

,2.2.3. efectuarea monitorizarii periodice, in regim de spitalizare, dupa cum urmeaza:
2.2.3.1. la | lund de la initierea tratamentului ARV: determinarea nivelului limfocitelor
CD4 si a valorii RNA-HIV;

2.2.3.2. la un interval de minimum 6 luni: determinarea nivelului limfocitelor CD4 si a
valorit RNA-HIV;

2.2.3.3. la bolnavii cu esec terapeutic: evaluarea prezentei mutatiilor primare de rezistenta
la ARV

16. in anexa nr. 2, la capitolul 1, titlul 1.3., subtitlul 2, punctul 2.2, la ,Note”, Notele de
subsol 2 si * se modifica si vor avea urmétorul cuprins:

.2 activitatea previazutd la subpunctul 2.2.2.3. se realizeaza Tn anul 2016, dupi finalizarea
de catre Ministerul Sanatatii a procedurii de achizitie publicd centralizatd, la nivel
national, de medicamente antiinfectioase necesare pentru tratamentul infectiilor asociate;
» activitatea prevazuti la subpunctul 2.2.3.3. se realizeazd in anul 2016, dupa finalizarea
de catre Ministerul Sanatitii a procedurii de achizitie publicd centralizatd, la nivel
national, pentru testele de rezistenta genotipica la ARV.”

17. in anexa nr. 2, la capitolul [, titlul 1.4 ,,Programul naional de prevenire, supraveghere
si control al tuberculozei”, litera C ,,Activitati”, punctul 2. LHActivititi desfagurate in
domeniul asistentei tehnice si managementului”, supunctul 2.1. ,,Activitati desfasurate la
nivelul Institutului de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta" Bucuresti”, dupa
alineatul 2.1.6. se introduce un nou alineat, alineatul 2.1.7. cu urmétorul cuprins:

2.1.7. propune organizarea §i functionarea unui grup de lucru fin domeniul
pneumoftiziologiei pediatrice a cdrui componentd nominald se aproba prin ordin al
ministrului sAndtatii; grupul de lucru asigurd indrumare metodologicd in problematica
diagnosticului, monitorizarii, evaludrii cazurilor de tuberculoza pediatrica, precum §i a
profilaxiei tuberculozei, vaccinarii BCG si a reactiilor adverse postvaccinale indezirabile.”

18. in anexa nr. 2, la capitolul I, titlul L5. ,,Programul national de supraveghere $i control
al infectiilor nosocomiale si monitorizare a utilizarii antibioticelor si a antibiotico-
rezistentei”, litera C ,,Activitati”, punctul 1 ,,Activitati implementate la nivelul Institutului
National de Sanitate Publicd - Centrul Regional de Sanataie Publica Bucuresti si centrele
regionale de sdnatate publica Cluj, lasi, Timisoara”, subpunctul 1.7 se modifica si va avea

urmétorul cuprins:



.,1.7. elaboreaza si implementeazd metodologii de supraveghere a infectiilor nosocomiale
si a rezistentei microbiene si participa la elaborarea si implementarea Planului strategic
national privind infectiile nosocomiale i rezistenfa microbiand;”

gt

19. in anexa nr. 2, la capitolul 1, titlul L5, litera C, punctul 2 ,,Activitafi implementate la
nivelul directiilor de sandtate publica”, subpunctul 2.5. se abroga.

20. In anexa nr. 2, la capitolul 1, titlul L35., litera D. ,Indicatori de evaluare”, punctul 1.
,Indicatori fizici”, subpunctul 1.2. se abroga.

21. in anexa nr. 2, la capitolul [, titlul L5, litera D. , Indicatori de evaluare”, punctul 2 se
modifica si va avea urmatorul cuprins:
,,2. Indicatori de eficienta:
2.1. INSP: cost mediu estimat/actiune: 400 lei;
2.2. unitati sentineld: cost mediu estimat/actiune de depistare, investigare microbiologica
si cu caracterizare a rezistentei microbiene a infectiilor nosocomiale: 350 lei, din care:
29.1. cost mediu estimat/caz de infeciie nosocomiala depistat: 50 lei;
722, cost mediu estimat/caz de infectie nosocomiald investigat cu laboratorul: 200 lei;
29.3. cost mediu estimat/tulpind microbiana izolatd §i confirmatd cu caracterizare a
rezistentei microbiene: 100 lei.””

22. in anexa nr. 3, la capitolul II ,Programul najional de monitorizare a factorilor
determinanti din mediul de viata si munca”, litera C. ,Domenii specifice”, titlul 5
LActivitdti complementare”, punctul 5.2. ,JIndicatori de evaluare”, subpunctul 5.2.1. se
modifica si va avea urmatorul cuprins:
.,5.2.1. indicatori fizici; numdr de actiuni specifice corespunzitoare activitatilor
complementare ale programului: 130;”

23. in anexa nr. 3, la capitolul II, litera D. ,Natura cheltuielilor eligibile”, punctul 7,
subpunctul 7.9. se modifici §i va avea urmatorul cuprins:
,,7.9. depozitarea, conservarea, neutralizarea si eliminarea degeurilor medicale;”

24. In anexa nr. 3, la capitolul 11, litera D., punctu! 7, dupa subpunctul 7.9. se introduce un
nou subpunct, subpunctul 7.10. cu urmétorul cuprins:
,7.10. efectuarea investigatiilor paraclinice la nivelul laboratoarelor specializate.”

25. In anexa nr. 3, la capitolul I, litera D., punctele 9 si 11 se modifica i vor avea
urmatorul cuprins:

,9. carti, publicatii §i materiale documentare: achizitionarea de carfi si reviste de
specialitate, abonamente la publicatii periodice de specialitate, standarde de calitate;

1. obiecte de inventar cu caracter functional: calculatoare, copiatoare, fax,
multifunctionale, imprimante, monitoare, laptop, hard-disk extern, obiecte de inventar
specifice activitatii de laborator;”

26. In anexa nr. 5, la capitolul IV ,,Programele nationale de boli netransmisibile”, titlul
IV.1 ,Programul national de depistare precoce activd a cancerului prin screening
organizat”, subtitlul IV.1.1. ,Subprogramul de depistare precoce activa a cancerului de col



uterin prin efectuarea testarii Babes-Papanicolaou la populatia feminina eligibila in regim
de screening”,

litera F. ,Indicatori de evaluare”, punctul 2. ,indicatori de eficien{a”, subpunctul 2.4 se
modifica si va avea urmétorul cuprins:

2.4, cost medin estimat/management la nivelul Unitatii nationale de management §i
asistentd tehnica: 250.000 lei/an;”

27. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2 ,Programul national de sinatate mintala si
profilaxie in patologia psihiatricd”, litera C. . Activitai”, punctul 1 se modifica si va avea
urmatorul cuprins:

1. Activitati implementate in scopul prevenirii depresiei si a suicidului: realizarea
instruirii medicilor de familie in vederea depistérii precoce a depresiei in judetele: Olt,
Gorj, Mehedinti, Arges, Diambovita, Giurgiu, Hunedoara, Timis, Caras Severin, Galati,
Vrancea, Vaslui, Brasov, Covasna, Harghita, Mures, Bistrita - Niasdud, Cluj, Bucuresti,
Buzau, Briila, Satu Mare, Botosani.”

28. in anexa nr. 5, la capitolul 1V, titlul IV. 2, litera C., punctul 2 ,,Promovarea sdndtatii
mintale la locurile de muncd”, subpunctul 2.2. se modifica si va avea urmatorul cuprins:
,2.2. program de pregatire a personalului din spitalele in care se acorda ingrijiri psihiatrice
in domeniul psihiatriei comunitare.”

29. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, litera C., punctul 3. ,,Asigurarea accesului la
programe de sindtate mintalad specifice pentru copii si adolescenti”, subpunctul 3.3. se
modifica si va avea urmatorul cuprins:

,3.3. organizarea i desfdsurarea unui program - pilot pentru prevenirea aparitiei
tulburarilor de alimentatie si a altor tulburdri asociate la copii si adolescent in judetele
Dolj, Iasi, Sibiu, Bihor, Vilcea, Municipiul Bucuresti.”

30. Tn anexa nr. 5, la capitolul 1V, titlul IV. 2, litera C., punctul 3., dupd subpunctul 3.3. se
introduce un nou subpunct, subpunctul 3.4., cu urmétorul cuprins:

,,3.4. organizarea si desfasurarea unui program de instruire a personalului din centrele de
sinatate mintald pentru copii / mixte / structuri de psihiatrie pediatricd in evaluarea
copiilor pe baza instrumentelor internationale in domeniul tulburirii de spectru autist.”

31. in anexa nr. 5, la capitolul 1V, titlul IV. 2, litera C,, punctul 4 se modifica gi va avea
urmatorul cuprins:

,4. Depistarea precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool prin
organizarea §i desfisurarea unui program-pilot in judetele Sibiu, Vrancea, Vaslui,
Maramures, Vilcea, Alba.”

32. in anexa nr. 5, 1a capitolul IV, titlul IV. 2, litera D. ,,Indicatori de evaluare”, punctul 1
indicatori fizici”, subpunctul 1.1. se modifica si va avea urmatorul cuprins:
1.1, activitatea 1: numar medici de familie instrui{i pentru depistarea depresiei: 1.200;”

33. in anexa nr. 5, la capitolul IV, dtlul IV. 2, litera D., punctul 1, subpunctul 1.2. se
modifici si va avea urmaitorul cuprins:

., 1.2. activitatea 2:

1.2.1. numar bolnavi inclusi in programe intraspitalicesti de reabilitare: 6.000 bolnavi;
1.2.2. numdr persoane instruite in psihiatria comunitara: 450 persoane.”



34. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, litera D., punctul 1, subpunctul 1.3., dupa
alineatul 1.3.3. se introduce un nou alineat, alineatul 1.3.4., cu urmétorul cuprins:

,»1.3.4. numir persoane instruite din cadrul centrelor de sinitate mintald pentru copii /
mixte / structuri de psihiatric pediatrica in evaluarea copiilor pe baza instrumentelor
internationale in domeniul tulburarii de spectru autist: 100 persoane;”

35. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, litera D., punctu! 2 ,indicatori de eficientd”,
subpunctul 2.1. se modifici si va avea urmatorul cuprins:

,,2.1. activitatea 1: cost mediu estimat/implementare programului de instruire a medicilor
de familie in vederea depistarii precoce a depresiei: 160.000 lei;”

36. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, litera D., punctul 2, subpunctul 2.2.,
alineatul 2.2.3. se modifica si va avea urmatorul cuprins:

,2.2.3. cost estimat pentru implementarea programului de instruire In psihiatria
comunitara: 120.000 lei.”

37. In anexa nr. 5, la capitolul 1V, titlul 1V. 2, litera D., punctul 2, subpunctul 2.3., dupa
alineatul 2.3.4. se introduce un nou alineat, alineatul 2.3.5., cu urmatorul cuprins:

,2.3.5. cost pentru implementare program de instruire a personalului din centrele de
sanitate mintald pentru copii / mixte / structuri de psihiatrie pediatricd in evaluarea
copiilor pe baza instrumentelor internationale in domeniul tulburarii de spectru autist:
40.000 leiy”

38. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, litera D., dupa punctul 2, se introduce un
nou punct, punctul 3, cu urmatorul cuprins:

,.3. indicatori de rezultat:

3.1. ponderea medicilor de familie instruiti cu privire la importanfa depistarii precoce a
depresiei si a instrumentelor ce se pot utiliza pentru depistare din totalul medicilor de
familie din Roménia: 10%;

3.2. ponderea bolnavilor beneficiari ai activitdtilor de terapie ocupationald din totalul
bolnavilor internati in structurile de psihiatrie care implementeaza activitifile programului:
minim 50% 1in cazul structurilor de psihiatrie pediatricd si minim 5% in cazul structurilor
de psthiatrie adulti;

3.3. ponderea consilierilor gcolari beneficiari ai programelor de instruire pentru depistarea
precoce a principalelor tulburdri mintale la copii §i adolescenti din totalul consilierilor
scolari din Roménia: 20%;

3.4. ponderea medicilor de psihiatrie pediatricd, psihologilor si asistentilor sociali instruiti
in utilizarea instrumentelor de evaluare a copiilor cu tulburari de spectru autist din totalul
aceloragi categorii de personal angajat in structurile care furnizeaza ingrijiri de psihiatrie
pediatricd, incluse Tn program: 40%;

3.5. ponderea medicilor de familie instruiti in depistarea precoce a tulburdrilor mintale
determinate de abuzul de alcool din totalul medicilor de familie din Roménia: 5%.;

39, In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV, 2, litera E. ,,Unititi de specialitate care
implementeaza programul” se modifici §i va avea urmatorul cuprins:
,»E. Unitdti de specialitate care implementeazi programul:
1. activitatea 1: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova;
2. activitatea 2.1:
2.1. Spitalul Clinic Municipal "Gavril Curteanu" Oradea;



2.2. Spitalul de Psihiatrie "Sf. Pantelimon" Briila;
2.3. Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova,
2.4. Spitalul de Psihiatrie Cronici "Schitu Greci", judetul Olt;
2.5. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Gh. Preda”, Sibiu;
2.6. Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret, judetul Suceava,
2.7. Spitalul Clinic de Psihiatrie "Prof. dr. Alexandru Obregia” Bucuresti;
2.8. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Constantin Gorgos” Bucuresti;
2.9. Spitalul de Psihiatrie §i pentru Masuri de Siguranfa "Stei”;
2.10. Spitalul de Psihiatrie §i pentru Masuri de Siguranta "Sapoca”;
2.11. Spitalul de Psihiatrie Poiana Mare;
2.12. Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de Sigurania Padureni Grajduri,
2.13. Spitalul Clinic de Psihiatrie "Socola™;
2.14. Spitalul de Psihiatrie Gataia;
2.15. Spitalul de Psihiatrie Cronici Dumbravent;
2.16. Spitalul de Psihiatrie si pentru Mésuri de Siguranta Jebel, jud. Timis;
2.17. Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti (CSM Aduilti), jud. Prahova;
2.18. Spitalul de Psihiatrie Murgeni, judetul Vaslui;
2.19. Spitalul Judetean de Urgenta Sf. Pantelimon Focsani, jud. Vrancea;
2.20. Spitalul Clinic Judetean Sf. Apostol Andrei Constanta, jud. Constanta;
2.21. Spitalul de Psihiatrie Voila, Cimpina, judetul Prahova.
3. activitatea 2.2: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova;
4. activitatea 3.1:
4.1. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Gheorghe Preda” Sibiu;
4.2. Spitalul Clinic Municipal Dr. Gavril Curteanu Oradea;
5. activitatea 3.2:
5.1. Spitalul de Psihiatrie "Sf. Pantelimon" Bréaila;
5.2. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Gheorghe Preda” Sibiu;
6. activitatea 3.3: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova;
7. activitatea 3.4: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova;
8. activitatea 4: Spitalul de Psihiatrie "Dr. Gheorghe Preda” Sibiu.”

40. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, litera F. ,Natura cheltuielilor eligibile”,
punctul 1, subpunctul 1.6. se modifica si va avea urmétorul cuprins:

L1.6. teste, jocuri interactive, carii destinate activitailor desfagurate pentru activitagi
destinate copiilor si adolescentilor; achizitionarea testelor validate pe populatia din
Romania pentru evaluarea copiilor este eligibila pentru urmatoarele unitati sanitare:

1.6.1. Spitalul clinic municipal Gavril Curteanu Oradea, jud. Bihor;

1.6.2. Spitalul clinic de neuropsihiatrie Craiova, jud. Dolj;

1.6.3. Spitalul de psihiatrie dr. Gh. Preda Sibiu, jud. Sibiu;

1.6.4. Spitalul clinic de psihiatrie prof. dr. Alexandru Obregia Bucuresti;

1.6.5. Spitalul Clinic Judetean Sf. Apostol Andrei Constanta, jud. Constanta,

1.6.6. Spitalul de Psihiatrie Voila, Cimpina, judetul Prahova.”

41. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 2, literaF., punctul 1, dupa subpunctul 1.6. se
introduce un nou subpunct, subpunctul 1.7. cu urmatorul cuprins:

,1.7. echipamente pentru modelare in lut, materiale pentru confectionarea obiectelor de
artizanat gi decorative.”

42. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul 1V. 2, litera F., punctul 4 sc abroga.



43. in anexa nr. 5, la capitolul TV, titlul IV. 3 , Programul national de transplant de organe,
tesuturi si celule de origine umana”, subtitlul IV.3.1. ,»Subprogramul de transplant de
organe, tesuturi sau celule de origine umana”, litera C ,,Activititi specifice”, punctul 2.
LActivitati specifice coordonarii activitatii de transplant”, subpunctul 2.5. se modificd si
va avea urmatorul cuprins:

,,2.5. campanii §i evenimente pentru promovarea dondrii de organe, tesuturi si celule de
origine umand si a activitatii de transplant;”

44. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 3, subtitlul 1V.3.1., litera F. ,Natura
cheltuielilor eligibile”, punctele 9 si 15 se modifica si vor avea urmétorul cuprins:

,.9. cheltuieli pentru furnituri de birou si pentru tiparirea sau multiplicarea de rapoarte,
formulare tipizate si materiale informative;

15. organizarea de campanii $i evenimente pentru promovarea dondrii de organe, tesuturi
si celule de origine umana §i a activitatii de transplant.”

45. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul 1V. 3, subtitlul IV.3.1, litera F. ,Natura
cheltuielilor eligibile”, dupd punctul 15 se introduce un nou punct, punctul 16 cu
urmétorul cuprins:

16. cheltuieli pentru achizitionarea de bratiri de identificare a donatorilor decedafi.”

46. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 3, subtitlul 1V.3.3. »Subprogramul de
fertilizare in vitro si embriotransfer”, litera E. ,Indicatori de evaluare”, punctul 1.
,,indicatori fizici” se modifica i va avea urmétorul cuprins:

,,1. indicatori fizici: numir de cupluri infertile beneficiare de proceduri FIV/ET: 850
cupluri;”

47. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 3, subtitlul IV.3.3,, litera I ,.Unitdfi care
implementeaza subprogramul”, dupa punctul 10 se introduc trei noi puncte, punctele 11,12
si 13 cu urmétorul cuprins:

,. L. ,,Unitd{i care implementeaz3 subprogramul:

11. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Cluj Napoca — Centrul de asistenta a reproducerii
si diagnostic prenatal;

12. S.C. Fertigyn SRL lasi;

13. S.C. HIT-MED S.R.L Craiova.”

48. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 4. ,Programul national de boli endocrine”,
litera E. ,,Indicatori de evaluare’’ se modifica §i va avea urmatorul cuprins:

,.E. Indicatori de evaluare:

1. indicatori fizici:

1.1. numar bolnavi cu disfunctie tiroidiand investigati prin metode imunologice: 6.000
bolnavi;

1.2. numir bolnavi cu cancer tiroidian investigati prin metode imunologice sifsau
anatomo-patologice: 1.500 bolnavi;

2. indicatori de eficienta:

2.1.cost mediu estimat/bolnav cu disfunctie tiroidiand investigat prin metode
imunologice: 160 lei, in conditiile efectudrii tuturor testelor prevazute la titlul C punctul 1
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2.2. cost mediu estimat/bolnav diagnosticat cu cancer tiroidian investigat prin metode
imunologice si/sau anatomo-patologice: 430 lei, in conditiile efectudrii tuturor testelor
previzute la titlul C punctul 2.

3. indicatori de rezultat:

3.1. cresterea ponderii bolnavilor nou diagnosticati cu cancer tiroidian cu 5% fata de anul
precedent.”

49. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 4., litera F. ,Natura cheltuielilor eligibile”,
punctul | se modifica §i va avea urmatorul cuprins:

,,1. reactivi specifici, precum si reactivi pentru calibrare si control necesari determindrii
calcitoninei, tiroglobulinei, evidentierii anticorpilor antitiroglobind, TRAb;”

50. in anexa nr. 5, la capitolul TV, titlul IV. 4., litera F., dupa punctul 3 se introduce un
nou punct, punctul 4, cu urmétorul cuprins:
,.4. eprubete specifice, varfuri de pipete, microtuburi pentru stocare, cupe de reactie”.

51. In anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 4., litera H. ,,Unitéti de specialitate care
implementeaza:”” punctul 5 se abroga.

52. in anexa nr. 5, la capitolul IV, titlul IV. 5 ,Programul national de tratament dietetic
pentru boli rare”, litera E. ,,Indicatori de evaluare”, dupd punctul 2 se introduce un nou
punct, punctul 3, cu urmdtoru cuprins:

., 3. indicatori de rezultat: ponderea bolnavilor adulti cu fenilcetonurie beneficiari ai
tratamentului dietetic: 90%”

53. in anexa nr. IV. 3. la anexa nr. 5, punctul 3 ,Atributiile specifice furnizorilor de
servicii medicale in cadrul Subprogramului de depistare precoce activa a cancerului de col
uterin prin efectuarea testarii Babeg-Papanicolaou la populatia feminina eligibila in regim
de screening”, subpunctul 3.4. , Atributiile specifice unitatilor sanitare cu paturi care au
organizal refele de screening”, alineatul 3.4.8. se modificé si va avea urmdtorul cuprins:
,3.4.8. transmit DSPJ/DSPMB, sau UATM - INSP dupd caz, pentru unitafile din
subordinea Ministerului Sanétatii, in primele 5 zile lucritoare ale lunii curente pentru luna
precedentd, factura, borderoul centralizator al cazurilor testate Babeg-Papanicolaou
efectuate Tn cadrul subprogramuiui, precum si copii ale formularelor FS1 aferente
borderoului centralizator, in vederea decontérii acestora.

Spitalul Reprezentantul legal al furnizorului de

servicii medicale

..................................................................

Numarul contractulut  Inchelat €U CAS st rte st s teesvan e rnass

..................

pentru luna.....anul.....
Nr. ert CNP al femei cu FS1 Seria Tarif / caz testat|Total sumi de
T |completat in . |Babes- decontat
integralitate formularului Papanicolaou (lei) |(lei)
Co Cl1 C2 C3 C4
L. ] 73 73
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2.

TOTAL |X X X

Raspundem de realitatea si exactitatea datelor.

Reprezentant legal,

(semnitura si gtampila)”

54, In anexa nr. 6, la capitolul V ,,Programul national de evaluare $i promovare a sdnatafii
si educatie pentru sanitate”, titlul V.1. ,,Subprogramul de evaluare si promovare a santatii
si educatie pentru sanitate”, litera B. ,,Domenii specifice”, domeniul 1. ,Interventii pentru
un stil de viata sanitos”, subdomeniul 1.1. ,,Organizarea si desfagurarea campaniilor IEC
destinate celebririi zilelor mondiale/europene conform calendarului stabilit anual $i
campaniilor IEC cu teme stabilite pe baza unor prioriti{i de sandtate specifice nationale”,
dupa subpunctul 1.1.3.2. se introduce un nou subpunct, subpunctul 1.1.3.3., cu urmatorul
cuprins:

,,1.1.3.3. indicatori de rezultat:

1.1.3.3.1. numir parteneriate instituionale functionale la nivel local: 200/an;

1.1.3.3.2. numar beneficiari: 21.000.”

55. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.1., litera B., domeniul 1, subdomeniul [.2.
,Organizarea §i desfagurarea campaniilor JEC destinate prioritatilor de sanatate specifice
nationale si responsabilitatilor rezultate din alte documente strategice”, punctul 1.2.3.
,Indicatori de evaluare”, dupa subpunctul 1.2.3.2. se introduce un nou subpunct,
subpunctul 1.2.3.3., cu urmétorul cuprins:

.»1.2.3.3. indicatori de rezultat:

1.2.3.3.1. numdr parteneriate institutionale functionale la nivel local: 84;

1.2.3.3.2. numdr beneficiari: 21.000.”

56. in anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.1., litera C. ,,Natura cheltuielilor eligibile”, dupa
punctul 13 se introduce un nou punct, punctul 14 cu urmétorul cuprins:

»

14. prestiri servicii pentru realizarea colectdrii, si dupa caz a analizarii datelor privind
determinantii sdnatatii.”

57. in anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2. , Subprogramul de prevenire §i combatere a
consumului de tutun”, litera B. ,,Obiective specifice”, punctul 3 se abroga.

58. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2, litera C. ,,Activita{i”, punctul 4 se abrogd.
59. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2, litera E. ,Indicatori de evaluare”, punctul 1.
indicatori fizici”, subpunctul 1.1. se modifici si va avea urmitorul cuprins:

,,1.1. numir de campanii nationale IEC: 1 campanie nationald IEC organizata in cea de-a
treta saptdmana din luna noiembrie (1conferintd presd/an; 1.000 postere si 10.000 flyere),”
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60. in anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2, litera E., punctul 1., subpunctul 1.5 se abroga.

61. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2., litera E., punctul 2 Lindicatori de eficientd”,
subpunctul 2.1. se modifica si va avea urmdtorul cuprins:
,,2.1. cost mediu estimat/campanie nationald IEC: 18.000 let;”

62. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2., litera E., punctul 2, subpunctul 2.5. se abroga.

63. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2,, litera E., punctul 3 ,,indicatori de rezultat”
subpunctul 3.4 se modificd i va avea urmétorul cuprins:

,,3.4. cresterea procentului de persoane care renuntd la fumat dupa primirea terapiei
specifice cu 3% fatd de anul precedent; ”

64. In anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2, litera E., punctul 3 iindicatori de rezultat”
dupa subpunctul 3.4 se introduce un nou subpunct, subpunctul 3.5., cu urmétorul cuprins:
,,3.5. cresterea calitatii vietii persoanelor care au beneficiat de tratament, pe baza
autoevaludrii pacientului la finalizarea tratamentului. ™

65. in anexa nr. 6, la capitolul V, titlul V.2., punctul 3 ,prestari servicii pentru:”,
subpunctul 3.3. se abroga.

66. In anexa nr. 7, la capitolul VL ,,Programul national de sinitate a femeii i copilului”,
titlul VL1. ,,Subprogramul pentru ameliorarea starii de nutrifie a mamei si copilului”,
interventia 1. ,,Promovarea alaptarii, educatiei prenatale si ingrijirii nou-néscutilor”,
punctul 1.2. ,Indicatori de evaluare”, dupd subpunctul 1.2.2. se introduce un nou
subpunct, subpunctul 1.2.3., cu urmitorul cuprins:

,.1.2.3. indicatori de rezultat: ponderea mamelor internate in sectiile de obstetricd din
cadrul ,,Spitalelor Prieten al Copilului’ care beneficiazd de consiliere in ceea ce priveste

aliiptarea si Ingrijirea noului nascutului: 70%.”

67. in anexanr. 7, la capitotul VL, titlul VI.1., interventia 2 ,,Profilaxia distrofiei la copiii
cu vArstd cuprins intre O - 12 luni, care nu beneficiaza de lapte matern prin administrare
de lapte prat™, punctul 2.2 ,,Indicatori de evaluare:>’, dupa subpunctul 2.2.2. se introduce
un nou subpunct, subpunctul 2.2.3., cu urmétorul cuprins:

,,2.2.3. indicatori de rezultat: ponderea copiilor cu virsta 0-12 luni beneficiari de lapte
praf: 30%.”’

68. In anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL1, interventia 3. ,Profilaxia malnutrifiei la
copiii cu greutate mic# la nagtere §i analiza mortalitétii infantile”, punctul 3.2 se modifica
si va avea urmatorul cuprins:

,3.2. Beneficiarii interventiei: copii cu greutatea mici la nagstere sub 2.500 g sau cu
greutate de pénd la 3.000 g pand la vérsta de 3 luni.”

69. In anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL1., interventia 3., punctul 3.3. LIndicatori de
evaluare”, dupa subpunctul 3.3.2. se introduce un nou subpunct, subpunctul 3.3.3. cu
urmatorul cuprins:

,,3.3.3. indicatori de rezultat: ponderea beneficiarilor interventiei din totalul copiilor cu
greutate mica la nastere sub 2.500 g sau cu greutate de pand la 3.000 g pand la vérsta de 3
luni internati in unitdfile sanitare care deruleaza interventia: 70 %.”
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70. Tn anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL2 ,Subprogramul de sanatate a copilului”,
interventia 1. ,Screening neonatal pentru fenilcetonurie $i hipotiroidism congenital,
confirmarea diagnosticului de fenilcetonurie si aplicarea dietei specifice, precum i
profilaxia distrofiei la copiii diagnosticati cu alte boli fnnascute de metabolism, prin
administrarea de alimente cu destinajie medicala speciala”, alineatul 1.1. ,Screening
neonatal pentru fenilcetonurie si hipotiroidism congenital, confirmarea diagnosticului
pentru fenilcetonurie si aplicarea dietei specifice si monitorizarea tratamentului”, punctul
1.1.3. , Indicatori de evaluare”, dupi subpunctul 1.1.3.2. se introduce un nou subpunct,
subpunctul 1.1.3.3. cu urmétorul cuprins:

,.1.1.3.3. indicatori de rezultat:

1.1.3.3.1. rata de acoperire prin screening la fenilcetonurie si hipotiroidism congenital a
nou nascutilor: 90%;

1.1.3.3.2. ponderea nou nascutilor depistati si confirmati cu fenilcetonurie: 0,01%;
1.1.3.3.3. ponderea nou niscutilor depistati cu hipotiroidism congenital: 0,025%;

1.1.3.3.4. ponderea copiilor diagnosticati cu fenilcetonurie cirora li s-a recomandat si
acordat dieta specifica: 95%.”

71. in anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul V1.2, interventia 1., alineatul 1.1., punctul 1.1.4.
. Natura cheltuielilor eligibile:”’, dupa subpunctul 1.1.4.4. se introduce un nou subpunct,
subpunctul 1.1.4.5., cu urmétorul cuprins:

,1.1.4.5. cheltuieli privind efectuarea de investigafii paraclinice in unitd{i sanitare
specializate pentru dozarea fenilalaninei plasmatice i a pterinelor sanguine $i urinare.”’

72. in anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL2, interventia 1, alineatul 1.2. ,Profilaxia
distrofiei la copiii diagnosticati cu alte boli innascute de metabolism, prin administrarea de
alimente cu destinajie medicala speciald”, punctul 1.2.3. ,Indicatori de evaluare”, dupa
subpunctul 1.2.3.2. se introduce un nou subpunct, subpunctul 1.2.3.3. cu urmdtorul
cuprins:

,,1.2.3.3. indicatori de rezultat: ponderea copiilor cu tulburari de metabolism §i cu indicatie
pentru dietd din evidenta spitalelor care deruleaza interventia care primesc dieta specifica:
95%.’

73. In anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL2 , interventia 3. ,,Prevenirea deficientelor de
auz prin screening neonatal”, punctul 3.2. ,,Indicatori de evaluare”, dupa subpunctul 3.1.2.
se introduce un nou subpunct, subpunctul 3.1.3., cu urmétorul cuprins:

,,3.1.3. indicatori de rezultat: rata de acoperire prin screening auditiv a nou néscutilor din
unititile incluse in interventie: 80%.”

74. in anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL2, interventia 4 ,Prevenirea complicatiilor
retinopatiei de prematuritate, prin screening neonatal, laserterapie $i dispensarizarea
bolnavilor”, punctul 4.3. . Indicatori de evaluare”, dupa subpunctul 4.3.2., se introduce un
nou subpunct, subpunctul 4.3.3., cu urmatorul cuprins:

»4.3.3. indicatori de rezultat:

4.3.3.1. rata de acoperire prin screening neonatal pentru depistarea retinopatiei a
prematurilor eligibili din unititile sanitare incluse in interventie sau afiliate acestora: 70%;
4.3.3.2. ponderea prematurilor care beneficiazi de monitorizare din totalul prematurilor
inclusi in screening neonatal pentru depistarea retinopatiei: 90%;

4.3.3.3. ponderea prematurilor care beneficiazd de laser terapie din totalul prematurilor
monitorizati: 10%.”
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75. in anexa nr. 7, la capitolul VI, titlul VL2, interventia 5 ,,Preventia morbiditatii
asociate si a complicatiilor, prin diagnostic precoce, precum $i monitorizarea unor
afectiuni cronice la copil”, punctul 5.4. ,Indicatori de evaluare”, dupa subpunctul 5.4.2.,
se introduce un nou subpunct, subpunctul 5.4.3. cu urmétorul cuprins:

»3.4.3. indicatori de rezultat:

5.4.3.1. ponderea copiilor testati pentru diagnosticul precoce al afectiunilor cronice care
fac obiectul interventiei din totalul copiilor care se prezintd in unititile sanitare care
implementeaza interventia cu prezumptie clinicd de astm bronsic, afectiuni generatoare de
malabsorbtie/malnutritie si diaree cronicd la copil, mucoviscidozd, imunodeficiente
primare umorale la copil, afecfiuni generatoare de hepatita cronica la copil;

5.4.3.2. ponderea copiilor confirmati cu diagnosticul precoce de astm bronsic, afectiuni
generatoare de malabsorbtie/malnutritie si diaree cronicd, mucoviscidoza, imunodeficiente
primare umorale, afectiuni generatoare de hepatitd cronicd din totalul copiilor testati
pentru aceste afectiuni;

5.4.3.3. ponderea copiilor cu diagnostic de malabsorbtie/malnutritie si diaree cronica din
unititile sanitare care implementeaza interventia care beneficiaza de produse nutritionale
in ambulatoriu si spital;

5.4.3.4. ponderea copiilor cu mucoviscidoza diagnosticati care beneficiaza de tratament si
sustinere nutritionala pe durata spitalizarii.”

76. in anexa nr. 7, la capitolul VI, titlul VL2, interventia 5, punctul 5.5. ,Natura
cheltuielilor eligibile”, subpunctele 5.5.1., 5.5.2., 5.5.3. si 5.5.10 se modifica si vor avea
urmdtorul cuprins:

,»2.3.1. reactivi pentru investigatii specifice In vederea stabilirii diagnosticului de astm
bronsic: Ig E specifice, Ig E panel pediatric, mésurarea oxidului nitric exhalat, vitamina D,
IgE specific Aspergillus, determinarea protein cationicd bazofilici a eozinofilelor,
determinarea activitfitii deaminoxidazei, prick test;

5.5.2. reactivi pentru investigatii specifice in vederea stabilirii diagnosticului afectiunilor
generaloare de diaree cronicd/sindrom de malabsorbtie/malnutrifie: maésurarea
hidrogenului exhalat, determinarea cantitativa a anticorpilor de tip Ig E pentru alergenii
alimentari lapte de vacé si fractii, soia, ou, peste, gluten, griu, nuci, alune, mustar, telina,
susan, sulfifi, determinarea cantitativd a anticorpilor antitransglutaminazi tisulara de tip
IgA si IgG, determinarea cantitativd a anticorpilor antiendomisium de tip IgA si de tip
IgG, determinarea cantitativd a anticorpilor antigliadine deamidate, determinarea
genotipurilor specifice, determinarea calitativd a deficitului de IgA seric si de IgA
transglutaminaza (test rapid), 25 OH vit. D, imunoglobulini sericd, amoniac seric, alfa-1
antitripsina sericd, determinarea cantitativa a calprotectinei fecale, elastaza pancreatici in
scaun; determinare sericd a diaminooxidazei, examen extins al florei intestinale, dozare
PANCA (anticorpi anti mieloperoxidaza) ASCA (anticorpi antisaccharomyces cerevisiae),
examen enteroRMN.

5.5.3. reactivi pentru investigatii specifice in vederea stabilirii diagnosticului de
mucoviscidozi: testul sudorii, determinari biologice specifice (pentru germeni speciali,
rondele antibiograma), determinarea vitaminei D, E, A, K, magneziu, selenium,
determinarea

IgE specifice Aspergillus, investigafii microbiologice speciale (MRSA, Pseudomonas, pe
medii API), ¢lastaza in materii fecale;
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5.5.10. cheltuieli privind efectuarea investigatiilor paraclinice prevazute la punctele 5.5.1 —
5.5.5 1n alte unitafi sanitare specializate, in situatiile in care acestea nu pot fi efectuate in
structurile proprii; in aceste cazuri, investigatiile paraclinice se efectueazd numai cu
aprobarea coordonatorului interventiei.”

77. in anexa nr. 7, la capitolul VI, titlul VL.2., interventia 5, punctul 5.5. ,Natura
cheltuielilor eligibile”, dupa subpunctul 5.5.10. se introduce un nou subpunct, subpunctul
5.5.11., cu urmétorul cuprins:

,»2-.11. materiale sanitare, materiale de laborator si dispozitive medicale (capsule pentru
endoscopie) necesare pentru efectuarea investigatiilor paraclinice previzute la punctele
55.1-555"

78. In anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL2, interventia 6 ,Prevenirea complicatiilor,
prin diagnostic precoce al unor afectiuni neuropsihice cronice la copil: epilepsia,
paraliziile cerebrale, intarzierile neuropsihomotorii de cauze multifactoriale”, punctul 6.3.
s»Indicatori de evaluare”, dupé subpunctul 6.3.2., se introduce un nou subpunct, subpunctul
6.3.3., cu urmatorul cuprins:

»0.3.3. indicatori de rezultat: ponderea copiilor beneficiari de investigatiile paraclinice
prevézute in cadrul interventiei din totalul copiilor care se prezintd in unititile incluse in
program cu prezumptie clinica de afectiune neuropsihici cronici: 75%.”

79. in anexa nr. 7, la capitolul VI, titlul V13. »subprogramul de sindtate a femeii”,
interventia 1. ,,Prevenirea sarcinilor nedorite prin cresterea accesului la servicii moderne

de planificare familiald”, punctul 1.2. , Indicatori de evaluare”, dupa subpunctul 1.2.2., se
introduce un nou subpunct, subpunctul 1.2.3., cu urmétorul cuprins:

,»1.2.3. indicatori de rezultat: cresterea ponderii utilizatorilor activi de metode moderne de
contraceptive cu 5% fatd de anul precedent.”

80. in anexa nr. 7, la capitolul VL, titiul V13., interventia 2. ,,Prevenirea morbiditatii si
mortalitdtii materne prin cresterea accesului, calititii si eficientei serviciilor medicale
specifice pentru gravida si lduza”, punctul 2.2. ,,Indicatori de evaluare”, dupé subpunctul
2.2.2., se introduce un nou subpunct, subpunctul 2.2.3., cu urmatorul cuprins:

»2.2.3. indicatori de rezultat: ponderea carnetelor gravidelor distribuite la beneficiari:
50%.”

81. In anexa nr. 7, la capitolul VI, titlul VL3., interventia 4. ,,Profilaxia sindromului de
izoimunizare Rh”, punctul 4.3. ,Indicatori de evaluare”, dupd subpunctul 4.3.2., se
introduce un nou subpunct, subpunctul 4.3.3., cu urmatorul cuprins:

.»4.3.3. indicatori de rezultat:

43.3.1. ponderea gravidelor Rh negative care beneficiaza de administrarea
imunoglobulinei specifice anti D conform protocoalelor din totalul gravidelor Rh negative
aflate in evidenta unitétilor sanitare care deruleazi interventia: 85 %.”

82. In anexa nr. 7, la capitolul VL, titlul VL3., interventia 5. ,Diagnosticul si
managementul amiotrofiilor spinale si distrofiilor musculare de tip Duchenne si Becker,
precum §i prevenirea transmiterii ereditare a acestora'’ punctul 5.3. ,Indicatori de
evaluare”, dupd subpunctul 5.3.2., se introduce un nou subpunct, subpunctul 5.3.3., cu
urmatorul cuprins:
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»J.3.3. indicatori de rezultat:

5.3.3.1. rata de detectie a subiectilor cu amiotrofii spinale si distrofii musculare de tip
Duchenne si Becker diagnosticate prenatal: 1%;

5.3.3.2. rata de detectie a subiectilor cu amiotrofii spinale si distrofii musculare de tip
Duchenne si Becker diagnosticate precoce postnatal: 5%:;

5.3.3.3. reducerea cu pénd la 100% a recurentei bolilor in familiile pacientilor cu
amiotrofii spinale si distrofii musculare de tip Duchenne si Becker;”

83. In anexa nr. 7, la capitolul V1., titlul VL3., interventia 5., punctul 5.4, , Natura
cheltuielilor eligibile” se modifica si va avea urmitorul cuprins:

.»J.4. Natura cheltuielilor eligibile:

5.4.1. consumabile EMG;

5.4.2. reactivi specifici pentru testarea genetic;

5.4.3. materiale de laborator pentru efectuarea testdrii genetice;

5.4.4. cheltuieli privind efectuarea testarii genetice n laboratoare de genetica acreditate
conform standardelor europene, optimizarea tehnicilor de diagnostic prenatal si acordarea
sfatului genetic pentru amiotrofie spinald sau distrofie musculard Duchenne/Becker,
pentru tofi beneficiarii interventiei (pacienti, rudele pacientilor si purtatori din toati {ara),
indiferent de unitatea sanitard unde sunt spitalizati (diagnostic precoce si diagnostic
prenatal);

5.4.5. transportul probelor biologice cétre unititi specializate.”

84. In anexa nr. 7, la capitolul VI, titlul VL3, interventia 5., punctul 5.5.,Unitati de
specialitate care implementeaza” se modifica §i va avea urmatorul cuprins:
»2.5. Unitéti de specialitate care implementeaz;
5.5.1. Spitalul Clinic de Psihiatrie "Prof. dr. Al. Obregia” Bucuresti - Sectia clinici
de neurologie pediatric;
5.5.2. Institutul pentru Ocrotirea Mamei si Copilului "Prof. dr. Alfred Rusescu"”;
5.5.3. Spitalul Clinic de Copii "Dr. V. Gomoiu" Bucuresti;
5.5.4. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii Cluj-Napoca;
5.5.5. Spitalul Clinic Judetean Mures;
5.5.6. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Louis Turcanu” Timisoara;
5.5.7. Spitalul Clinic de Urgenta "Sf. Maria" Iasi.”

85. In anexa nr. 8, »Organigrama unitatea de asistentd tehnic si management din cadrul
Institutului de Pneumoftiziologie "Marius Nasta™ se modifica si se Tnlocuieste cu anexa
nr. 2 la prezentul ordin.

86. In anexa nr. 8, ,,Organigrama unitatea de asistenta tehnica si management din cadrul

Institutului National de Sanitate Publica” si se modifici si se inlocuieste cu anexa nr. 3 la

prezentul ordin.

87. Anexele nr. 1, 2, 3 sunt parte integranta a prezentului ordin.
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ART. I

Directiile de specialitate din Ministerul Sanatatii, directiile de sindtate publica, furnizorii
de servicii medicale, publici sau privati, precam si institutiile publice care deruleaza
programe nationale de sanétate publicd vor duce la indeplinire prevederile prezentului
ordin.

ART. III
Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea L.

MINISTRUL SANATATII,

Emw ACHIMAS-CADARIU

C
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ANEXA NR.1
{Anexa nr. 1 la normele tehnice)

1. Bugetul alocat programelor nationale de sinitate publici aprobate pentru anul 2015

Mii lei
PROGRAMELE NATIONALE DE SANATATE Bugetde | Venituri Total
PUBLICA stat proprii

I. Programul national de boli transmisibile din care: 358.573 118.685 477.258
Programul national de vaccinare 95.561 32.512 128.073
Prografn}ll.natiqna.l de supraveghere si control al bolilor 1781 2370 4.151
transmisibile pricritare
Programul national de supraveghere si control al infectiei HIV 255.490 68.381 323.871
Programul national de supraveghere si control al tuberculozei 5.741 14.517 20.258
Programul national de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale $i monitorizarea utilizarii antibioticelor si a 905 905
antibiotico-rezistentei
II. Programul national de monitorizare a factorilor

: . e . A . 1.763 1.763
determinanti din mediul de viati si munca
I11. Programul national de securitate transfuzionali 108.828 19.152 127.980
IV. Programele nationale de boli netransmisibile din care: 69.033 72.464 141.497
Prograrr_lul national de depistare precoce activi a cancerului de 10.580 10.580
col uterin
Prograrpul n.zlt.lonfllude sandtate mintald si profilaxie in 1 488 1.488
patologia psihiatrica
Su‘b[‘Jrogramu'l de transplant de organe, fesuturi i celule de 63.106 46.643 109.754
origine umand
Sut_)prqgrarpul de transplant de celule stem hematopoietice 4158 11,503 15.661
periferice si centrale
Subprogramul de fertilizare in vitro si embriotransfer 1.338 743 2.081
Programul national de boli endocrine 431 585 1.016
Programul national de tratament pentru boli rare 700 700
Programul national de management al registrelor nattonale 217 217
V. Programul national de evaluare si promovare a sanititii
si educatie pentru siiniitate = s 1.734
VI. Programul national de sinitate a femeii si copilului 13.698 14.623 28.321
Total buget programe nationale de séinitate publici 2015 550.571 227.982 778.553
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2. Bugetul alocat programelor nationale de sinitate publici aprobate pentru anul 2016

Mii lei
PROGRAMELE NATIONALE DE SANATATE Bugetde | Venituri | Total
PUBLICA stat proprii
L. Programul national de boli transmisibile din care: 361.130 23.089 384.219
Programul national de vaccinare 100.761 311 101.072
Prografn‘uI‘ nathna.l de supraveghere si control al bolilor 0 3.262 3262
transmisibile prioritare
]?R/gmmm national de supraveghere si control al Infectiei 256.337 6.536 262.873
Programul national de supraveghere si control al tuberculozei 4.032 12.610 16.642
Programul national de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale si monitorizarea utilizarii antibioticelor si a 0 370 370
antibiotico-rezistentei
II. Prog_raml.Jl l.lationa.l de mo.nit::)rfzare a factorilor 0 1.629 1.629
determinanti din mediul de viati si munci
III. Programul national de securitate transfuzionali 46.864 20.642 67.506
IV. Programele nationale de boli netransmisibile din care: 70.584 35.379 105.963
Programul_national de depistare precoce activ a cancerului 0 10.534 10.534
de col vterin
Prograrpul n_atjongl de sinitate mintala si profilaxie in 0 1.667 1.667
atologia psihiatrici
Prog:rar_nul nation:lal de transplant de organe, tesuturi si celule 67.429 7540 74.969
de origine umani
Su@pro_gran;aul de transplant de celule stem hematopoietice 3.134 9.775 12.909
eriferice si centrale

Subprogramul de fertilizare in vitro si embriotransfer 0 4.713 4.713
Programul national de boli endocrine 21 516 537
Programul national de tratament pentru boli rare 0 430 430
Programul national de management al registrelor nationale 204 204
V: l:n-)g.l.'al.nul naﬁ.onal de evezluare $i promovare a 622 724 1.346
sanatitii si educatie pentru sinatate
VLProgramul national de sinitate a femeii si copilului 6.964 8.687 15.651
Total buget programe nationale de siinitate publica 2016 486.164 90.150 576.314
MS- actiuni centralizate 53.168 151.316 204.484
TOTAL BUGET 539.332 241.466 780.798
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ANEXA NR. 2
(Anexa nr. 8 la normele tehnice)

ORGANIGRAMA
UNITATEA DE ASISTENTA TEHNICA SIMANAGEMENT
din cadrul Institutului de Pneumoftiziologie ""Marius Nasta"

TOTAL ORE U.A.T.M. - 12 LUNI
18.648

Coordonator U.A.T.M. (63 orefluna)

. _..ﬂ.nwu—__ .;._..u.. 2arg n:__ F.lp)
et supervizare (42 orefluna)

Meaic primar monitorizare .\._‘.__.,.ﬂ._...u.

B/IUNa}

trator medical PN TUTUN {105 oreflina)

M

ore/lunal

F1

analist informatica (63 ore/luna)
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ANEXA NR. 3

{Anexa nr. 8 la normele tehnice)
ORGANIGRAMA

UNITATEA DE ASISTENTA TEHNICA SIMANAGEMENT
din cadrul Institutului National de Sanitate Publics Bucuresti
TOTAL ORE U.A.T.M. - 12 LUNI 27.504

1.008

Coordonator U.A.T.M. (84 orefluna)

PN. I . PN. IV.6
dic coordonator {70 refl B40 . = bl e -~ COOTH (60 ore/luna}
chimist {70 ore/lunal Eay \ ...

52 orefluna})
nti (50 0 -...u.t.n. 1 \w



