PARLAMENTUL ROMANIEI

CAMERA DEPUTATILOR SENATUL

L E G E 264/31.07.2007

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

Parlamentul Romaéniei adopta prezenta lege.

Art. |. — Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, publicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 372 din 28 aprilie 2006, cu modificarile si completarile
ulterioare, se modifica si se completeaza dupa cum urmeaza:

1. La articolul 17, dupa alineatul (2) se introduce un nou alineat, alin. (3), cu
urmatorul cuprins :

”(3) Locuintele pentru medicii rezidenti construite de Agentia Nationald pentru Locuinte
pe terenurile aflate in domeniul public al statului si in administrarea Ministerului
Sanatatii Publice, sunt administrate direct de Ministerul Sanatatii Publice sau de
autoritatile de sadndtate publicd judetene si a municipiului Bucuresti in numele
Ministerului Sanatatii Publice. Activitatea extrabugetard 2 ocazionatd de administrare se
reglementeaza prin norme aprobate prin hotarare a Guvernului.”

2. La articolul 40, dupi alineatul (1) se introduce un nou alineat, alin. (11), cu
urmatorul cuprins:

»(1') Medicamentele, serurile, vaccinurile, dezinfectantele, insecticidele, materialele
sanitare, produsele tehnico-medicale, consumabilele si alte materiale specifice cuprinse in
rezerva pentru situatii speciale, incepand cu 1 septembrie 2007, constituie rezerva
Ministerului Sanatatii Publice.”

3. La articolul 52, litera a) va avea urmatorul cuprins:

,»a) implementeaza si deruleaza programele nationale de sandtate, conform strategiei
aprobate de Ministerul Sanatatii Publice;”

4. La articolul 93, alineatul (6) va avea urmatorul

cuprins:

,»(0) Cheltuielile ocazionate de activitatile desfasurate in camera de gardd din cadrul
spitalelor sunt cuprinse in structura tarifului pe caz rezolvat.”

5. La articolul 93, dupa alineatul (6) se introduce un nou

alineat, alin. (7), cu urmaitorul cuprins :

»(7) Cheltuielile ocazionate de activitatea desfisuratd in camera de gardd din cadrul
spitalelor in trimestrul | al anului 2007 sunt cuprinse in structura tarifelor pe caz rezolvat.
Cheltuielile inregistrate in trimestrul I al anului 2007 se regularizeaza pe parcursul anului
2007, in cadrul tarifului pe caz rezolvat.”

6. Articolul 111 va avea urmatorul cuprins:

»Art. 111. - (1) Conducerea serviciilor de ambulanta judetene si a municipiului Bucuresti
este formata din:

a) manager general, care poate fi medic, economist sau jurist cu studii in management; 3
b) un comitet director format din managerul general, directorul medical, directorul
economic, directorul tehnic si asistentul-sef.

(2) Functiile specifice comitetului director se ocupa prin concurs, organizat de managerul
general.



(3) Pana la ocuparea prin concurs a functiilor de conducere care fac parte din comitetul
director, conducerea interimard a serviciilor de ambulantd judetene si a municipiului
Bucuresti se numeste prin act administrativ al autoritatii de sanatate publica .

(4) Managerul general si membrii comitetului director nu pot beneficia de sponsorizari
si/sau finantari, direct ori indirect, pentru participare la conferinte, congrese si alte tipuri
de manifestari, de catre firmele care comercializeazd produse farmaceutice si/sau
materiale sanitare ori firmele care reprezintd interesele acestora, firmele de aparatura
medicald, precum si firmele care comercializeazda ambulante si alte vehicule de
interventie sau reprezentantii acestora. In situatii speciale, bine justificate, se pot obtine
exceptii doar cu aprobarea ministrului sanatatii publice.

(5) Coordonarea activitatii compartimentului de urgenta se realizeaza la nivel judetean si
al municipiului Bucuresti de un medic specialist sau primar in medicind de urgenta,
anestezie-terapie intensiva ori cu atestat in domeniul asistentei medicale de urgenta
prespitaliceasca. La nivelul substatiilor, in lipsa unui medic, compartimentul de urgenta
poate fi coordonat de un asistent medical.

(6) Coordonarea activitatii de consultatii de urgenta la domiciliu se va efectua de citre un
medic specialist sau medic primar in medicina de familie, medicina generala, pediatrie ori
medicind interna.

(7) Coordonarea activitatii de transport sanitar neasistat se realizeaza de catre un asistent
medical.

(8) Functia de manager general se va ocupa prin concurs, potrivit normelor aprobate prin
ordin al ministrului sanatatii publice. Managerul general incheie cu autoritatea de sanatate
publicd un contract de management pe o perioadd de maximum 4 3 ani, in continutul
caruia sunt prevazuti atat indicatorii specifici de performanta cat si clauzele contractuale
care reglementeaza drepturile si obligatiile partilor. Contractul de management poate fi
prelungit dupa incetarea mandatului pe o perioada de 3 luni, maximum de doud ori,
perioadd in care se organizeaza concursul de ocupare a functiei. Contractul de
management poate fi reziliat in cazul neindeplinirii obligatiilor prevazute in acesta.

(9) Contractul individual de munca al persoanelor care ocupa functia de manager general
in cadrul serviciului de ambulantd judetean, respectiv a municipiului Bucuresti, se
suspenda de drept pe perioada exercitarii mandatului. Pe perioada executarii contractului
de management, managerul general, beneficiaza de un salariu de baza si de alte drepturi
salariale stabilite potrivit prevederilor legale in vigoare, precum si de asigurari sociale de
sanatate, pensii si alte drepturi de asigurari sociale de stat in conditiile platii contributiilor
prevazute de lege.

(10) In termen de 30 de zile de la ocuparea postului prin concurs, membrii comitetului
director, vor incheia cu managerul general un contract de administrare pe o perioada de
maximum 3 ani, in cuprinsul caruia sunt prevazufi atdt indicatorii specifici de
performantd céat si clauzele contractuale care reglementeazd drepturile i obligatiile
partilor. Contractul de administrare poate fi prelungit dupa incetarea mandatului pe o
perioada de 3 luni, maximum de doua ori, perioada in care se organizeaza concursul de
ocupare a functiei. Contractul de administrare poate fi reziliat in cazul neindeplinirii
obligatiilor prevazute in acesta.

(11) Contractul individual de munca al persoanelor care fac parte din comitetul director
se suspendd de drept pe perioada exercitirii mandatului. Pe perioada executarii
contractului de administrare, membrii comitetului director, beneficiaza de un salariu de



baza si de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor legale in vigoare, precum si
de asigurari sociale de sadnatate, pensii si alte drepturi de asigurdri sociale de stat in
conditiile platii contributiilor prevazute de lege.
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(12) Personalul de specialitate medico-sanitar care ocupa functii de conducere specifice
comitetului director si are contractul individual de munca suspendat, poate desfasura
activitate medicald in cadrul serviciului de ambulanta respectiv. Activitatea medicala se
desfagoara in cadrul functiei de conducere ocupata, iar programul de lucru se stabileste de
comun acord cu managerul general.

(13) Continutul contractului de management si al contractului de administrare, pentru
managerul general si, respectiv, pentru membrii comitetului director vor fi stabilite prin
ordin al ministrului sanatatii publice.

(14) Salarizarea personalului de conducere si a personalului de executie din cadrul
serviciilor de ambulanta judetene si a municipiului Bucuresti se stabileste potrivit legii.
(15) Functia de manager general este incompatibila cu:

a) exercitarea unor functii in cadrul unei autoritati executive, legislative ori judecatoresti,
pe toata durata mandatului, precum si cu detinerea de orice alte functii salarizate;

b) detinerea mai multor functii de manager salarizate sau nesalarizate;

¢) detinerea unei functii de conducere salarizate in cadrul Colegiului Medicilor din
Romania, Colegiului Medicilor Dentisti din Romania, Colegiului Farmacistilor din
Romania, Ordinului Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania sau al filialelor locale
ale acestora ori al organizatiilor sindicale de profil.

(16) Constituie conflict de interese detinerea de parti sociale sau de actiuni de catre
membrii comitetului director personal ori de catre rudele si afinii lor pana la gradul al IV-
lea inclusiv la societati comerciale sau organizatii nonguvernamentale care stabilesc
relatii comerciale cu serviciul de ambulanta respectiv.

(17) Managerul general si membrii comitetului director au obligatia de a depune o
prevazute la alin. (15), in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Ministerul
Sanatatii Publice. Aceste declaratii vor fi actualizate ori de cate ori intervin schimbari
care trebuie inscrise 1n ele. Actualizarea se face in termen de 30 de zile de la data
inceperii modificarii sau Incetarii functiilor ori activitdtilor. Declaratiile se vor afisa pe
site-ul serviciului de ambulanta respectiv. Modelul declaratiei de interese si cel al
publice.”

7. La articolul 174, alineatul (3) va avea urmatorul

cuprins:

,»(3) Structura organizatoricd, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului si a
denumirilor pentru spitalele publice se aproba prin ordin al ministrului sanatatii publice,
la propunerea managerului spitalului, prin autoritatile de sanatate publica sau la initiativa
Ministerului Sanatatii Publice si a serviciilor deconcentrate ale acestuia, in functie de
indicatorii anuali de eficientd. Daca propunerile solicitate determind modificari in
structura fizica a cladirilor in care functioneaza spitalele publice care sa implice fonduri
financiare din partea autoritatilor administratiei publice locale, este necesar avizul
consiliului judetean sau local, respectiv, al Consiliului General al Municipiului Bucuresti.



In situatia in care autorititile administratiei publice locale nu transmit un raspuns in
termen de 30 de zile, se considera ca propunerile sunt acceptate.’’

8. La articolul 174, dupa alineatul (3) se introduce un nou

alineat, alin. (31), cu urmatorul cuprins:

,(3!) Structura organizatorica a unitatilor sanitare publice cu paturi din subordinea
Ministerului Sanatatii Publice se aproba prin ordin al ministrului sanatdtii publice, la
propunerea managerului, sau la initiativa Ministerului Sanatatii Publice, cu respectarca
prevederilor legale in vigoare. Structura organizatoricd a unitatilor sanitare din
subordinea ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie se stabileste prin ordin al
ministrului, respectiv prin decizie 7 a conducatorului institutiei, cu avizul Ministerului
Sanatatii Publice.”

9. La articolului 178, alineatul (3) va avea urmatorul

cuprins:

,»(3) Contractul de management poate inceta inainte de termen, in urma evaludrii anuale
efectuate pe baza criteriilor de performantd stabilite prin ordin al ministrului sanatatii
publice. La incetarea mandatului contractul de management poate fi prelungit pe o
perioada de 3 luni, maximum de doud ori, pana la ocuparea postului prin concurs.
Ministrul sanatatii publice numeste prin ordin un manager interimar pana la ocuparea prin
concurs a postului de manager.”

10. La articolului 178, dupa alineatul (4) se introduc doua noi alineate, alin. (5) si
(6), cu urmatorul cuprins:

,»(5) Contractul individual de munca al persoanelor care ocupa functia de manager in
aceeasi unitate sanitard se suspenda de drept pe perioada exercitarii mandatului.

(6) Pe perioada executarii contractului de management, managerul persoana fizica,
beneficiaza de un salariu de baza si de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor
legale in vigoare, precum si de asigurari sociale de sanatate, pensii si alte drepturi de
asigurdri sociale de stat in conditiile platii contributiilor prevazute de lege.”

11. La articolului 179, dupi alineatul (4) se introduce un nou alineat, alin. (5), cu
urmatorul cuprins:

,,(5) Pana la ocuparea prin concurs a functiilor de conducere care fac parte din comitetul
director al spitalelor publice, conducerea interimara a spitalelor publice, din reteaua
Ministerului Sanatatii Publice, se numeste prin ordin al ministrului sanatatii publice, iar
pentru ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie prin act administrativ al
institutiilor respective.” 8

12. La articolul 180 alineatul (1), litera a) va avea urmatorul cuprins:

,»a) exercitarea oricdror alte functii salarizate, nesalarizate sau/si indemnizate inclusiv in
cadrul unei autoritati executive, legislative ori judecatoresti, cu exceptia functiilor sau
activitatilor in domeniul didactic si de studiu profesional, al cercetarii stiintifice si al
creatiei literar-artistice;”

13. La articolului 183, dupa alineatul (4) se introduc patru noi alineate, alin. (5) -
(8), cu urmatorul cuprins:

,,(5) In termen de 30 de zile de la ocuparea postului prin concurs, membrii comitetului
director, vor incheia cu managerul spitalului public un contract de administrare pe o
perioada de maximum 3 ani, in cuprinsul caruia sunt prevazuti atat indicatorii specifici de
performantd, cat si normele legale care reglementeaza drepturile si obligatiile partilor.
Contractul de administrare poate fi prelungit la incetarea mandatului pe o perioada de 3



luni, maximum de doua ori, perioadd in care se organizeaza concursul de ocupare a
functiei. Contractul de administrare poate inceta Tnainte de termen 1n cazul neindeplinirii
obligatiilor prevazute in acesta.

(6) Contractul individual de munca al persoanelor care ocupa functii de conducere
specifice comitetului director in aceeasi unitate sanitara, se suspenda de drept pe perioada
exercitarii mandatului.

(7) Pe perioada executarii contractului de administrare, membrii comitetului director
beneficiaza de un salariu de baza si de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor
legale in vigoare, precum si de asigurari sociale de sanatate, pensii si alte drepturi de
asigurari sociale de stat in conditiile platii contributiilor prevazute de lege.

(8) Modelul contractului de administrare se aproba prin ordin al ministrului sanatatii
publice, sau prin act administrativ al conducatorului ministerelor sau institutiilor cu retea
sanitara proprie.”” 9

14. Dupa articolul 183 se introduc trei noi articole, art. 1831 - 1833, cu urmatorul
cuprins:

,,Art. 183", - (1) Personalul de specialitate medico-sanitar care ocupa functii de conducere
specifice comitetului director si are contractul individual de munca suspendat, poate
desfasura activitate medicalda in unitatea sanitard respectiva. Programul de lucru se
stabileste de comun acord cu managerul spitalului.

(2) Personalul de specialitate medico-sanitar prevazut la alin. (1) desfigoara activitate
medicala in cadrul functiei de conducere ocupata.

(3) Membrii comitetului director, sefii de sectie, sefii de laboratoare sau sefii de servicii
medicale nu mai pot desfasura nicio alta functie de conducere prin cumul de functii.

Art. 1832. — In situatia in care Ministerul Sanatatii Publice, care a incheiat contractul de
management, constata disfunctionalitdti in organizarea si functionarea spitalului public,
managerul este obligat sa respecte cu strictete masurile impuse de catre ministrul sanatagii
publice.

Art. 1833. - Contractul de management i, respectiv, contractul de administrare Inceteaza
in urmatoarele situatii:

a) la expirarea perioadei pentru care a fost incheiat;

b) la revocarea din functie a managerului, in cazul nerealizarii indicatorilor de
performantd ai managementului spitalului public, prevazuti in ordinul ministrului
sanatatii publice, timp de minimum un an, din motive imputabile acestuia si/sau in
situatia existentei unei culpe grave ca urmare a neindeplinirii obligatiilor managerului;

¢) prin acordul de vointa al partilor semnatare;

d) la aparitia unei situatii de incompatibilitate sau conflict de interese prevazute de lege;
e) in cazul nerespectarii termenului de inlaturare a motivelor de incompatibilitate ori de
conflict de interese;

f) la decesul sau punerea sub interdictie judecatoreasca a managerului; 10

) in cazul insolventei, falimentului persoanei juridice, manager al spitalului;

h) la implinirea varstei de pensionare prevazuta de lege;

i) in cazul in care se constata abateri de la legislatia in vigoare care pot constitui un risc
iminent pentru sanatatea pacientilor sau a salariatilor;

J) in cazul neacceptarii de catre oricare dintre membrii

comitetului director a oricarei forme de control, efectuate de catre institutiile abilitate in
conditiile legii;



k) in cazul refuzului colaborarii cu organele de control, desemnate de catre institutiile
abilitate 1n conditiile legii;

1) in cazul in care se constatd abateri de la legislatia in vigoare constatate de catre
organele de control si institutiile abilitate in conditiile legii.”

15. La articolul 184, alineatele (4) si (10) vor avea urmatorul cuprins:

,»(4) La numirea in functie, sefii de sectie, de laborator sau de serviciu vor incheia cu
spitalul public, reprezentat de managerul acestuia, un contract de administrare cu o durata
de 3 ani, in cuprinsul cdruia sunt prevazuti indicatori specifici de performanta. Contractul
de administrare poate fi prelungit si poate Inceta inainte de termen, in principal, in cazul
neindeplinirii indicatorilor specifici de performantd. Pe perioada existentei contractului
de administrare, eventualul contract individual de muncda se suspenda. Continutul
contractului si metodologia de incheiere a acestuia se vor stabili prin ordin al ministrului
sanatatii publice. Daca seful de sectie selectat prin concurs se afla in stare de
incompatibilitate sau conflict de interese, acesta este obligat sa le inlature in termen de
maximum 30 de zile sub sanctiunea rezilierii unilaterale a contractului de administrare.
(10) Medicii, indiferent de sex, care implinesc varsta de 65 de ani dupa dobandirea
functiei de conducere, care fac parte din comitetul director al spitalului public sau
exercita functia de sef de sectie, sef de laborator sau sef de serviciu medical vor fi
pensionati 11 conform legii. Medicii in varsta de 65 de ani nu pot participa la concurs si
nu pot fi numiti in niciuna dintre functiile de conducere, care fac parte din comitetul
director al spitalului public sau sef de sectie, sef de laborator sau sef de serviciu medical.”
16. La articolului 190, dupa alineatul (2) se introduce un nou alineat, alin. (21), cu
urmatorul cuprins:

»(2") Finantarea Spitalului Clinic Universitar de Urgentd Elias se asigura dupa cum
urmeaza:

a) de la bugetul de stat, pentru activitatile prevazute la alin. (2) lit. a) si b), prin transferuri
din bugetul Ministerului Sanatatii Publice in bugetul Academiei Romane;

b) pentru activitatea didactica si de cercetare fundamentala se aloca fonduri de la bugetul
de stat prin bugetul Academiei Romane si prin bugetul Ministerului Educatiei, Cercetarii
si Tineretului;

) pentru compartimentul de primire urgente se aloca sume de la bugetul de stat prin
bugetul Academiei Romane.”

17. La articolul 190, alineatul (3) va avea urmatorul cuprins:

,»(3) Bugetele locale participa la finantarea unor cheltuieli de administrare si functionare,
respectiv. bunuri si servicii, investitii, reparatii capitale, consolidare, extindere si
modernizare, dotari cu echipamente medicale, a unitatilor sanitare publice de interes
judetean sau local, in limita creditelor bugetare aprobate cu aceasta destinatie in bugetele
locale.”

18. La articolului 211, dupa alineatul (1) se introduce un nou alineat, alin. (11), cu
urmatorul cuprins:

,»(1") Asiguratii au dreptul la pachetul de baza de servicii medicale de la data inceperii
platii contributiei la fond, urmand ca sumele restante sa fie recuperate de casele de
asigurari de sandtate i Agentia Nationald de Administrare Fiscald, in conditiile legii,
inclusiv accesoriile aplicate pentru creantele bugetare.” 12

19. La articolul 217, alineatele (2) si (5) vor avea urmatorul cuprins:



,(2) Drepturile previzute la alin. (1) se stabilesc pe baza contractului-cadru care se
elaboreazd de CNAS pe baza consultarii Colegiului Medicilor din Romania, denumit in
continuare CMR, Colegiului Medicilor Dentisti din Romaénia, denumit in continuare
CMDR, Colegiului Farmacistilor din Romania, denumit in continuare CFR, Ordinului
Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania, denumit in continuare OAMMR,
Ordinului Biochimistilor, Biologilor si Chimistilor, denumit in continuare OBBC, precum
si a organizatiilor patronale si sindicale reprezentative din domeniul medical, pana la 30
septembrie a anului in curs pentru anul urmator. Proiectul se avizeaza de Ministerul
Sanatatii Publice si se aproba prin hotirare a Guvernului. In cazul nefinalizarii elaborarii
contractului-cadru in termenul prevazut, se prelungeste prin hotdrare a Guvernului
aplicabilitatea contractului-cadru din anul in curs.

(5) CNAS va elabora norme metodologice de aplicare a contractului-cadru, cu
consultarea CMR, CFR, CMDR, OAMMR, OBBC, precum si a organizatiilor patronale
si sindicale reprezentative din domeniul medical, pana la 15 noiembrie a anului in curs
pentru anul urmator, care se aproba prin ordin al ministrului sanatatii publice si al
presedintelui CNAS.”

20. La articolul 259, alineatele (7) si (8) vor avea urmitorul cuprins:

,(7) Persoanele care au obligatia de a se asigura si nu pot dovedi plata contributiei sunt
obligate, pentru a obtine calitatea de asigurat:

a) sa achite contributia legala lunard pe ultimele 6 luni, daca nu au realizat venituri
impozabile pe perioada termenelor de prescriptie privind obligatiile fiscale, calculata la
salariul minim brut pe tara in vigoare la data platii, calculandu-se majorari de intarziere;
13

b) sa achite pe intreaga perioada a termenelor de prescriptie privind obligatiile fiscale
contributia legala lunara calculatd asupra veniturilor impozabile realizate, precum si
obligatiile fiscale accesorii de plata prevazute de Codul de procedura fiscala, republicat,
cu modificarile si completarile ulterioare, daca au realizat venituri impozabile pe toata
aceastd perioada;

c) sd achite atdt contributia legala lunara si obligatiile fiscale accesorii prevazute la lit. b)
pentru perioada In care au realizat venituri impozabile cat si contributia legald lunara,
precum si majorarile de intarziere prevazute la lit. a) sau, dupa caz, obligatiile fiscale
accesorii, pentru perioada in care nu au fost realizate venituri impozabile pe o perioada
mai mare de 6 luni. Aceasta prevedere se aplica situatiilor in care in cadrul termenelor de
prescriptie fiscala exista atdt perioade in care s-au realizat venituri impozabile cat si
perioade in care nu s-au realizat astfel de venituri. In cazul in care perioada in care nu s-
au realizat venituri impozabile este mai mica de 6 luni, se achita contributia legala lunara
proportional cu perioada respectivad, inclusiv majorarile de Intarziere si obligatiile fiscale
accesorii dupa caz.

(8) Pentru situatiile prevazute la alin. (7) termenele de prescriptie privind obligatiile
fiscale se calculeaza incepand cu data primei solicitari de acordare a serviciilor medicale,
la notificarea caselor de asigurari de sanatate sau la solicitarea persoanelor in vederea
dobandirii calitatii de asigurat, dupa caz.”

21. Articolul 268 va avea urmaitorul cuprins:

»Art. 268. - (1) Pe langa CNAS si casele de asigurari de sanatate functioneaza comisii de
experti pentru implementarea programelor nationale de sanatate, finantate din fond,
precum si alte activitati stabilite prin ordin al presedintelui CNAS.



(2) Membrii comisiilor de experti prevazute la alin. (1) beneficiaza de o indemnizatie
lunara de 10% din indemnizatia presedintelui CNAS, respectiv din salariul functiei de
presedinte-director general al casei de asigurari de sanatate, care se 14 acorda
proportional cu numarul de participari efective la sedinte. Indemnizatiile si cheltuielile de
deplasare ocazionate de participarea in comisiile de experti sunt suportate de CNAS,
respectiv de casa de asigurdri de sanatate la nivelul careia functioneaza comisia.
Regulamentul de organizare si functionare si atributiile comisiilor de experti se stabilesc
prin ordin al presedintelui CNAS.”

22. La articolul 321, alineatul (1) va avea urmatorul

cuprins:

»Art. 321. - (1) Cardul european se elibereaza asiguratului, de catre casa de asigurari de
sanatate la care acesta este asigurat. De la 1 ianuarie 2008 costul cardului european de
asigurari de sandtate se suportd din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate.”
23. Articolul 338 va avea urmatorul cuprins:

,Art. 338. - In bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate vor fi
alocate sume pentru cardul national, astfel incat acesta sa poatd fi implementat la 1
ianuarie 2008.”

24. Articolul 385 va avea urmatorul cuprins:

,JArt. 385. — (1) Medicii se pensioneaza la varsta de 65 de ani, indiferent de sex.

(2) La cerere, medicii se pot pensiona anticipat, la varstele prevazute in Legea nr.
19/2000 privind sistemul public de pensii si alte drepturi de asigurdri sociale, cu
modificarile si completarile ulterioare, daca indeplinesc conditiile de stagiu de cotizare
prevazute in lege pentru pensia anticipatd sau pentru pensia anticipata partiala.

(3) In unititile sanitare publice, medicii membri titulari sau membri corespondenti ai
Academiei Romane si ai Academiei de Stiinte Medicale, profesorii universitari si
cercetatorii stiintifici gradul I, doctorii in stiinte medicale, care desfasoara activitati
medicale, pot continua, la cerere, activitatea medicald pana la 15 implinirea varstei de 70
de ani. Peste aceasta varsta medicii, membri titulari $i membri corespondenti ai
Academiei de Stiinte Medicale, pot fi mentinuti 1n activitate conform dispozitiilor art. 10
alin. (2) din Legea nr. 264/2004 privind organizarea si functionarea Academiei de Stiinte
Medicale, cu modificarile ulterioare. De acelasi drept pot beneficia si medicii, membri
titulari si membri corespondenti ai Academiei Romane.

(4) Medicii care au depasit limita de varsta prevazutd la alin. (1) pot profesa in continuare
in unitati sanitare private. Desfasurarea activitatii se face in baza certificatului de membru
si a avizului anual al Colegiului Medicilor din Romania eliberat pe baza certificatului de
sanatate si a asigurarii de raspundere civild, pentru greseli in activitatea profesionala,
incheiata pentru anul respectiv.

(5) In cazul unititilor sanitare publice care inregistreaza deficit de personal medical,
precum si al unitdtilor sanitare publice aflate in zone defavorizate, medicii isi pot
continua activitatea peste varsta de pensionare prevazuta de lege, pana la ocuparea
posturilor prin concurs, la propunerea autoritdfilor de sanatate publicd, judetene si a
municipiului Bucuresti, cu avizul Colegiului Medicilor din Romaénia §i cu aprobarea
Ministerului Sanatatii Publice.

(6) Medicii detinuti sau internati din motive politice, aflati in situatiile prevazute la art. 1
alin. (1) si (2) din Decretul-lege nr. 118/1990 privind acordarea unor drepturi persoanelor



persecutate din motive politice de dictatura instauratd cu incepere de la 6 martie 1945,
precum si celor deportate in straindtate ori constituite in prizonieri, republicat, cu
modificarile si completarile ulterioare, pot fi mentinufi, la cerere, in activitatea
profesionald, pe baza certificatului anual de sanatate, pand la varsta de 70 de ani. Aceste
prevederi se aplica si medicilor care, din motive politice, au fost obligati sa 1si intrerupa
studiile o anumitd perioada, obtinandu-si licenta cu intarziere, ori celor care au fost
impiedicati sa isi reia activitatea profesionala. 16

(7) Medicii care au implinit varsta de pensionare prevazutd la alin. (1) nu pot detine
functii de conducere in cadrul Ministerului Sanatatii Publice, al ministerelor si
institutiilor centrale cu retea sanitarad proprie, al autoritatilor de sanatate publica, al Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate, al caselor judetene de asigurari de sdnatate si a
municipiului Bucuresti, precum si in cadrul spitalelor publice si al oricarei alte unitati
sanitare publice.

(8) Prin exceptie de la prevederile alin. (3), medicii de familie care au domiciliul in
mediul rural si care isi exercitd profesia in localitatea de resedintd sau in localitati din
mediul rural limitrofe isi pot continua activitatea, dupa implinirea varstei de pensionare,
la cerere, cu aviz anual eliberat de Ministerul Sanatatii Publice si de Colegiul Medicilor
din Romania, pe baza certificatului de sanatate.”

25. La articolul 411, dupa litera g) se introduce o noua litera, lit. h), cu urméatorul
cuprins:

,»h) s beneficieze, iIn mod gratuit, de asistentd medicald, medicamente si proteze,
incepand cu 1 ianuarie 2008, in conditiile respectarii dispozitiilor legale privind plata
contributiei la asigurarile sociale de sanatate, atdt medicii in activitate sau pensionari, cat
st sotul sau sotia si copiii aflati in Intrefinerea acestora.”

26. Articolul 484 va avea urmatorul cuprins:

,»Art. 484. - (1) Medicii dentisti, indiferent de sex, se pensioneaza la varsta de 65 de ani.
(2) In unitatile sanitare publice, medicii dentisti membri titulari si corespondenti ai
Academiei Romaéne, profesori universitari, cercetatori stiintifici gradul I, doctori in stiinte
medicale care desfasoard activitati medico-dentare pot continua, la cerere, activitatea
pana la implinirea varstei de 70 de ani. Peste aceasta varsta medicii dentisti, membri
titulari si membri corespondenti ai Academiei de Stiinte Medicale, pot fi mentinuti in
activitate conform dispozitiilor art. 10 alin. (2) din Legea nr. 264/2004 privind
organizarea si functionarea Academiei de\ Stiinte Medicale, cu modificarile ulterioare.
De acelasi drept pot beneficia si medicii dentisti, membri titulari si membri corespondenti
ai Academiei Romaéne.

(3) Medicii dentisti prevazuti la alin. (1) pot cere pensionarea daca sunt indeplinite
conditiile prevazute de legislatia de asigurari sociale de stat.

(4) Medicii dentisti detinuti sau internati din motive politice, aflati in situatiile prevazute
la art. 1 alin. (1) si (2) din Decretul-lege nr. 118/1990 privind acordarea unor drepturi
persoanelor persecutate din motive politice de dictatura instauratd cu incepere de la 6
martie 1945, precum si celor deportate In strdindtate ori constituite in prizonieri,
republicat, cu modificarile si completarile ulterioare, pot fi mentinuti, la cerere, in
activitatea profesionala, pe baza certificatului anual de sanatate, pana la varsta

de 70 de ani. Aceste prevederi se aplica si medicilor dentisti care, din motive politice, au
fost obligati sd isi intrerupa studiile o anumita perioada, obtinandu-si licenta cu intarziere,
ori celor care au fost impiedicati sa isi reia activitatea profesionala.



(5) In cazul unitatilor sanitare publice care inregistreaza deficit de personal medico-
dentar, precum si al unitatilor sanitare publice aflate in zone defavorizate, medicii dentisti
isi pot continua activitatea peste varsta de pensionare prevazuta de lege, pana la ocuparea
posturilor prin concurs, la propunerea autoritatilor de sandtate publicd, judetene si a
municipiului Bucuresti, cu avizul Colegiului Medicilor Dentisti din Romania si cu
aprobarea Ministerului Sanatatii Publice.

(6) Medicii dentisti care au implinit varsta de pensionare prevazutd la alin. (1) nu pot
detine functii de conducere in cadrul Ministerului Sanatatii Publice, al ministerelor si
institutiilor centrale cu retea sanitara proprie, al autoritatilor de sanatate publica, al Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate, al caselor judetene de asigurdri de sandtate si a
municipiului Bucuresti, precum si In cadrul spitalelor publice si al oricarei alte unitati
sanitare publice.”

27. La articolul 507, dupa litera g) se introduce o noua litera, lit. h), cu urméatorul
cuprins:

,»h) s beneficieze, iIn mod gratuit, de asistentd medicald, medicamente si proteze,
incepand cu 1 ianuarie 2008, in conditiile respectarii dispozitiilor legale privind plata
contributiei la asigurdrile sociale de sdnatate, atat medicii dentisti in activitate sau
pensionari, cat si sotul sau sotia si copiii aflati in intretinerea acestora.”

28. Articolul 565 va avea urmatorul cuprins:

»Art. 565. - (1) Farmacistii, indiferent de sex, se pensioneaza la varsta de 65 de ani.

(2) In unitatile sanitare publice farmacistii membri titulari si corespondenti ai Academiei
Romane, profesori universitari, cercetdtori stiintifici gradul I, doctori in stiinte
farmaceutice care desfasoara activitati farmaceutice pot continua, la cerere, activitatea
pana la implinirea varstei de 70 de ani.

(3) Farmacistii prevazuti la alin. (1) pot cere pensionarea dacd sunt indeplinite conditiile
prevazute de legislatia de asigurari sociale de stat.

(4) In cazul unitatilor sanitare publice care inregistreaza deficit de farmacisti, precum si al
unitatilor sanitare publice aflate in zone defavorizate, farmacistii is1 pot continua
activitatea peste varsta de pensionare prevazuta de lege, pana la ocuparea posturilor prin
concurs, la propunerea autoritatilor de sanatate publica, judetene si a municipiului
Bucuresti, cu avizul Colegiului Farmacistilor din Romania si cu aprobarea Ministerului
Sanatatii Publice, pe baza certificatului de sanatate.

(5) Farmacistii care au implinit varsta de pensionare prevazuta la alin. (1) nu pot detine
functii de conducere in cadrul Ministerului Sanatagii Publice, al ministerelor si
institutiilor centrale cu retea sanitara proprie, al autoritdtilor de sanatate publica, al Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate, al caselor judetene de asigurari de sanatate si a
municipiului Bucuresti, precum si in cadrul spitalelor publice si al oricarei alte unitati
sanitare publice.”

29. La articolul 684, alineatul (5) va avea urmaétorul cuprins:

,,(5) Directorul general este numit prin ordin al ministrului sanatatii publice, pentru o
perioada de 3 ani, prin concurs organizat de Consiliul de administratie, potrivit conditiilor
stabilite in regulamentul de organizare si functionare. Pana la ocuparea prin concurs a
functiei de director general, se numeste prin ordin al ministrului sanatatii publice, un
director general interimar.”

Art. 1. - Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, publicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 372 din 28 aprilie 2006, cu modificarile si completarile
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ulterioare, precum si cu modificarile si completarile aduse prin prezenta lege, se va
republica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, dandu-se textelor o noua
numerotare.

Aceasta lege a fost adoptata de Parlamentul Romdniei, cu respectarea prevederilor art.
75 si ale art. 76 alin. (1) din Constitutia Romdniei, republicata.
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