NOTA DE FUNDAMENTARE
la proiectul hotararii Guvernului
pentru modificarea Hotararii Guvernului nr.148/2021 cu privire la organizarea si
functionarea Ministerului Sanatatii

1. Denumirea sau numele autorului si, dupa caz, a/al participantilor la elaborarea
proiectului actului normativ

Proiectul hotararii Guvernului pentru modificarea Hotararii Guvernului nr.148/2021
cu privire la organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii este elaborat de Ministerul
Sanatatii.

2. Conditiile ce au impus elaborarea proiectului actului normativ

2.1. Temeiul legal sau, dupa caz, sursa proiectului actului normativ

Elaborarea prezentului proiect de act normativ este determinatd de urmatoarele
temeiuri legale si aspecte relevante:

Potrivit art. 7 lit. b) din Legea nr. 136/2017 cu privire la Guvern, modul de organizare
si functionare, domeniile de activitate, structura si efectivul limitd ale ministerelor se
stabileste de Guvern.

Prin Hotararea Guvernului nr. 284/2025 privind reglementarea modului de organizare
si functionare a autoritatilor administratiei publice centrale de specialitate (Monitorul Oficial
al Republicii Moldova, 2025, nr. 245-248, art. 289) a fost aprobatd Structura-tip a
Regulamentului privind organizarea si functionarea ministerului, conform anexei nr. 1.

Proiectul Hotararii Guvernului are drept scop aprobarea cadrului normativ privind
organizarea i functionarea Ministerului S@natatii, prin ajustarea structurii, functiilor si
atributiilor acestuia la prevederile cadrului legal in vigoare, la obiectivele Guvernului si la
necesitatile actuale ale sistemului de sanatate.

2.2. Descrierea situatiei actuale si a problemelor care impun interventia, inclusiv a
cadrului normativ aplicabil si a deficientelor/lacunelor normative

In prezent, structura organizationali si functionarea Ministerului Sanatatii este
reglementatd de Hotararea Guvernului nr. 148/2021 cu privire la organizarea si functionarea
Ministerului Sdnatatii, elaborata in conformitate cu Hotararea Guvernului nr. 595/2017 pentru
aprobarea Structurii-tip a Regulamentului privind organizarea si functionarea ministerului.
Odata cu aprobarea noii structuri-tip, prin anexa nr. 1 la Hotararea Guvernului nr. 284/2025
privind reglementarea modului de organizare si functionare a autoritdtilor administratiei
publice centrale de specialitate, a fost abrogata Hotararea Guvernului nr. 595/2017. Aceste
circumstante genereaza necesitatea initierii procesului de actualizare si ajustare a cadrului
organizatoric al Ministerului Sanatatii.

Totodata, structura organizationala urmeaza a fi a reconfigurata pentru o continuitate
coerenta si eficientd a procesului decizional in cadrul institutiei.

3. Obiectivele urmarite si solutiile propuse

3.1. Principalele prevederi ale proiectului si evidentierea elementelor noi
Respectivul proiect prevede:
- aprobarea Regulamentului privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, in
redactie noua;
- abrogarea organigramei, in contextul prevederilor Hotararii Guvernului nr. 284/2025, care
prevede ca se aproba prin ordinul ministrului;
- instituirea unei unitati suplimentare de secretar de stat;
- transformarea Serviciului tehnologiei informatiei si comunicatiilor (eSanatate) intr-o
subdiviziune de tip Directie si consolidarea acesteia prin suplimentarea cu 3 unitdti de
personal (de la 2 la 5 unitati).
Domeniul sanatdtii este unul dintre cele mai complexe sectoare, caracterizat printr-o
diversitate largd de domenii de activitate, interconectate si esentiale pentru asigurarea
bunastarii populatiei, dupd cum urmeaza:




1. asistenta medicala primard si comunitard (medicina de familie, servicii preventive,
monitorizarea starii de sanatate a populatiei, servicii prietenoase tinerilor, sanatatea
mintala, etc.);

2. asistenta medicald specializatd de ambulator (consultatii de specialitate, diagnostic
precoce si tratament);

3. asistenta medicald spitaliceasca (servicii de urgenta, tratament stationar, interventii
chirurgicale);

4. asistenta medicala de urgenta si prespitaliceasca;

sanatatea publica (prevenirea bolilor, supravegherea epidemiologica, programe

nationale de sanatate);

6. politica si managementul medicamentelor (autorizare, achizitie, compensare, utilizare
rationald);

7. dispozitivele medicale si tehnologiile in sanatate;

8. digitalizarea sistemului de sdnatate (dosarul electronic al pacientului, registre
electronice, telemedicind);

9. resursele umane in sanatate (formare profesionala, distributie si retentie a personalului
medical);

10. finantarea si managementul serviciilor de sanatate;

11. securitatea sanitara si controlul infectiilor (inclusiv raspunsul la urgente de sanatate
publicad);

12. promovarea sanatatii si educatia pentru sanatate;

13. cercetarea si inovarea in domeniul medical, s.a.

Avand in gestiune aceste domenii complexe si interdependente, Ministerul Sanatétii se
confrunta cu multiple provocari de ordin institutional, uman si financiar, inclusiv necesitatea
modernizarii infrastructurii medicale, digitalizarii serviciilor, asigurarii accesului echitabil la
servicii de calitate si consolidarii capacitatilor sistemului de sdnatate in contextul noilor
riscuri si provocari globale.
Constituirea unei unitditi noi de secretar de stat, aceasta fiind necesara reiesind din domeniile
complexe gestionate de Ministerul Sanatatii si pentru a diviza mai eficient competentele intre
secretarii de stat si a descarca povara atribuita celor 3 unitati de secretari de stat, astfel incat
Ministrul sanatatii sa fie asistat in activitatea sa in continuare de 4 secretari de stat.
Noul secretar de stat va fi responsabil de domeniul asistentei medicale primare si comunitare,
un domeniul complex, strategic si intersectorial, vizadnd atat fundamentarea, cat si
implementarea coerenta a politicilor publice. Secretarul de stat va asigura o abordare integrata
si incluziva a serviciilor comunitare, bazata pe monitorizare, evaluare si ajustare continud a
cadrului normativ, care vor include coordonarea si a altor domeniilor precum: sdnatatea
mintala, serviciile de sandtate prietenoase tinerilor si ingrijirile la domiciliu.
Totodata, acesta va coordona procesul de reglementare, autorizare, achizitie si compensare a
medicamentelor, precum si managementul dispozitivelor medicale, in conformitate cu
standardele internationale.
In exercitarea atributiilor, secretarul de stat va asigura alinierea cadrului normativ national la
directivele si regulamentele Uniunii Europene in domeniul sanatatii, inclusiv cele privind
medicamentele de uz uman, dispozitivele medicale si siguranta pacientului, precum si
implementarea bunelor practici europene in vederea cresterii eficientei si transparentei
sistemului de sdnatate.
Responsabilitatile secretarului de stat, analizate cumulativ pe dimensiunea asistentei medicale
primare si comunitare, precum si pe cea a medicamentelor, dispozitivelor medicale si
tehnologiilor de sanatate, configureaza un rol strategic integrat, esential pentru functionarea
coerenta a sistemului de sanatate. Acesta asigura coordonarea elaborarii, promovdrii si
implementarii politicilor publice si a cadrului normativ aferent, atat la nivelul serviciilor de
bazd oferite populatiei, cat si pe segmentul asigurarii cu medicamente si tehnologii, cu
fundamentarea economica si evaluarea fezabilitatii acestora.
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In ansamblu, aceste atributii necesitd o functie de conducere de nivel inalt, care integreaza
dimensiunea serviciilor medicale cu cea a resurselor si tehnologiilor de sanatate, in vederea
realizarii unui sistem accesibil, eficient si orientat catre nevoile reale ale populatiei.

Se propune ca aceastd functie de demnitate publica sa fie instituitd in contextul necesitatii
consolidarii capacitatilor institutionale ale Ministerului Sanatatii, inclusiv prin optimizarea
cheltuielilor din institutiile din subordine, In vederea asigurdrii unei guvernante eficiente si
coerente a domeniilor mentionate.

Fortificarea subdiviziunii IT este indispensabild pentru implementarea eficientd a
Programului national pentru digitalizare si inovare in sanatate 2025-2030, aprobat prin
Hotdrarea Guvernului nr. 556/2025, intrucat aceasta asigurd capacitatea institutionald
necesara dezvoltarii, integrarii si mentenantei solutiilor digitale la nivel de sistem.
Consolidarea resurselor tehnice si umane va facilita operationalizarea dosarului electronic al
pacientului, interoperabilitatea registrelor electronice si securizarea fluxurilor de date
medicale, in conformitate cu obiectivele programului. In acest context, dezvoltarea
infrastructurii IT si a mecanismelor de guvernanta digitala va contribui la cresterea eficientei
serviciilor medicale, la imbunatatirea accesului pacientilor la informatii si la fundamentarea
politicilor publice pe date integrate si fiabile.

Suplimentar, necesitatea celor 3 unitati de executie si transformarea Serviciului
tehnologiei informatiei si comunicatiilor (eSanatate) in Directie deriva din solutia identificata
si agreatd in cadrul sedintei tehnice prealabile din 22.04.2026 dintre Ministerul Sanatatii si
Cancelaria de Stat, precum si a sedintei de lucru a membrilor Guvernului cu privire la
procesele de integrare europeana din aceeasi zi (Subiectul 2 — ,,Solutia identificata privind
actiunea nr. 68 din Anexa A, Capitolul 28”). In cadrul acestora s-a agreat ca Ministerul
Sanatatii sa continue dezvoltarea Dosarului Electronic de Sanatate (DES) si a componentelor
aferente, in paralel cu pregatirea procesului de creare a entitatii nationale e-Sanatate, urmand
ca aceasta sa fie operationalizatd pana in anul 2027, in corelare cu finalizarea implementarii
DES. Totodata, Cancelaria de Stat, in cooperare cu Ministerul Finantelor, va acorda suport
pentru consolidarea capacitatilor institutionale ale Ministerului Sanatdtii in domeniul
digitalizarii, inclusiv prin transformarea serviciului TIC intr-o subdiviziune de tip directie si
suplimentarea acesteia pana la un total de 5 unitati de personal. Cele 3 unitati suplimentare
sunt indispensabile pentru pregatirea si gestionarea DES conform angajamentelor asumate
prin Agenda de reforme si prin Planul National de Aderare (Capitolul 28, Anexa A, actiunea
68 si Anexa B, actiunea 54), precum si pentru asigurarea coerentei cu pozitia de negociere pe
domeniul eHealth si cu cerintele Regulamentului (UE) 2025/327 privind Spatiul European al
Datelor de Sanatate (EHDS).

Tinem sa mentionam ca structura ministerului se modifica prin transformarea
Serviciului tehnologiei informatiei si comunicatiilor (eSanatate) in Directie, iar efectivul-
limita al aparatului central se majoreaza cu 4 unitati de personal, de la 93 la 97, distribuite
dupd cum urmeaza:

Nr. Nr.

c. . unitati— | unitati —

Subdiviziune Structura | Structura
veche noua

Ministru 1 1
Secretari de stat 3 4 +1
Secretar general 1 1
Secretar general adjunct 1 1
Cabinetul ministrului (cu statut de Sectie) 4 4
Serviciul audit intern 3 3
Directia coordonare politici publice si 5
integrare europeana 5




Sectia relatii internationale si coordonare 4
asistenta externd 4

Directia politici in domeniul sanatitii publice 6
si urgente in sinitatea publica 6

Serviciul programe nationale 2

Directia generala politici in domeniul 19
serviciilor medicale integrate (sef Directie

generala - 1) 19

Sectia politici in domeniu asistentei medicale 4
primare §i comunitare 4

Directia politici in domeniul asistentei medicale 5
spitalicesti 5

Sectia urgente medicale si asistenta medicala 4
specializata 4

Serviciul sanatatea mamei si a copilului 2

Serviciul reabilitare, geriatrie §i ingrijiri de 1
lunga durata 1

Serviciul petitii, relatii cu publicul si audienta | 2 2
Directia politici in domeniul medicamente si 5
dispozitive medicale 5

Directia politici in domeniul managentului 5
personalului medical 5

Directia managementul calitatii serviciilor de 5
sandtate 5

Directia politici de buget si asigurari medicale | 6 6
Directia financiar administrativa 5 5
Serviciul gestionarea proiectelor de investitii 2
capitale 2

Directia juridica 5 5
Sectia resurse umane 4 4
Serviciul informare si comunicare 2 2
Serviciul tehnologiei informatiei si 5 +3
comunicatiilor (eSanatate)/ P

Serviciul managementul documentelor 3 3
Total 93 97

Conform proiectului mentionat, se propune ca data intrarii in vigoare a Hotararii de
Guvern sa fie data publicarii acesteia iIn Monitorul Oficial al Republicii Moldova. Aceasta
masura va permite demararea imediatd a procedurilor interne de consolidarea a capacitatilor
aparatului central al Ministerului Sanatatii Tn vederea realizarii sarcinilor asumate.

3.2. Optiunile alternative analizate si motivele pentru care acestea nu au fost luate in
considerare

Optiunea de a nu interveni a fost considerata inacceptabild, avand in vedere ca potrivit pct. 3
a Hotararii Guvernului nr. 284/2025 privind reglementarea modului de organizare si
functionare a autoritatilor administratiei publice centrale de specialitate: ,,in termen de 12 luni
de la data publicarii hotdrarii, ministerele vor elabora si vor prezenta Guvernului spre
aprobare modificarile la regulamentele privind organizarea si functionarea acestora, precum
si modificarile la regulamentele privind organizarea si functionarea autoritatilor
administrative din subordine”.

4. Analiza impactului de reglementare

4.1. Impactul asupra sectorului public




Propunerile incluse in proiectul actului normativ vizeaza aprobarea Regulamentului
de organizare si functionare a Ministerului Sanatatii, consolidarea capacitatilor institutionale.

Instituirea unei functiei suplimentare de secretar de stat, responsabil de de domeniul
mentionat, va genera un impact pozitiv semnificativ asupra eficientei institutionale ale
Ministerului Sanatatii si va contribui la asigurarea unei guvernante coerente, sustenabile si
orientate spre cresterea calitatii serviciilor medicale si a sigurantei pacientului.

Transformarea Serviciului tehnologiei informatiei si comunicatiilor (eSanatate) in
Directie si suplimentarea acesteia cu 3 unitati de personal va asigura capacitatea institutionala
necesara pentru: dezvoltarea si operationalizarea Dosarului Electronic de Sanatate (DES);
coordonarea si interoperabilitatea sistemelor informationale medicale (SIA AMP, SIA AMS,
SIERUSS, sistemul de trasabilitate a medicamentelor, programarile digitale etc.);
implementarea Programului national pentru digitalizare si inovare in sanatate 2025-2030,
aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 556/2025; pregatirea cadrului institutional pentru
crearea entitdtii nationale e-Sanatate pana in anul 2027 si pentru alinierea la cerintele
Regulamentului (UE) 2025/327 privind Spatiul European al Datelor de Sanatate (EHDS).

4.2. Impactul financiar si argumentarea costurilor estimative

Efectivul-limita al aparatului central se suplineste cu 4 unitati de personal sau va creste
de la 93 de unitati la 97 unitati, ceea ce presupune mijloace financiare suplimentare.

Respectiv, impactul financiar al suplinirii cu 4 unitati de personal este estimat la circa
1.719,6 mii lei anual sau circa 143,3 mii lei lunar.

Costurile estimate de suplinire a unitatilor de personal, presupun urmatoarele:

- pentru 1 unitate de secretar de stat va presupune cheltuieli de personal in suma de
circa 641,1 mii lei anual sau lunar circa 53,4 mii lei;

- pentru 3 unitati de executie care se vor regasi in subdiviziunea tehnologiei informatiei
si comunicatiilor (eSanatate) va presupune cheltuieli de personal in suma de circa 942,1 mii
lei anual sau lunar circa 78,5 mii lei;

- pentru reprofilarea functiei din Sef Serviciul in Sef Directie tehnologiei informatiei si
comunicatiilor (eSanatate) va presupune cheltuieli de personal in suma de circa 136,4 mii lei
anual sau lunar circa 11,4 mii lei, dat fiind faptul ca, salariul pentru functia de sef Directie
este mai mare cu 16 clase de salarizare, conform Legii nr.270/2018.

Este necesar de mentionat cd, in procesul de elaborare a calculelor date, analiza
financiard a vizat exclusiv necesarul suplimentar de finantare determinat de diferenta dintre
efectivul de unitati aprobate (93 unitéti) si efectivul de unitati propus spre majorare (97
unitati).

Astfel, se propune implementarea modificarilor la Hotararii Guvernului nr.148/2021
incepand cu data de 01 august 2026, care va presupune necesitatea mijloacelor financiare
suplimentare in volum de circa 573,2 mii lei pentru perioada de 4 luni ale anului 2026.

Necesitatea mijloacelor financiare suplimentare sunt identificate in cadrul sectorului,
prin redistribuiri interne de la Subprogramul 8013 “Asistenta medicald de reabilitare si
recuperare” catre Subprogramul 8001 ”Politici si management in domeniul ocrotirii
sanatatii”.

Concomitent, mentiondm ca, redistribuirea mijloacelor financiare aferente
implementdrii proiectului, urmeaza a fi realizata la etapa de modificare a Legii bugetului de
stat pentru anul 2026 (LG322/2025) in conformitate cu cadrul normativ aplicabil.

4.3. Impactul asupra sectorului privat
Proiectul nu genereaza impact direct asupra sectorului privat, intrucat reglementeaza
exclusiv organizarea Ministerului Sanatatii.

4.4. Impactul social
Impactul social al proiectului este unul indirect, intrucat actualizarea cadrului normativ de
organizare si functionare a Ministerului Sanatatii va contribui la eficientizarea procesului de
elaborare si implementare a politicilor publice In domeniul sanatatii, cresterea calitatii




serviciilor medicale si de sanatate publica si coordonarea mai eficienta a institutiilor publice
din subordine.

Proiectul nu afecteaza in mod diferentiat grupurile demografice sau sociale si nu
implica riscuri de discriminare, fiind conceput in concordantd cu principiile echitétii si
nediscriminarii.

4.4.1. Impactul asupra datelor cu caracter personal

Proiectul nu introduce noi categorii de date cu caracter personal si nu modifica regimul
actual de prelucrare.

4.4.2. Impactul asupra echitatii si egalitatii de gen

Proiectul nu contine prevederi care sa creeze discriminari directe sau indirecte pe
criterii de gen, orientare sexuald, varsta, dizabilitate, apartenentd etnica sau statut social.

4.5. Impactul asupra mediului

In contextul procedurii de determinare a necesititii efectudrii evaludrii strategice de
mediu, In conformitate cu art. 3 alin. (1), (2) si (3) din Legea nr. 11/2017 privind evaluarea
strategicd de mediu in absenta unor activitati specifice care sa permitd identificarea unui
impact direct asupra mediului sau sanatatii populatiei si dat fiind ca sunt operate modificari
cu impact administrativ, proiectul nu poate fi considerat un document ce creeaza cadrul
necesar desfasurarii unor activitati cu efecte semnificative asupra mediului, in sensul art. 3
alin. (1) din Legea nr. 11/2017.

4.6. Alte impacturi si informatii relevante

Nu se identifica alte impacturi economice, sociale sau tehnologice decat cele deja mentionate.
Proiectul are caracter strict institutional si urmdreste uniformizarea cadrului de functionare al
Ministerului Sanatatii cu legislatia aplicabild autoritatilor administrative publice centrale de
specialitate.

5. Compatibilitatea proiectului actului normativ cu legislatia UE

5.1. Masuri normative necesare pentru transpunerea actelor juridice ale UE in legislatia
nationala

Nu este aplicabil

5.2. Masuri normative care urmaresc crearea cadrului juridic intern necesar pentru
implementarea legislatiei UE

Proiectul contribuie la consolidarea capacitatilor institutionale ale Ministerului Sanatatii
necesare pentru pregatirea implementarii Regulamentului (UE) 2025/327 privind Spatiul
European al Datelor de Sanatate (EHDS). Cadrul juridic intern aferent, inclusiv desemnarea
entitatii nationale e-Sandtate in calitate de punct national de contact in domeniul eHealth si
de organism pentru accesul la datele de sanatate (Health Data Access Body), urmeaza sa fie
instituit prin acte normative ulterioare.

6. Avizarea si consultarea publica a proiectului actului normativ

In conformitate cu prevederile art. 8 lit. a) si art. 9 alin. (1) si (2) din Legea nr. 239/2008
privind transparenta in procesul decizional, proiectul urmeaza a fi supus avizarii si consultarii
publice.

Totodata, pentru a respecta prevederile legislative privind transparenta in procesul de
consultare publica, a fost plasat anuntul privind initierea procesului de elaborare a proiectului
hotararii Guvernului, pe pagina web oficiald a Ministerului Sanatatii, compartimentul
,»ransparentd”, Proiecte supuse consultdrilor publice” si pe portalul guvernamental
(www.particip.gov.md) si poate fi accesat la linkul:
https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/16602

7. Concluziile expertizelor

Proiectul urmeaza a fi supus expertizei anticoruptie si juridice in conformitate cu
procedura stabilitd in Legea nr. 100/2017 cu privire la actele normative.

8. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ existent



https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/16602

Aprobarea proiectului de hotarare nu implicd modificdri si completdri in alte acte
normative din domeniu.

9. Masurile necesare pentru implementarea prevederilor proiectului actului
normativ

Dupa aprobarea proiectului actului normativ vor fi necesare urmétoarele masuri:
modificarea statului de personal si avizarea acestuia de cdtre Cancelaria de Stat, modificarea
schemei de incadrare a personalului si inregistrarea acesteia la Ministerul Finantelor,
revizuirea si elaborarea regulamentelor subdiviziunilor si a fiselor de post pentru unele functii,
pentru a reflecta noile atributii si responsabilitéti institutionale.

Pentru implementarea prevederilor proiectului actului normativ va fi necesara

elaborarea si aprobarea Ordinului cu privire la aprobarea organigramei Ministerului Sanatatii.
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