NOTA DE FUNDAMENTARE

Sectiunea 1
Titlul proiectului de act normativ

HOTARARE A GUVERNULUI

pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr. 29/2024 pentru aprobarea Programului national de investitii in infrastructura
unitatilor spitalicesti si pentru abrogarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 55/2023 privind
unele masuri pentru implementarea proiectelor de infrastructura publica de sinatate cu finantare
din fonduri externe nerambursabile in cadrul Programului Sanatate si din imprumuturi contractate
cu institutiile financiare internationale

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ

2.1 Sursa proiectului de act normativ

Prezentul act normativ elaborat de Ministerul Investitiilor si Proiectelor Europene si Ministerul Sanatatii are
ca scop aprobarea Normelor metodologice pentru aplicarea prevederilor Ordonantei de urgenta a Guvernului
nr. 29/2024 pentru aprobarea Programului national de investitii in infrastructura unitatilor spitalicesti si
pentru abrogarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 55/2023 privind unele masuri pentru
implementarea proiectelor de infrastructurd publici de sanatate cu finantare din fonduri externe
nerambursabile in cadrul Programului Sadnatate si din imprumuturi contractate cu institutiile financiare
internationale.

2.2 Descrierea situatiei actuale

Luand in considerare amplele nevoi din sectorul medical, acordarea sprijinului financiar pentru investitii in
acest domeniu se situeaza in varful prioritatilor statului roman si de aceea, investitiile In infrastructura
publicd a spitalelor orasenesti si municipale si investitiile n infrastructura publica a spitalelor judetene,
spitalelor judetene de urgenta, spitalelor monospecialitate, initial prevazute a fi finantate prin Programul
Sanatate, vor fi finantate prin Programul national de investitii in infrastructura unitatilor spitalicesti.

Avand 1n vedere ca sectorul spitalicesc ramane principala componenta a sistemului de sdnatate care necesita
investitii suplimentare cu scopul de a asigura atdt modernizarea infrastructurii de sdnatate si asistenta
medicala la nivel regional, Cat si cresterea accesului persoanelor, inclusiv a celor vulnerabile, la servicii
medicale de calitate, interventia legislativa de urgentda a Ministerului Investitiilor si Proiectelor Europene
propune masuri concrete care asigura astfel premisele demararii si implementdrii proiectelor de
infrastructura de sandatate publica de interes public si implementarea acestora prin implicarea autoritatilor
publice locale, conducand astfel la un plus de eficienta si la obtinerea de rezultate in domeniul sanataii.
Tncepand cu data de 28 martie 2024, domeniul la care face referire proiectul de act normativ este reglementat
prin Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 29/2024 pentru aprobarea Programului national de investitii in
infrastructura unitatilor spitalicesti si pentru abrogarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 55/2023
privind unele masuri pentru implementarea proiectelor de infrastructura publicd de sanatate cu finantare din
fonduri externe nerambursabile 1n cadrul Programului Sénatate si din imprumuturi contractate cu institutiile
financiare internationale.

Adoptarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 29/2024 a facut parte din masurile rapide si coerente de
interventie, avand In vedere faptul cd prin programul national de investitii in infrastructura unitatilor
spitalicesti, urmeaza sa fie initiate si finalizate obiective de investitii Tn domeniul infrastructurii publice a
Spitalelor ordsenesti, municipale/municipale de urgenta, si judetene/judetene de urgentd/, spitale de urgenta
si de specialitate, in vederea asigurarii de servicii medicale de calitate pentru toata populatia Romaniei,




pentru a putea recupera discrepantele din sistemul de sandtate publicd si a asigura cresterea calitatii
serviciilor medicale publice la care s aiba acces cetatenii.

Totodatd adoptarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 29/2024 creeaza premisele finalizarii proiectelor
reglementate la art. 4 alin. (1) lit. ¢) si d), derulate prin Programul Operational Infrastructurda Mare 2014-
2020 si prin Programul Operational Regional 2014-2020, care au fost declarate nefunctionale/nefinalizate
la data de 31.12.2023 si care nu sunt etapizate prin programele aferente perioadei de programare 2021-2027
sau finantate prin Planul National de Redresare si Rezilienta, astfel incat acestea sd se finalizeze, precum
si sd isi Tndeplineasca indicatorii de realizare si de rezultat asumati in cadrul programelor operationale,
avand in vedere faptul ca nefinalizarea acestora poate conduce neindeplinire obiectivelor selectate pentru
cadrul de performanta, caz in care Comisia Europeana va aplica o corectie financiara in conformitate cu art.
22 alin. (7) din Regulamentul (UE) nr. 1.303/2013, cu modificarile si completarile ulterioare, Si a a
proiectelor care au fost aprobate pentru finantare din Planul National de Redresare si Rezilienta de catre
Ministerul Sanatatii in calitate de coordonator de reforme si investitii pentru componenta 12 — Sanatate prin
Hotdrarea Guvernului nr. 143/2023 privind aprobarea obiectivelor de investitii finantate conform
Programului national de investitii in infrastructura de sanatate, aferent tintei 377, componenta 12 - Sanatate
din anexa Deciziei de punere in aplicare a Consiliului din 3 noiembrie 2021 de aprobare a evaluarii Planului
de redresare si rezilientd al Romaniei, a caror alocare financiara a fost diminuata potrivit prevederilor art.
18 din Regulamentul (UE) 241/2021 prin actualizarea calculului prevazut la art. 11 alin. (2) din
Regulamentul 2021/241 privind MRR;

Deoarece, pentru a fi aprobate, proiectele reglementate la art. 4 alin. (1) lit. ¢) si d) din ordonanta de urgenta
au parcurs procesul de evaluare si selectie anterior acestea nu vor fi supuse verificarii criteriilor-cadru de
selectie, evaluarii tehnico- financiare si selectiei.

In cadrul programului se pot realiza obiective de investitii care vizeazi extinderea (inclusiv lucrari de
conectare la cladiri existente)/constructie noud/modernizare/reabilitare si dotare in infrastructura publica a
spitalelor publice oragenesti, municipale/municipale de urgenta si spitalele judetene/judetene de urgenta,
spitale de specialitate, spitale clinice si clinice de urgentd, institute care desfdsoard activitate medicala
spitaliceasca si prespitaliceasca aflate in coordonarea/autoritatea/subordonarea Ministerului Sanatatii si
unitatile sanitare prevazute la alin. (2) art. 4 din Legea nr. 95/2006.

2.3 Schimbari preconizate

Avénd n vedere prevederile art. 2 si art. 4 din OUG 29/2024 referitoare la beneficiarii Programului national
de investitii in infrastructura unitatilor spitalicesti si categoriile de investitii vizate de program, Normele
metodologice de aplicare a prevederilor Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 29/2024 pentru
aprobarea Programului national de investitii in infrastructura unitdtilor spitalicesti si pentru abrogarea
Ordonantei de urgenti a Guvernului nr. 55/2023 privind unele mdsuri pentru implementarea proiectelor
de infrastructura publica de sdandtate cu finantare din fonduri externe nerambursabile in cadrul
Programului Sandtate §i din imprumuturi contractate cu institutiile financiare internationale au n
vedere reglementarea, in principal, a urmatoarelor aspecte:

- definirea capitolelor/subcapitolelor de cheltuieli eligibile din Anexa nr. 7 - Deviz general al
obiectivului de investitie la Hotdrarea Guvernului nr. 907/2016 privind etapele de elaborare si
continutul-cadru al documentatiilor tehnico-economice aferente obiectivelor/proiectelor de investitii
finantate din fonduri publice, cu modificarile si completarile ulterioare;

Actul normativ stabileste capitolele si subcapitolele de cheltuieli, instituie reguli care vizeaza modalitatea
de efectuare a unei cheltuieli de catre beneficiari, pentru a fi eligibila in limitele trasate de legislatia
nationala in vigoare si in directa corelare cu tiplogia interventiei. Mentionam ca, la nivelul categoriilor si
subcategoriilor de cheltuieli nu au fost incluse urmatoarele:

Capitolul 1 - Cheltuieli pentru obtinerea si amenajarea terenului , Subcapitolul 1.1 - Obtinerea terenului .
Prin eliminarea acestui tip de cheltuiala beneficiarii vor pune la dispozitie terenul pe care implementeaza
proiectul sau il vor achizitiona din fonduri proprii, nerambursabile si astfel vor fi determinati sa depuna
proiecte mai bine pregatite, fundamentate si mature; In acest fel, proiectele vor fi implementat si se vor fi




finalizate la termenul stipulat in contractul de finantare, diminuand astfel riscurile de recuperare a
finantarii.

Capitolul 5 - Alte cheltuieli Subcapitolul 5.2.1. - Comisioanele si dobanzile aferente creditului bancii
finantatoare . Prin eliminarea acestui tip de cheltuiala se evita posibilitatea rambursarii acestor cheltuieli
din bugetul programului , ceea ce ar reprezenta o finantare indirecta a sistemului bancar.

Subcapitolele 5.2.1 — 5.2.4 — Comisioane Cheltuielile privind ,,Cota aferenta ISC pentru controlul calitatii
lucrarilor de constructii , Cota aferenta ISC pentru controlul statului Tn amenajarea teritoriului, urbanism
si pentru lucrarilor de constructii, Cota aferentd Casei Sociale Constructorilor - CSC ™ nu au fost incluse
deoarece rambursarea acestora de la bugetul programului ar reprezenta o finantare indirecta a ISC si CSC.

Capitolul 6 - Cheltuieli pentru probe tehnologice si teste -Subcapitolul 6.1 - Pregatirea personalului de
exploatare Subcapitolul 6.2 - Probe tehnologice si teste ;Cheltuielile privind ,, Pregatirea personalului de
exploatare” si ,,Probe tehnologice si teste” nu sunt eligibile deoarece activitatile mai sus-amintite sunt
conexe/auxiliare (sunt activitati post-implementare) activitatii de realizare de constructii noi, de
modernizare constructii existente, de reabilitare constructii existente, de extindere constructii existente si
de dotare, pentru care se care ofera finantare prin program.

Totodata, prin proiectul de act normativ se stabilesc urmatoarele:

- modalitatea de lansare a ghidurilor de finantare si de depunere a cererilor de finantare in vederea
derularii Programului aceasta deriva din necesitatea stabilirii unui cadru legal si procedural
predictibil, flexibil si simplificat, astfel incat beneficiarii care depun proiecte in cadrul programului
sd dispuna de o abordare armonizata.

- derularea proceselor de evaluare, selectie a proiectelor noi,contractare, implementare si monitorizare
a proiectelor; Actul normativ stabileste o serie de masuri de derulare a tuturor etapelor ciclului de
viata al proiectului de natura sa stabileasca avantaje legata de transparenta, eficienta si trasabilitate.
Astfel, la nivelul fiecarei etape au fost mentionate aspectele cheie in vederea derularii acestor procese
care vin in sprijinul realizarii finalitatilor de consolidare a capacitdtii de monitorizare si de
imbunatatire a implementarii proiectelor.

- programarea bugetard a fondurilor necesare implementarii si fluxurile financiare ale sumelor
aferente programului;

- mecanismul cererilor de transfer ; Descrierea mecanismului aplicabil cererilor de transfer prin
stabilirea pasilor care trebuie parcursi de beneficiari, termenele aplicabile pentru platilor aferente
precum si continutul documentelor emise de aceste din urma pentru beneficiarii care au inaintat
cereri de transfer

- modalitatea de angajare, lichidare, ordonantare si plata a cheltuielilor, prin stabilirea atributiilor
ministerului investitiilor si proiectelor europene, in ceea ce priveste toate fazele procedurale.

De asemenea, prin proiect se stabileste modalitatea de monitorizare si verificare a utilizarii fondurilor si
realizarii obiectivelor de investitii ce se deruleaza prin program.

2.4 Alte informatii
Nu este cazul.

Sectiunea a 3-a

Impactul socioeconomic **)
3.1 Descrierea generala a beneficiilor si costurilor estimate ca urmare a intrarii in vigoare a actului
normativ
Asa cum s-a mentionat si in Nota de fundamentare a OUG nr. 29/2024, investitiile realizate contribuie la
cresterea capacitatii sistemului de sanatate de a fi mai inclusiv, cu o capacitate crescutd de a oferi acces la
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servicii de egala calitate si siguranta tuturor cetatenilor. Alocarea totala a investitiilor este de 13.250.000 mii
lei.

Beneficiarii programului pot fi unitatile administrativ-teritoriale/administratia publica centrald, care au in
coordonare/subordonare/autoritate sau in administrare/proprietate spitale judetene/judetene de urgenta,
spitalele publice ordasenesti, municipale, inclusiv spitale municipale de urgenta, spitale de urgenta si spitalele
de specialitate, parteneriatul intre autoritatile/institutiile publice locale si/sau centrale si unitatile sanitare
publice. Beneficiarii indirecti sunt locuitorii din localitatile unde se vor realiza, in functie de necesitatile
identificate, investitiile 1n infrastructura unitdtilor spitalicesti, care constau in lucrari de
modernizare/reabilitare si dotare, extindere la constructiile existente, inclusiv lucréri de conectare la cladiri
existente si dotare.

Pe termen lung se asteaptd imbunatatirea indicatorilor starii de sandtate la nivel national, dar si micgorarea
diferentelor in starea de sanatate raportat la media Uniunii Europene.

3.2 Impactul social

Investitiile realizate in infrastructura de sanatate contribuie la: cresterea calitatii serviciilor medicale, accesul
rapid la asistentd medicald preventiva si curativa de buna calitate. Astfel, se vor reduce inegalitatile in ceea
ce priveste starea de sdnatate a populatiei, prin diagnosticarea precoce si tratarea cu succes a unor afectiuni
grave, ducand la scaderea ponderii persoanelor cu nevoi medicale neacoperite. Prin investitiile care vor fi
finantate se va acorda o atentie speciald adaptdrii infrastructurii nou construite pentru persoanele cu
dizabilitati.

Investitiile realizate vor conduce la imbunatatirea calitatii si eficientei asistentei spitalicesti, iar obiectivele
specifice urmdresc crearea unei retele spitalicesti integrate functional, cu roluri si functii specifice fiecarui
nivel de complexitate si competentd al asistentei medicale, Tmbunatétirea eficientei si sustenabilitatii
serviciilor medicale, cresterea eficacitatii clinice in special la nivelul spitalelor, acces sporit al populatiei din
regiune la servicii medicale, inclusiv al grupurilor vulnerabile, reducerea mortalitatii evitabile in regiune,
cresterea calitatii vietii in regiune O infrastructura noua de sanatate va aduce beneficii semnificative pentru
grupurile vulnerabile, asa cum sunt definite de art. 6 lit. p) din Legea asistentei sociale nr. 292/2011, cu
modificarile si completarile ulterioare, asigurandu-le acces imbunatatit la serviciile medicale esentiale,
reducand disparitatile in ingrijirea sanatatii si contribuind la crearea unui mediu inclusiv care sa raspunda
mai eficient nevoilor acestor categorii defavorizate. Romania, in calitate de stat membru al Organizatiei
Natiunilor Unite (ONU) si Uniunii Europene (UE), si-a exprimat adeziunea la cele 17 Obiective de
Dezvoltare Durabila (ODD) ale Agendei 2030, adoptatd prin Rezolutia Adundrii Generale a ONU
A/RES/70/1, in cadrul Summit-ului ONU pentru Dezvoltare Durabila din septembrie 2015, astfel, din
perspectiva dezvoltdrii durabile, investitiile propuse vor contribui la Obiectivul nr. 3 — Sanatate si bunastare,
cat si la Obiectivul nr. 10 — Inegalitati reduse, prin imbunatatirea accesului la servicii de asistentda medicald
de calitate, esentiala pentru functionarea adecvata a unei societati durabile si permiterea accesului la resurse
a tuturor cetdtenilor.

3.3. Impactul asupra drepturilor si libertatilor fundamentale ale omului

Conform articolului 34 din Constitutie, se garanteazd dreptul la ocrotirea sdnatatii, impunind statului
obligatia de a lua masuri pentru asigurarea igienei si a sanatitii publice. In plus, se precizeaza ca organizarea
asistentei medicale si a sistemului de asigurari sociale pentru diverse situatii, cum ar fi boala, accidentele,
maternitatea si recuperarea, controlul exercitarii profesiilor medicale si paramedicale, precum si alte masuri
de protectie a sanatatii fizice si mentale, vor fi stabilite conform legislatiei. Acest act normativ are ca obiectiv
imbunatatirea starii de sdndtate in Romania prin dezvoltarea unei infrastructuri medicale moderne si bine
echipate, asigurdnd o acoperire mai cuprinzdtoare pentru populatia din Romania.

Actiunile concrete si eficiente implementate prin Programul national de investitii n infrastructura unitatilor
spitalicesti vor avea o capacitate reald de a contribui la atingerea dezideratului ca oamenii, indiferent de gen,
varsta, mediu social, persoanele cu dizabilitati, sa beneficieze de sanse si tratament egal privind accesul facil
st rapid la serviciile medicale

3.4. Impactul macroeconomic

3.4.1 Impactul asupra economiei si asupra principalilor indicatori macroeconomici




Avand in vedere informatiile mentionate cu privire la impactul asupra economiei prin Programul national de
investitii in infrastructura unitatilor spitalicesti, urmeaza sa fie initiate si finalizate obiective de investitii in
domeniul infrastructurii publice a spitalelor orasenesti, municipale/municipale de urgenta, judetene/judetene
de urgenta, spitale de urgenta si spitalele de specialitate, fiind nevoie de demararea unui astfel de program
in vederea asigurdrii de servicii medicale de calitate In scopul recuperarii discrepantelor din sistemul de
sanatate publica si asigurarii cresterii calitatii serviciilor medicale publice la care sa aiba acces toti cetatenii.
Inceperea lucririlor de executie va permite crearea de noi locuri de munci.

In vederea masurarii atingerii obiectivelor generale si specifice ale prezentului act normativ, se cuantifica
urmatorii indicatori de monitorizare si evaluare:

. Nevoi nesatisfacute in materie de asistentd medicala

. Nevoi nesatisfacute in materie de asistenta medicala in randul persoanelor cu venit scazut

. Nevoi nesatisfacute de asistenta medicald in functie de motive si de regiunea de dezvoltare
. Rata standardizat4 a mortalitatii evitabile prin preventie si a mortalitatii prin cauze tratabile
. Rata mortalitatii evitabile

. Rata mortalitatii prin cauze tratabile.

3.4.2 Impactul asupra mediului concurential si domeniului ajutoarelor de stat
Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

3.4. Impactul asupra mediului de afaceri

Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

3.5 Impactul asupra mediului inconjuritor

Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

3.6. Evaluarea costurilor si beneficiilor din perspectiva inovarii si digitalizarii
Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

3.7 Evaluarea costurilor si beneficiilor din perspectiva dezvoltarii durabile
Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

3.8. Alte informatii

Nu au fost identificate.

Sectiunea a 4-a
Impactul financiar asupra bugetului general consolidat atit pe termen scurt, pentru anul curent, cét si
e termen lung (pe S ani), inclusiv informatii cu privire la cheltuieli si venituri **¥*)

Indicatori Anul Urmatorii 4 ani Media pe 5 ani
curent -mii lei- -mii lei-
-mii lei-

2024 2025 2026 2027 2028
1 2 3 4 5 6 7

4.1. Modificari ale

veniturilor

bugetare,

plus/minus, din

care:

a) bugetul de stat, din
acesta:

(i) impozit pe profit
(ii) impozit pe venit

b) bugete locale:
(i) impozit pe profit

c) bugetul
asigurdrilor sociale
de stat




(i) contributii de
asigurari

d) alte tipuri de
venituri

(Se va mentiona
natura acestora.)

4.2. Modificari ale
cheltuielilor
bugetare,
plus/minus, din
care:

a) buget de stat, din
acesta:

(i) cheltuieli  de
personal

(i1) bunuri si servicii

b) bugete locale:
(i)  cheltuieli  de

personal
(i1) bunuri si servicii
c) bugetul

asigurdrilor sociale
de stat:
(i) cheltuieli  de
personal
(i1) bunuri si servicii

d) alte tipuri de
cheltuieli

serviciul datorii
publice

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

a) buget de stat

b) bugete locale

4.4, Propuneri
pentru acoperirea
cresterii
cheltuielilor
bugetare

4.5. Propuneri
pentru a compensa
reducerea
veniturilor
bugetare

4.6. Calcule
detaliate  privind
fundamentarea
modificarilor
veniturilor si/sau




cheltuielilor
bugetare

4.7. Prezentarea, in cazul proiectelor de acte normative a caror adaptare atrage majorarea cheltuielilor bugetare,
a urmatoarelor documente:

a) fisa financiara prevazuta la art. 15 din Legea nr. 500/2002 privind finantele publice, cu modificérile si completarile
ulterioare, insotita de ipotezele si metodologia de calcul utilizata;

b) declaratie conform careia majorarea de cheltuiald respectiva este compatibild cu obiectivele si prioritatile strategice
specificate n strategia fiscal-bugetara, cu legea bugetara anuala si cu plafoanele de cheltuieli prezentate in strategia fiscal-
bugetara.

4.8. Alte informatii

Finantarea Programului se asigura de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Investitiilor si Proiectelor Europene, in
limita prevederilor bugetare aprobate anual cu aceasta destinatie, precum si din bugetele locale ale unitarilor administrativ-
teritoriale si alte surse de finantare legal constituite.

Influentele au fost cuantificate in actul normativ in aplicarea caruia se aproba prezentele Norme metodologice, respectiv
Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 29/2024 pentru aprobarea Programului national de investitii in infrastructura
unitatilor spitalicesti si pentru abrogarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 55/2023 privind unele masuri pentru
implementarea proiectelor de infrastructura publica de sdnatate cu finantare din fonduri externe nerambursabile 1n cadrul
Programului Sanatate si din imprumuturi contractate cu institutiile financiare internationale.

Sectiunea a 5-a
Efectele proiectului de act normativ asupra legislatiei in vigoare
5.1. Masuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor proiectului de act normativ
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.
5.2. Impactul asupra legislatiei in domeniul achizitiilor publice
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.
5.3. Conformitatea proiectului de act normativ cu legislatia UE (in cazul proiectelor ce transpun sau
asigura aplicarea unor prevederi de drept UE)
5.3.1. Misuri normative necesare transpunerii directivelor UE
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.
5.3.2. Masuri normative necesare aplicarii actelor legislative UE
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.
5.4. Hotarari ale Curtii de Justitie a Uniunii Europene
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.
5.5. Alte acte normative si/sau documente internationale din care decurg angajamente asumate
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.
5.6. Alte informatii
Nu au fost identificate.

Sectiunea a 6-a

Consultirile efectuate in vederea elaborérii proiectului de act normativ

6.1. Informatii privind neaplicarea procedurii de participare la elaborarea actelor normative
Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

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

Proiectul de act normativ nu se refera la acest subiect.

6.3. Informatii despre consultarile organizate cu autoritatile administratiei publice locale

A fost realizata procedura de consultare in conformitate cu prevederile Ordonantei de urgentd a Guvernului
nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu completarile ulterioare, precum si ale Hotararii Guvernului nr.




635/2022 privind procedura de consultare a structurilor asociative ale autoritatilor administratiei publice
locale la elaborarea proiectelor de acte normative.

Proiectul a fost transmis spre punct de vedere structurilor asociative prin adresa nr. 1327/RNS/30.05.2024.
Uniunea Nationala a Consiliilor Judetene (UNCJR) a transmis o propunere de modificare prin adresa nr.
4308/05.06.2024.

6.4. Informatii privind puncte de vedere/opinii emise de organisme consultative constituite prin acte
normative

Nu este cazul.

6.5. Informatii privind avizarea de catre:

a) Consiliul Legislativ

b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii

¢) Consiliul Economic si Social

d) Consiliul Concurentei

e) Curtea de Conturi

6.6. Alte informatii

A fost solicitat punctul de vedere de la Curtea de Conturi, Consiliul Concurentei, Serviciul de Informatii
Externe si Serviciul de Telecomunicatii Speciale.

Serviciul de Informatii Externe prin adresa nr. 65809/17.06.2024 si Serviciul de Telecomunicatii Speciale
prin adresa nr. 9828/21.05.2024 au comunicat faptul ca nu formuleaza propuneri sau observatii.

Consiliul Concurentei a comunicat punctul de vedere prin adresa nr. RG/7331/17.06.2024.

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

7.1. Informarea societatii civile cu privire la elaborarea proiectului de act normativ

Prezentul proiect de act normativ respecta prevederile art. 7 alin. (2) din Legea nr. 52/2003 privind
transparenta decizionalad in administratia publicd, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare si a
fost publicat pe pagina de internet a Ministerului Investitiilor si Proiectelor Europene la data de29.05.2024.
7.2. Informarea societatii civile cu privire la eventualul impact asupra mediului in urma implementarii
proiectului de act normativ, precum si efectele asupra sanatatii si securitatii cetatenilor sau diversitatii
biologice

Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

7.3. Alte informatii

Nu au fost identificate

Sectiunea a 8- a
Masuri privind implementarea, monitorizarea si evaluarea proiectului de act normativ

8.1. Misuri de punere in aplicare a proiectului de act normativ
Prezentul act normativ nu se refera la acest subiect

8.2. Alte informatii

Nu au fost identificate




Fata de cele prezentate, a fost promovat prezentul proiect de Hotarare a Guvernului pentru aprobarea
Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Ordonantei de urgenti a Guvernului nr. 29/2024
pentru aprobarea Programului national de investitii in infrastructura unitatilor spitalicesti si pentru
abrogarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 55/2023 privind unele masuri pentru implementarea
proiectelor de infrastructura publica de sanatate cu finantare din fonduri externe nerambursabile in
cadrul Programului Sianatate si din imprumuturi contractate cu institutiile financiare internationale,
proiect care, in forma prezentata, a fost avizat de ministerele si institutiile interesate si de Consiliul Legislativ
si pe care il supunem spre adoptare.

MINISTRUL INVESTITIILOR SI MINISTRUL SANATATII
PROIECTELORAEUROPENE Alexandru RAFILA
Adrian CACIU
Avizatori:

VICEPRIM MINISTRU
Marian NEACSU

VICEPRIM- MINISTRU, MINISTRUL MINISTRUL APARARI{ NATIONALE
AFACERILOR INTERNE Angel TILVAR
Marian-Catialin PREDOIU

MINISTRUL DEZVOLTARII, LUCRARILOR MINISTRUL TRANSPORTURILOR SI
PUBLICE SI ADMINISTRATIEI INFRASTRUCTURII
Adrian-loan VESTEA Sorin-Mihai GRINDEANU
MINISTRUL FINANTELOR SERVICIUL ROMAN DE INFORMATII
Marcel-Ioan BOLOS Réazvan IONESCU
MINISTRUL JUSTITIEI

Alina-Stefania GORGHIU
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