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#B 
    TITLUL I  

    SŁnŁtatea publicŁ 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 1 

    Obiectul prezentului titlu ´l constituie reglementarea domeniului sŁnŁtŁŞii publice, 

obiectiv de interes social major. 

    ART. 2 

    (1) AsistenŞa de sŁnŁtate publicŁ reprezintŁ efortul organizat al societŁŞii ´n vederea 

protejŁrii ĸi promovŁrii sŁnŁtŁŞii populaŞiei. AsistenŞa de sŁnŁtate publicŁ se realizeazŁ 

prin ansamblul mŁsurilor politico-legislative, al programelor ĸi strategiilor adresate 

determinanŞilor stŁrii de sŁnŁtate, precum ĸi prin organizarea instituŞiilor pentru 

furnizarea tuturor serviciilor necesare. 

    (2) Scopul asistenŞei de sŁnŁtate publicŁ ´l constituie promovarea sŁnŁtŁŞii, prevenirea 

´mbolnŁvirilor ĸi ´mbunŁtŁŞirea calitŁŞii vieŞii. 

    (3) Strategia sistemului sŁnŁtŁŞii publice urmŁreĸte asigurarea sŁnŁtŁŞii populaŞiei ´n 

cadrul unor comunitŁŞi sŁnŁtoase. 

    (4) AsistenŞa de sŁnŁtate publicŁ este o componentŁ a sistemului de sŁnŁtate publicŁ. 

    (5) Ministerul SŁnŁtŁŞii reprezintŁ autoritatea centralŁ ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice. 

    (6) AsistenŞa de sŁnŁtate publicŁ este coordonatŁ de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi se 

realizeazŁ prin toate tipurile de unitŁŞi sanitare de stat sau private, constituite ĸi organizate 

conform legii. 

    (7) Responsabilitatea pentru asigurarea sŁnŁtŁŞii publice revine Ministerului SŁnŁtŁŞii, 

direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti ĸi altor structuri de 

specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate, denumitŁ 



´n continuare CNAS, structurilor de specialitate din cadrul ministerelor ĸi instituŞiilor cu 

reŞea sanitarŁ proprie, precum ĸi autoritŁŞilor din administraŞia publicŁ localŁ. 

    (8) AsistenŞa de sŁnŁtate publicŁ este garantatŁ de stat ĸi finanŞatŁ de la bugetul de stat, 

bugetele locale, bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate sau din 

alte surse, dupŁ caz, potrivit legii. 

    ART. 3 

    ProtecŞia sŁnŁtŁŞii publice constituie o obligaŞie a autoritŁŞilor administraŞiei publice 

centrale ĸi locale, precum ĸi a tuturor persoanelor fizice ĸi juridice. 

    ART. 4 

    (1) Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarea 

semnificaŞie: 

    a) sŁnŁtatea publicŁ - starea de sŁnŁtate a populaŞiei ´n raport cu determinanŞii stŁrii de 

sŁnŁtate: socio-economici, biologici, de mediu, stil de viaŞŁ, asigurarea cu servicii de 

sŁnŁtate, calitatea ĸi accesibilitatea serviciilor de sŁnŁtate; 

    b) promovarea sŁnŁtŁŞii - procesul care oferŁ individului ĸi colectivitŁŞilor posibilitatea 

de a-ĸi controla ĸi ´mbunŁtŁŞi sŁnŁtatea sub raport fizic, psihic ĸi social ĸi de a contribui la 

reducerea inechitŁŞilor ´n sŁnŁtate; 

    c) supravegherea - activitatea de colectare sistematicŁ ĸi continuŁ, analiza, interpretarea 

ĸi diseminarea datelor privind starea de sŁnŁtate a populaŞiei, bolile transmisibile ĸi 

netransmisibile, pe baza cŁrora sunt identificate prioritŁŞile de sŁnŁtate publicŁ ĸi sunt 

instituite mŁsurile de prevenire ĸi control; 

    d) evaluarea riscurilor pentru sŁnŁtate - estimarea gradului în care expunerea la factorii 

de risc din mediul natural, de viaŞŁ ĸi de muncŁ ĸi la cei rezultaŞi din stilul de viaŞŁ 

individual ĸi comunitar influenŞeazŁ starea de sŁnŁtate a populaŞiei; 

    e) controlul ´n sŁnŁtate publicŁ - exercitarea activitŁŞilor de control privind aplicarea 

prevederilor legale de sŁnŁtate publicŁ; 

    f) principiul precauŞiei - instrumentul prin care direcŞia de sŁnŁtate publicŁ decide ĸi 

intervine ´n situaŞii ´n care se apreciazŁ cŁ existŁ un potenŞial risc pentru sŁnŁtatea 

populaŞiei, ´n condiŞiile unei argumentaŞii ĸtiinŞifice insuficiente; 

    g) protocoale standardizate la nivel naŞional - documente elaborate de comisiile de 

specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii cu consultarea societŁŞilor medicale de profil ĸi cu 

avizul Colegiului Medicilor din Rom©nia, cu rol operaŞional care structureazŁ 

transpunerea la nivel naŞional a recomandŁrilor pentru practica clinicŁ, dezvoltate ´n mod 

transparent ĸi sistematic prin metodele medicinei bazate pe dovezi cu scopul orientŁrii 

deciziei privind intervenŞiile ´n sŁnŁtate. 

    (2) În sensul prevederilor prezentei legi, prin ministere ĸi instituŞii cu reŞele sanitare 

proprii se ´nŞelege autoritŁŞile ĸi instituŞiile care au ´n subordine unitŁŞi sanitare, altele 

dec©t Ministerul SŁnŁtŁŞii, respectiv Ministerul ApŁrŁrii NaŞionale, Ministerul Afacerilor 

Interne, Ministerul JustiŞiei, Ministerul Transporturilor, Serviciul Rom©n de InformaŞii, 

Serviciul de InformaŞii Externe, Serviciul de TelecomunicaŞii Speciale, Academia 



Rom©nŁ, autoritŁŞile administraŞiei publice locale ĸi universitŁŞile de medicinŁ ĸi farmacie 

acreditate ĸi universitŁŞile care au ´n structurŁ facultŁŞi de medicinŁ ĸi farmacie acreditate. 

    ART. 5 

    FuncŞiile principale ale asistenŞei de sŁnŁtate publicŁ vizeazŁ: 

    a) dezvoltarea politicilor, strategiilor ĸi programelor viz©nd asigurarea sŁnŁtŁŞii 

publice; 

    b) monitorizarea ĸi analiza stŁrii de sŁnŁtate a populaŞiei; 

    c) planificarea ´n sŁnŁtatea publicŁ; 

    d) supravegherea epidemiologicŁ, prevenirea ĸi controlul bolilor; 

    e) managementul ĸi marketingul strategic al serviciilor de sŁnŁtate publicŁ; 

    f) reglementarea domeniului sŁnŁtŁŞii publice, aplicarea ĸi controlul aplicŁrii acestei 

reglementŁri; 

    g) asigurarea calitŁŞii serviciilor de sŁnŁtate publicŁ; 

    h) cercetarea-dezvoltarea ĸi implementarea de soluŞii inovatoare pentru sŁnŁtatea 

publicŁ; 

    i) prevenirea epidemiilor, inclusiv instituirea stŁrii de alertŁ epidemiologicŁ; 

    j) protejarea populaŞiei ´mpotriva riscurilor din mediu; 

    k) informarea, educarea ĸi comunicarea pentru promovarea sŁnŁtŁŞii; 

    l) mobilizarea partenerilor comunitari ´n identificarea ĸi rezolvarea problemelor de 

sŁnŁtate; 

    m) evaluarea calitŁŞii, eficacitŁŞii, eficienŞei ĸi accesului la serviciile medicale; 

    n) dezvoltarea ĸi planificarea resurselor umane ĸi dezvoltarea instituŞionalŁ pentru 

sŁnŁtate publicŁ; 

    o) integrarea prioritŁŞilor de sŁnŁtate publicŁ ´n politicile ĸi strategiile naŞionale ĸi ´n 

strategiile sectoriale de dezvoltare durabilŁ; 

    p) asigurarea capacitŁŞilor de rŁspuns la dezastre sau la ameninŞŁrile la adresa vieŞii ĸi 

sŁnŁtŁŞii populaŞiei, inclusiv prin introducerea de restricŞii de circulaŞie a persoanelor ĸi 

bunurilor. 

    ART. 6 

    Principalele domenii de intervenŞie ale asistenŞei de sŁnŁtate publicŁ sunt urmŁtoarele: 

    a) prevenirea, supravegherea ĸi controlul bolilor transmisibile ĸi netransmisibile prin: 

    1. asigurarea imunizŁrilor; 

    2. controlul epidemiilor; 

    3. supravegherea bolilor; 

    4. supravegherea factorilor de risc comportamentali; 

    5. prevenirea accidentelor; 

    b) monitorizarea stŁrii de sŁnŁtate prin: 

    1. monitorizarea indicatorilor stŁrii de sŁnŁtate; 

    2. monitorizarea determinanŞilor stŁrii de sŁnŁtate; 

    3. monitorizarea eficacitŁŞii ĸi eficienŞei activitŁŞilor din domeniul sŁnŁtŁŞii publice; 



    4. evaluarea nevoilor populaŞiei privind serviciile de sŁnŁtate publicŁ; 

    c) promovarea sŁnŁtŁŞii ĸi educaŞia pentru sŁnŁtate prin: 

    1. campanii de informare-educare-comunicare; 

    2. programe de educaŞie pentru sŁnŁtate ĸi promovare a sŁnŁtŁŞii ´n comunitŁŞi; 

    3. dezvoltarea ĸi implicarea comunitŁŞilor locale; 

    4. pledoaria pentru sŁnŁtatea publicŁ; 

    d) sŁnŁtatea ocupaŞionalŁ prin: 

    1. definirea standardelor de sŁnŁtate ocupaŞionalŁ; 

    2. controlul aplicŁrii reglementŁrilor sŁnŁtŁŞii ´n muncŁ; 

    e) sŁnŁtatea ´n relaŞie cu mediul prin: 

    1. monitorizarea factorilor de mediu ´n relaŞie cu sŁnŁtatea; 

    2. reglementarea calitŁŞii principalilor factori de mediu; 

    3. stabilirea normelor de igienŁ ĸi sŁnŁtate publicŁ comunitare; 

    4. controlul aplicŁrii reglementŁrilor referitoare la calitatea factorilor de mediu; 

    f) reglementarea primarŁ ĸi secundarŁ ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice prin: 

    1. elaborarea, revizuirea, adaptarea ĸi implementarea legislaŞiei din domeniul sŁnŁtŁŞii 

publice; 

    2. reglementarea circulaŞiei bunurilor ĸi serviciilor cu potenŞial impact asupra sŁnŁtŁŞii 

publice; 

    g) managementul sŁnŁtŁŞii publice bazat pe: 

    1. managementul politicilor, planificŁrii ĸi dezvoltŁrii sistemului de sŁnŁtate publicŁ; 

    2. formularea ĸi implementarea politicilor de sŁnŁtate publicŁ pe baze ĸtiinŞifice; 

    3. cercetarea ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice ĸi al sistemelor de sŁnŁtate; 

    4. colaborarea ĸi cooperarea internaŞionalŁ ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice; 

    h) servicii de sŁnŁtate publicŁ specifice: 

    1. servicii de sŁnŁtate ĸcolarŁ; 

    2. servicii de urgenŞŁ ´n caz de dezastre ĸi calamitŁŞi; 

    3. servicii de laborator în domeniul sŁnŁtŁŞii publice; 

    4. servicii de planificare familialŁ; 

    5. servicii de screening pentru depistarea precoce a bolilor; 

    6. servicii prenatale ĸi postnatale; 

    7. servicii de consiliere ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice; 

    8. servicii de sŁnŁtate publicŁ ´n transporturi; 

    9. servicii de sŁnŁtate destinate copiilor; 

    10. servicii de securitate transfuzionalŁ; 

    i) servicii medicale ĸi tratament specific ´n cazul bolilor cu impact major asupra 

sŁnŁtŁŞii publice (TBC, HIV/SIDA, boli rare, cancer, diabet zaharat), precum ĸi ´n cazul 

transplantului de organe, Şesuturi sau celule. 

 

    CAPITOLUL II 



    Principiile asistenŞei de sŁnŁtate publicŁ 
 

    ART. 7 

    Principiile care stau la baza asistenŞei de sŁnŁtate publicŁ sunt urmŁtoarele: 

    a) responsabilitatea societŁŞii pentru sŁnŁtatea publicŁ; 

    b) focalizarea pe grupurile populaŞionale ĸi prevenirea primarŁ; 

    c) preocuparea pentru determinanŞii stŁrii de sŁnŁtate: sociali, de mediu, 

comportamentali ĸi servicii de sŁnŁtate; 

    d) abordarea multidisciplinarŁ ĸi intersectorialŁ; 

    e) parteneriat activ cu populaŞia ĸi cu autoritŁŞile publice centrale ĸi locale; 

    f) decizii bazate pe cele mai bune dovezi ĸtiinŞifice existente la momentul respectiv 

(sŁnŁtate publicŁ bazatŁ pe dovezi); 

    g) ´n condiŞii specifice, decizii fundamentate conform principiului precauŞiei; 

    h) descentralizarea sistemului de sŁnŁtate publicŁ; 

    i) existenŞa unui sistem informaŞional ĸi informatic integrat pentru managementul 

sŁnŁtŁŞii publice; 

    j) creĸterea capacitŁŞii de rŁspuns la calamitŁŞi, dezastre ĸi situaŞii de urgenŞŁ, inclusiv 

cele determinate de schimbŁrile climatice; 

    k) evaluarea impactului la nivelul tuturor sectoarelor de activitate ce influenŞeazŁ 

determinanŞii stŁrii de sŁnŁtate; 

    l) abordarea intersectorialŁ pentru sŁnŁtate prin acŞiunea coordonatŁ a tuturor 

instituŞiilor ´n vederea ´mbunŁtŁŞirii sŁnŁtŁŞii populaŞiei. 

    ART. 8 

    (1) ModalitŁŞile de implementare a principiilor de sŁnŁtate publicŁ sunt: 

    a) activitatea de reglementare ´n domeniile sŁnŁtŁŞii publice; 

    b) activitatea de inspecŞie sanitarŁ de stat; 

    c) activitŁŞile desfŁĸurate ´n cadrul programelor naŞionale de sŁnŁtate; 

    d) avizarea/autorizarea/notificarea activitŁŞilor ĸi produselor cu impact asupra sŁnŁtŁŞii 

populaŞiei; 

    e) evaluarea impactului asupra sŁnŁtŁŞii ´n relaŞie cu programe, strategii, politici ale 

altor sectoare de activitate cu efecte conexe asupra sŁnŁtŁŞii populaŞiei. 

    (2) Proiectele de acte normative care conŞin prevederi ce influenŞeazŁ determinanŞii 

stŁrii de sŁnŁtate vor fi ´nsoŞite de studii de impact asupra sŁnŁtŁŞii, ca instrument de 

fundamentare a deciziei, efectuate conform metodologiei aprobate prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 119/2014 pentru aprobarea Normelor de 

igienŁ ĸi sŁnŁtate publicŁ privind mediul de viaŞŁ al populaŞiei, publicat ´n Monitorul 

Oficial al României, Partea I, nr. 127 din 21 februarie 2014. 

 



    ART. 9 

    (1) Programele naŞionale de sŁnŁtate reprezintŁ cadrul implementŁrii obiectivelor 

politicii ĸi strategiei sŁnŁtŁŞii publice de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, ca autoritate centralŁ a 

domeniului de sŁnŁtate publicŁ. 

    (2) Programele naŞionale de sŁnŁtate se adreseazŁ populaŞiei ĸi sunt orientate cŁtre 

promovarea sŁnŁtŁŞii, prevenirea ´mbolnŁvirilor ĸi prelungirea vieŞii de bunŁ calitate. 

    (3) Programele naŞionale de sŁnŁtate se adreseazŁ principalelor domenii de intervenŞie 

ale sŁnŁtŁŞii publice ĸi rŁspund prioritŁŞilor naŞionale identificate prin Strategia naŞionalŁ 

de sŁnŁtate. 

    (4) Programele naŞionale de sŁnŁtate sunt finanŞate de la bugetul de stat, bugetul 

Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, din fonduri externe rambursabile 

ĸi nerambursabile, din venituri proprii, donaŞii ĸi sponsorizŁri, precum ĸi din alte surse, 

potrivit legii. 

    (5) Programele naŞionale de sŁnŁtate sunt elaborate de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, cu 

participarea CNAS; derularea acestora se realizeazŁ de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi/sau 

CNAS, dupŁ caz. 

    ART. 10 

    (1) Autoritatea centralŁ ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice elaboreazŁ proiecte de acte 

normative ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice ĸi avizeazŁ reglementŁri ale altor ministere ĸi 

instituŞii referitoare la activitŁŞi cu impact asupra sŁnŁtŁŞii publice. 

    (2) Principalele domenii pentru care autoritatea centralŁ de sŁnŁtate publicŁ elaboreazŁ 

sau participŁ la elaborarea, dupŁ caz, a unor proiecte de acte normative sunt: 

    a) calitatea principalilor factori de mediu: apa potabilŁ ĸi de ´mbŁiere, aerul ambiant ĸi 

interior, zgomot, locuinŞŁ ĸi habitat, substanŞe chimice, produse cosmetice, radiaŞii 

ionizante, vectori, deĸeuri etc.; 

    b) monitorizarea stŁrii de sŁnŁtate; 

    c) promovarea sŁnŁtŁŞii; 

    d) calitatea alimentului; 

    e) calitatea unitŁŞilor ĸi serviciilor turistice; 

    f) calitatea mediului de muncŁ ĸi sŁnŁtatea ´n muncŁ; 

    g) colectivitŁŞile de copii ĸi tineri; 

    h) evaluarea efectelor factorilor de mediu asupra sŁnŁtŁŞii populaŞiei; 

    i) asigurarea condiŞiilor de igienŁ ´n unitŁŞi sanitare; 

    j) servicii de laborator; 

    k) planificare familialŁ; 

    l) siguranŞa transfuziei sanguine; 

    m) norme privind alte domenii ale sŁnŁtŁŞii publice; 

    n) prevenirea consumului ilegal de droguri. 

    (3) Ministerul SŁnŁtŁŞii, prin aparatul propriu ĸi prin direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ 

judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti ĸi celelalte ministere ĸi instituŞii cu reŞea sanitarŁ 



proprie, prin structurile de specialitate, verificŁ respectarea reglementŁrilor ´n domeniul 

sŁnŁtŁŞii publice, iar ´n caz de nereguli sau neconformitate, aplicŁ mŁsuri conform legii. 

 

    CAPITOLUL III  

    AutoritŁŞile sistemului de sŁnŁtate publicŁ 
 

    ART. 11 

    Ċn sensul prezentei legi, prin autoritŁŞi ale sistemului de sŁnŁtate publicŁ se ´nŞelege: 

    a) Ministerul SŁnŁtŁŞii, organ de specialitate al administraŞiei publice centrale, cu 

personalitate juridicŁ, ´n subordinea Guvernului; 

    b) alte instituŞii ĸi structuri de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii care desfŁĸoarŁ 

activitŁŞi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice la nivel naŞional, regional, judeŞean ĸi local. 

    ART. 12*) 

    DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti sunt servicii publice 

deconcentrate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, cu personalitate juridicŁ, reprezent©nd direcŞia 

de sŁnŁtate publicŁ la nivel local. Ċn mod similar se pot organiza direcŞii de sŁnŁtate 

publicŁ ´n cadrul ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, care colaboreazŁ cu 

unitŁŞile deconcentrate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 12 din Legea nr. 

95/2006. 

    Ulterior, art. 12 a fost modificat prin art. II din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului 

nr. 227/2008. 

 

#B 
    ART. 13*) 

    (1) Institutele sau centrele de sŁnŁtate publicŁ sunt instituŞii publice regionale sau 

naŞionale, cu personalitate juridicŁ, ´n subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii, ĸi care 

coordoneazŁ tehnic ĸi metodologic activitatea de specialitate ´n domeniul fundamentŁrii, 

elaborŁrii ĸi implementŁrii strategiilor privitoare la prevenirea ´mbolnŁvirilor, controlul 

bolilor transmisibile ĸi netransmisibile ĸi a politicilor de sŁnŁtate publicŁ din domeniile 

specifice, la nivel naŞional ĸi/sau regional. 

    (2) Institutele naŞionale de cercetare-dezvoltare ´n domeniile sŁnŁtŁŞii publice sunt 

unitŁŞi cu personalitate juridicŁ ĸi funcŞioneazŁ, potrivit legii, în coordonarea Ministerului 

SŁnŁtŁŞii. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 



instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 13 alin. (1) din 

Legea nr. 95/2006. 

 

#B 

    ART. 14 

    Centrul NaŞional pentru Organizarea ĸi Asigurarea Sistemului InformaŞional ĸi 

Informatic ´n Domeniul SŁnŁtŁŞii, instituŞie publicŁ de specialitate cu personalitate 

juridicŁ ´n subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii, se desfiinŞeazŁ, ca urmare a comasŁrii prin 

absorbŞie ĸi a preluŁrii activitŁŞii de cŁtre Institutul NaŞional de SŁnŁtate PublicŁ. 

    ART. 15 

    InstituŞiile ĸi structurile de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, care desfŁĸoarŁ 

activitŁŞi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice la nivel naŞional, regional, judeŞean ĸi local, cu 

personalitate juridicŁ, aflate ´n subordinea, coordonarea sau sub autoritatea Ministerului 

SŁnŁtŁŞii, cu excepŞia CNAS ĸi a caselor de asigurŁri de sŁnŁtate, se ´nfiinŞeazŁ, se 

reorganizeazŁ ĸi se desfiinŞeazŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 

    ART. 16 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii, ca autoritate centralŁ ´n domeniul asistenŞei de sŁnŁtate 

publicŁ, are ´n principal urmŁtoarele atribuŞii ĸi responsabilitŁŞi: 

    a) stabileĸte prioritŁŞile naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    b) elaboreazŁ ĸi avizeazŁ reglementŁri ´n domeniul sanitar; 

    c) evalueazŁ periodic indicatorii stŁrii de sŁnŁtate a populaŞiei; 

    d) asigurŁ activitatea de inspecŞie sanitarŁ de stat; 

    e) coordoneazŁ, implementeazŁ ĸi monitorizeazŁ proiectele finanŞate ´n cadrul 

fondurilor comunitare, precum ĸi acorduri bilaterale, Pactul de stabilitate ´n domeniul 

sŁnŁtŁŞii ĸi alte acorduri internaŞionale ´n domeniul de competenŞŁ; 

    f) coordoneazŁ din punct de vedere ĸtiinŞific ĸi metodologic, prin comisiile de 

specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ; 

    g) aprobŁ, prin ordin al ministrului, protocoalele standardizate la nivel naŞional, 

elaborate de comisiile de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, cu consultarea 

societŁŞilor medicale de profil; 

    h) plŁteĸte, ´n condiŞiile legii, contribuŞii obligatorii sau voluntare la organizaŞiile 

constituite ´n baza tratatelor ĸi convenŞiilor internaŞionale la care România este parte, prin 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n limita bugetului aprobat; 

    i) exercitŁ funcŞia de unitate de achiziŞii centralizate prin structura de specialitate 

potrivit OrdonanŞei de urgenŞŁ a Guvernului nr. 71/2012 privind desemnarea Ministerului 

SŁnŁtŁŞii ca unitate de achiziŞii publice centralizatŁ, aprobatŁ cu completŁri prin Legea nr. 

184/2013, cu modificŁrile ulterioare; 

    j) elaboreazŁ politica ĸi strategiile ´n sistemul informatic ĸi informaŞional din sŁnŁtate, 

´n vederea implementŁrii ĸi utilizŁrii integrate ĸi interoperabile a componentelor acestuia; 



    k) finanŞeazŁ, ´n limita bugetului alocat cu aceastŁ destinaŞie, activitŁŞi de cercetare 

ĸtiinŞificŁ ´n domeniul medical, prevŁzute ´n Planul sectorial care se aprobŁ prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (2) Ċn exercitarea atribuŞiilor ĸi responsabilitŁŞilor prevŁzute la alin. (1), Ministerul 

SŁnŁtŁŞii ĸi structurile de specialitate ale acestuia au acces nemijlocit ĸi utilizeazŁ datele 

din cadrul Platformei informatice din asigurŁrile de sŁnŁtate, cu respectarea prevederilor 

Legii nr. 677/2001 pentru protecŞia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu 

caracter personal ĸi libera circulaŞie a acestor date, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare. CNAS, precum ĸi furnizorul Platformei informatice din asigurŁrile de sŁnŁtate 

au obligaŞia de a acorda Ministerului SŁnŁtŁŞii drepturi ĸi privilegii de acces la datele 

informatice, egale cu cele ale CNAS. 

#M13 
    (3) Membrii comisiilor de specialitate prevŁzute la alin. (1) lit. f) beneficiazŁ de o 

indemnizaŞie lunarŁ de 10% din indemnizaŞia secretarului de stat, care se acordŁ 

proporŞional cu numŁrul de participŁri efective la ĸedinŞe. Activitatea ´n cadrul 

comisiilor de specialitate este remuneratŁ doar dacŁ este desfŁĸuratŁ la solicitarea 

Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi doar dacŁ aceastŁ activitate se finalizeazŁ ´ntr-un document 

care este aprobat de ministrul sŁnŁtŁŞii. Cheltuielile de transport ĸi cazare ocazionate de 

participarea ´n comisiile de specialitate sunt suportate de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, în 

condiŞiile legii. Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare ĸi atribuŞiile comisiilor de 

specialitate, inclusiv modalitatea de acordare a indemnizaŞiei membrilor comisiilor de 

specialitate, se stabilesc prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

#B 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 398/2013*1) pentru ´nfiinŞarea 

comisiilor consultative ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, publicat ´n Monitorul Oficial al 

Rom©niei, Partea I, nr. 157 din 25 martie 2013, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

#CIN 
    *1) Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 398/2013 a fost abrogat. A se vedea Ordinul 

ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1355/2016. 

 

#B 
    ART. 17*) 

    (1) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti sunt servicii 

publice deconcentrate, cu personalitate juridicŁ, subordonate Ministerului SŁnŁtŁŞii, care 

pun ´n aplicare politica ĸi programele naŞionale de sŁnŁtate publicŁ pe plan local, 

identificŁ problemele locale prioritare de sŁnŁtate publicŁ, elaboreazŁ ĸi implementeazŁ 

acŞiuni locale de sŁnŁtate publicŁ. 

    (2) Ċn scopul ´ndeplinirii acestor obiective, direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti au, ´n principal, urmŁtoarele atribuŞii: 



    a) controleazŁ ĸi evalueazŁ modul de asigurare a asistenŞei medicale curative ĸi 

profilactice; 

    b) controleazŁ aplicarea normelor de funcŞionare a unitŁŞilor medicale ĸi farmaceutice, 

indiferent de forma de organizare, ĸi aplicŁ mŁsuri ´n caz de neconformitate; 

    c) urmŁresc aplicarea criteriilor de control al calitŁŞii serviciilor medicale pe baza 

standardelor de acreditare adoptate de cŁtre Autoritatea NaŞionalŁ de Management al 

CalitŁŞii ´n SŁnŁtate; 

    d) coordoneazŁ ĸi controleazŁ asistenŞa gravidei, lŁuzei ĸi nou-nŁscutului; 

    e) evalueazŁ resursele umane de la nivelul asistenŞei medicale ´n relaŞie cu nevoile 

comunitare identificate prin acŞiuni specifice; 

    f) participŁ activ la programele de instruire a personalului din serviciile de sŁnŁtate 

publicŁ ĸi a populaŞiei; 

    g) organizeazŁ acŞiuni de prevenire a ´mbolnŁvirilor ĸi de promovare a sŁnŁtŁŞii; 

    h) organizeazŁ activitŁŞile preventive ´n teritoriul judeŞului ĸi, respectiv, al municipiului 

Bucureĸti; 

    i) colecteazŁ ĸi ´nregistreazŁ date privind sŁnŁtatea populaŞiei, utiliz©nd informaŞiile ´n 

scopul identificŁrii problemelor de sŁnŁtate ale acesteia; 

    j) identificŁ posibilele probleme de sŁnŁtate publicŁ sau ameninŞŁri la adresa sŁnŁtŁŞii 

unei comunitŁŞi; 

    k) intervin ´n rezolvarea problemelor de sŁnŁtate publicŁ apŁrute ´n r©ndul persoanelor 

aparŞin©nd grupurilor defavorizate; 

    l) coordoneazŁ studii asupra problemelor de sŁnŁtate ale populaŞiei din teritoriul dat; 

    m) stabilesc relaŞii de colaborare cu instituŞii ĸi organizaŞii ´n vederea desfŁĸurŁrii de 

acŞiuni comune ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice; 

    n) colecteazŁ ĸi ´nregistreazŁ datele privind tipurile, cantitatea ĸi modul de gestionare a 

deĸeurilor generate ´n unitŁŞile medicale din zona de jurisdicŞie; 

    o) asigurŁ implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ derulate prin 

structurile proprii, precum ĸi coordonarea, monitorizarea ĸi controlul implementŁrii 

programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ derulate ´n baza contractelor ´ncheiate cu 

instituŞii publice, furnizori de servicii medicale din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei 

publice locale ĸi a ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, precum ĸi cu 

furnizori de servicii medicale privaŞi, ´n condiŞiile prevŁzute ´n normele tehnice de 

realizare a programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ. 

    (3) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti administreazŁ, ´n 

numele Ministerului SŁnŁtŁŞii, locuinŞele construite de cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ pentru 

LocuinŞe ´n cadrul Programului de construcŞii de locuinŞe pentru tineri, destinate 

´nchirierii, Subprogramul privind construcŞia locuinŞelor ´n regim de ´nchiriere, de care 

pot beneficia medicii rezidenŞi ĸi alŞi tineri specialiĸti din sistemul de sŁnŁtate, sau prin 

alte surse de finanŞare pe terenurile aflate ´n domeniul public al statului ĸi ´n 



administrarea Ministerului SŁnŁtŁŞii. Activitatea de administrare se reglementeazŁ prin 

norme aprobate prin hotŁr©re a Guvernului. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 17 alin. (1) ĸi (2) din 

Legea nr. 95/2006. 

    Ulterior, art. 17 alin. (2) a fost modificat prin art. I pct. 3 din OrdonanŞa de urgenŞŁ a 

Guvernului nr. 48/2010, prin art. I pct. 6 din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 

91/2012, cu modificŁrile ulterioare, ĸi prin art. I din OrdonanŞa Guvernului nr. 11/2015, 

cu modificŁrile ulterioare. 

 

#B 
    ART. 18 

    (1) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti sunt conduse de 

un director coordonator, care este ajutat de directori coordonatori adjuncŞi. 

    (2) Persoanele care ocupŁ funcŞii dintre cele prevŁzute la alin. (1) sunt numite prin act 

administrativ al ministrului sŁnŁtŁŞii, ´n urma evaluŁrii cunoĸtinŞelor ĸi abilitŁŞilor 

manageriale, ´n condiŞiile legii. 

    (3) FuncŞiile prevŁzute la alin. (1) se exercitŁ ´n baza unui contract de management 

´ncheiat cu ministrul sŁnŁtŁŞii, pe o perioadŁ de maximum 4 ani. 

    (4) FuncŞiile de director coordonator ĸi director coordonator adjunct sunt incompatibile 

cu: 

    a) exercitarea oricŁror altor funcŞii remunerate, neremunerate sau/ĸi indemnizate, cu 

excepŞia funcŞiilor sau activitŁŞilor ´n domeniul didactic, al cercetŁrii ĸtiinŞifice, al creaŞiei 

literar-artistice ĸi ´n domeniul medical, desfŁĸurate ´n afara programului normal de lucru 

ĸi care nu au legŁturŁ cu funcŞia deŞinutŁ; 

    b) exercitarea oricŁrei activitŁŞi sau oricŁrei alte funcŞii de conducere, inclusiv cele 

neremunerate; 

    c) exercitarea oricŁrei funcŞii ´n cadrul organizaŞiilor sindicale sau patronale de profil. 

    (5) Constituie conflict de interese deŞinerea de cŁtre directorul coordonator sau 

directorul coordonator adjunct de pŁrŞi sociale, acŞiuni sau interese la societŁŞi 

reglementate de Legea societŁŞilor nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, ori organizaŞii nonguvernamentale care stabilesc relaŞii 

comerciale cu direcŞia de sŁnŁtate publicŁ la care persoana ´n cauzŁ exercitŁ funcŞia de 

director coordonator sau director coordonator adjunct. 

    (6) Prevederile alin. (5) se aplicŁ ĸi ´n cazul ´n care pŁrŞile sociale, acŞiunile sau 

interesele sunt deŞinute de cŁtre rudele ori afinii p©nŁ la gradul al IV-lea ai directorului 

coordonator sau ai directorului coordonator adjunct. 



    (7) DacŁ directorul coordonator sau directorul coordonator adjunct se aflŁ ´n stare de 

incompatibilitate sau ´n conflict de interese, acesta este obligat sŁ ´nlŁture motivele de 

incompatibilitate ori de conflict de interese ´n termen de 30 de zile de la apariŞia acestora. 

În caz contrar, contractul de management este reziliat de plin drept, iar Ministerul 

SŁnŁtŁŞii poate cere persoanelor ´n cauzŁ despŁgubiri, conform clauzelor contractului de 

management. 

    ART. 19*) 

    (1) Ċn subordinea direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ funcŞioneazŁ unitŁŞi sanitare publice de 

pe raza teritoriului arondat, cu excepŞia unitŁŞilor sanitare publice de interes naŞional sau a 

celor aparŞin©nd ministerelor ori instituŞiilor cu reŞele sanitare proprii. 

    (2) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti coordoneazŁ 

serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, organizeazŁ 

ĸi coordoneazŁ asistenŞa medicalŁ ´n caz de calamitŁŞi, catastrofe ĸi situaŞii deosebite. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 18 din Legea nr. 

95/2006. 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 18 a devenit art. 19. 

 

#B 
    ART. 20*) 

    (1) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti colaboreazŁ cu 

autoritŁŞile administraŞiei publice locale pentru asigurarea asistenŞei medicale. 

    (2) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ ´ncheie contracte cu autoritŁŞile administraŞiei publice 

locale pentru asigurarea cheltuielilor de personal aferente medicilor, medicilor dentiĸti, 

asistenŞilor medicali ĸi a cheltuielilor pentru baremul de dotare cu medicamente ĸi 

materiale sanitare din cabinetele de medicinŁ generalŁ ĸi dentarŁ din unitŁŞile de 

´nvŁŞŁm©nt. 

    (3) Sumele necesare pentru derularea contractelor prevŁzute la alin. (2) se asigurŁ din 

fonduri de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (4) Spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale ´ncheie 

contracte cu direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ ´n condiŞiile prevŁzute la art. 194 ĸi art. 195. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 19 din Legea nr. 

95/2006. 

    Ulterior, art. 19 a fost modificat prin art. I pct. 5 din OrdonanŞa de urgenŞŁ a 

Guvernului nr. 48/2010. 



    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 19 a devenit art. 20. 

 

#B 
    ART. 21*) 

    (1) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti organizeazŁ 

culegerea ĸi prelucrarea informaŞiilor statistice medicale primite de la unitŁŞile sanitare 

publice sau private ĸi transmit rapoarte statistice lunare cŁtre instituŞiile desemnate în 

acest scop. 

    (2) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ teritoriale ´ntocmesc rapoarte privind starea de 

sŁnŁtate a comunitŁŞii, care sunt ´naintate Ministerului SŁnŁtŁŞii, precum ĸi partenerilor 

instituŞionali la nivel local. 

    (3) AutoritŁŞile administraŞiei publice locale sunt obligate sŁ transmitŁ instituŞiilor 

Ministerului SŁnŁtŁŞii datele ĸi documentele din care rezultŁ informaŞiile necesare 

´ntocmirii rapoartelor prevŁzute la alin. (1), precum ĸi cele stabilite prin reglementŁrile 

legale ́ n vigoare pentru care Rom©nia are obligaŞia raportŁrii la nivelul Comisiei 

Europene. 

    (4) Netransmiterea informaŞiilor prevŁzute la alin. (1) de cŁtre unitŁŞile sanitare publice 

ĸi/sau private reprezintŁ contravenŞie ĸi se sancŞioneazŁ cu amendŁ de la 10.000 lei la 

20.000 lei pentru persoanele juridice. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 20 din Legea nr. 

95/2006. 

    Ulterior, prin art. I pct. 14 din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 2/2014, la 

articolul 20, dupŁ alineatul (2) s-au introdus douŁ noi alineate, alineatele (3) ĸi (4). 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 20 a devenit art. 21. 

 

#B 

    ART. 22*) 

    DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti coordoneazŁ la nivel 

local implementarea activitŁŞilor care decurg din obligaŞiile asumate prin Tratatul de 

aderare a Rom©niei la Uniunea EuropeanŁ ĸi planurile de implementare a actelor 

comunitare referitoare la domeniul sŁnŁtŁŞii. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 21 din Legea nr. 

95/2006. 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 21 a devenit art. 22. 



 

#B 
    ART. 23 *1) 

    Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare, precum ĸi structura organizatoricŁ ale 

direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti se stabilesc prin ordin 

al ministrului sŁnŁtŁŞii.****) 

------------ 

    ****) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1.078/2010 privind aprobarea 

regulamentului de organizare ĸi funcŞionare ĸi a structurii organizatorice ale direcŞiilor de 

sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti, publicat ´n Monitorul Oficial al 

României, Partea I, nr. 550 din 5 august 2010. 

#CIN 
    *1) Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 22 din Legea nr. 

95/2006. 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 22 a devenit art. 23. 

 

#B 
    ART. 24*) 

    Institutele/Centrele naŞionale ĸi/sau regionale prevŁzute la art. 13 ĸi 14, aflate în 

subordinea ĸi/sau ´n coordonarea Ministerului SŁnŁtŁŞii, ´ndeplinesc, ´n principal, 

urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) asigurŁ ´ndrumarea tehnicŁ ĸi metodologicŁ a reŞelei de sŁnŁtate publicŁ, ´n funcŞie 

de domeniul lor de competenŞŁ; 

    b) participŁ la elaborarea strategiilor ĸi politicilor din domeniul lor de competenŞŁ; 

    c) elaboreazŁ proiecte de acte normative, norme, metodologii ĸi instrucŞiuni privind 

domeniile specifice din cadrul sŁnŁtŁŞii publice; 

    d) efectueazŁ expertize, oferŁ asistenŞŁ tehnicŁ ĸi realizeazŁ servicii de sŁnŁtate 

publicŁ, la solicitarea unor persoane fizice sau juridice; 

    e) supravegheazŁ starea de sŁnŁtate a populaŞiei, bolile transmisibile ĸi netransmisibile, 

pentru identificarea problemelor de sŁnŁtate comunitarŁ; 

    f) asigurŁ sistemul de supraveghere epidemiologicŁ, precum ĸi de alertŁ precoce ĸi 

rŁspuns rapid ĸi participŁ la schimbul de informaŞii ´n cadrul reŞelei europene de 

supraveghere epidemiologicŁ ´n domeniul bolilor transmisibile; 

    g) participŁ la efectuarea de investigaŞii epidemiologice de teren, din proprie iniŞiativŁ, 

la solicitarea Ministerului SŁnŁtŁŞii sau a direcŞiilor locale de sŁnŁtate publicŁ; 

    h) elaboreazŁ metodologia, instrumentele ĸi indicatorii de monitorizare ĸi evaluare a 

serviciilor ĸi programelor de sŁnŁtate publicŁ, de promovare a sŁnŁtŁŞii ĸi de educaŞie 

pentru sŁnŁtate; 



    i) participŁ la procesul de ´nvŁŞŁm©nt medical de specializare ĸi perfecŞionare ´n 

domeniile specifice din cadrul sŁnŁtŁŞii publice; 

    j) desfŁĸoarŁ activitŁŞi de cercetare-dezvoltare ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice ĸi al 

managementului sanitar; 

    k) colecteazŁ, analizeazŁ ĸi disemineazŁ date statistice privind sŁnŁtatea publicŁ; 

    l) asigurŁ existenŞa unui sistem informaŞional ĸi informatic integrat pentru 

managementul sŁnŁtŁŞii publice. 

#CIN 
    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 23 din Legea nr. 

95/2006. 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 23 a devenit art. 24. 

 

#B 
    ART. 25*) 

    (1) InstituŞiile ĸi unitŁŞile sanitare care asigurŁ asistenŞa de sŁnŁtate publicŁ, ´n cazul 

apariŞiei unui focar de boalŁ transmisibilŁ, precum ĸi ´n situaŞia iminenŞei izbucnirii unei 

epidemii, au obligaŞia sŁ dispunŁ mŁsuri specifice. 

    (2) MŁsurile privind prevenirea ĸi gestionarea situaŞiilor de urgenŞŁ generate de 

epidemii, precum ĸi bolile transmisibile pentru care declararea, tratamentul sau internarea 

sunt obligatorii se stabilesc prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

#CIN 

    *)  Conform art. III  alin. (2) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2008, cu 

modificŁrile ulterioare, la data intrŁrii ´n vigoare a hotŁr©rilor Guvernului prin care 

instituŞiile prevŁzute la alin. (1) ´ncep sŁ funcŞioneze, se abrogŁ art. 24 alin. (2) din 

Legea nr. 95/2006. 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 24 a devenit art. 25. 

 

#B 
    CAPITOLUL IV 

    Controlul ´n sŁnŁtatea publicŁ 
 

    ART. 26 

    (1) Activitatea de inspecŞie sanitarŁ de stat se organizeazŁ pe domenii specifice de 

activitate, coordonate de instituŞii cu atribuŞii ´n domeniul controlului la nivel naŞional ĸi 

regional, conform competenŞelor. 

    (2) Activitatea de inspecŞie sanitarŁ de stat se realizeazŁ pe urmŁtoarele domenii: 

    a) calitatea serviciilor de asistenŞŁ medicalŁ; 

    b) sŁnŁtate publicŁ; 



    c) farmaceutic; 

    d) dispozitive medicale. 

#M9 
    ART. 26^1 

    InspecŞia SanitarŁ de Stat din cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii organizeazŁ ĸi 

coordoneazŁ metodologic, precum ĸi din punctul de vedere al activitŁŞii specifice 

structurile care desfŁĸoarŁ activitatea de inspecŞie sanitarŁ de stat, structuri fŁrŁ 

personalitate juridicŁ din cadrul direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti. 

#B 

    ART. 27 

    (1) Activitatea de inspecŞie sanitarŁ de stat se exercitŁ de cŁtre personalul de 

specialitate ´mputernicit de instituŞiile cu atribuŞii ´n domeniul inspecŞiei sanitare de stat, 

conform normelor generale ĸi specifice elaborate de cŁtre acestea ĸi aprobate prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii*******). 

    (2) Furnizorii de servicii medicale din sectorul public ĸi privat, precum ĸi toate unitŁŞile 

supuse inspecŞiei sanitare, conform legislaŞiei ´n vigoare din domeniul sŁnŁtŁŞii publice, 

au obligaŞia de a permite accesul persoanelor ´mputernicite de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii 

´n vederea efectuŁrii controlului. 

    (3) Pentru exercitarea activitŁŞii de inspecŞie sanitarŁ de stat, personalul ´mputernicit 

are drept de: 

    a) acces ´n orice tip de unitŁŞi, la documente, informaŞii, conform competenŞelor; 

    b) recoltare a produselor care pot constitui un risc pentru sŁnŁtatea publicŁ; 

    c) a constata ĸi a sancŞiona contravenŞiile prevŁzute de legislaŞia din domeniul sŁnŁtŁŞii 

publice. 

#M9 
    (4) Ċn situaŞii de risc pentru sŁnŁtatea publicŁ, personalul ´mputernicit poate dispune 

mŁsura interzicerii punerii ´n consum a produselor, retragerii produselor, suspendarea 

activitŁŞilor, ´nchiderea unitŁŞilor, retragerea, anularea autorizaŞiei sanitare de 

funcŞionare, a avizului sanitar, a notificŁrilor pentru activitŁŞi ĸi produse ĸi orice alte 

mŁsuri pe care situaŞia le impune, conform legii. 

#B 
    (5) Ċn situaŞii de risc epidemiologic, personalul ´mputernicit poate dispune mŁsuri 

speciale pentru bolnavii, suspecŞii ĸi contacŞii de boli transmisibile sau purtŁtorii de 

germeni patogeni, precum ĸi alte mŁsuri de limitare a circulaŞiei persoanelor. 

#M9 

    (6) Concluziile activitŁŞilor de control, abaterile de la normele legale, recomandŁrile 

ĸi termenele de remediere a deficienŞelor, precum ĸi alte mŁsuri legale aplicate se 

consemneazŁ ´n procese-verbale, rapoarte ĸi decizii, ale cŁror modele sunt aprobate prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 



#B 
    (7) Ċn exercitarea activitŁŞii, personalul ´mputernicit asigurŁ pŁstrarea confidenŞialitŁŞii 

datelor, cu excepŞia situaŞiilor care constituie un risc pentru sŁnŁtatea publicŁ, caz ´n care 

comunicarea se va face prin reprezentantul legal. 

    (8) Refuzul de a permite accesul personalului împuternicit în vederea efectuŁrii 

controlului sau de a accepta efectuarea inspecŞiei ori de a pune la dispoziŞia acestui 

personal documentele ĸi informaŞiile necesare realizŁrii atribuŞiilor de control se 

sancŞioneazŁ conform legislaŞiei ´n vigoare. 

------------ 

    *******)  A se vedea asteriscul de la art. 23. 

 

    ART. 28 

    Activitatea de avizare, autorizare ĸi notificare a activitŁŞilor ĸi produselor cu impact 

asupra sŁnŁtŁŞii populaŞiei are ca scop certificarea conformŁrii cu normele de sŁnŁtate 

publicŁ a produselor, serviciilor ĸi activitŁŞilor, ´n scopul protejŁrii sŁnŁtŁŞii populaŞiei. 

    ART. 29 

    Activitatea de evaluare a impactului asupra sŁnŁtŁŞii ´n relaŞie cu programe, strategii, 

politici ale altor sectoare de activitate cu efecte conexe asupra sŁnŁtŁŞii populaŞiei 

reprezintŁ instrumentul de integrare a prioritŁŞilor de sŁnŁtate publicŁ ´n dezvoltarea 

durabilŁ a societŁŞii. 

 

    CAPITOLUL V 

    AsistenŞa medicalŁ 

 

    ART. 30 

    (1) AsistenŞa medicalŁ profilacticŁ ĸi curativŁ se asigurŁ prin: 

    a) cabinete medicale ambulatorii ale medicilor de familie ĸi de alte specialitŁŞi, centre 

de diagnostic ĸi tratament, centre medicale, centre de sŁnŁtate, laboratoare, precum ĸi prin 

alte unitŁŞi sanitare publice ĸi private; 

    b) unitŁŞi sanitare publice ĸi private cu paturi. 

    (2) UnitŁŞile prevŁzute la alin. (1) au obligaŞia asigurŁrii condiŞiilor de mobilitate a 

informaŞiei medicale ´n format electronic, prin utilizarea sistemului dosarului electronic 

de sŁnŁtate al pacientului. Ċn situaŞia ´n care se utilizeazŁ un alt sistem informatic, acesta 

trebuie sŁ fie compatibil cu acest sistem din platforma informaticŁ din asigurŁrile de 

sŁnŁtate, caz ´n care furnizorii sunt obligaŞi sŁ asigure condiŞiile de securitate ĸi 

confidenŞialitate ´n procesul de transmitere a datelor. 

    (3) Modalitatea de utilizare ĸi completare a dosarului electronic de sŁnŁtate al 

pacientului va fi stabilitŁ prin norme metodologice de aplicare a prevederilor referitoare 

la dosarul electronic de sŁnŁtate al pacientului, care se aprobŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului*). 



#CIN 
    *)  A se vedea HotŁr©rea Guvernului nr. 34/2015 pentru aprobarea Normelor 

metodologice privind modalitatea de utilizare ĸi completare a dosarului electronic de 

sŁnŁtate al pacientului. 

 

#B 
    ART. 31 

    Activitatea medicalŁ de recuperare se asigurŁ prin unitŁŞi medicale de specialitate cu 

personalitate juridicŁ, secŞii, compartimente ĸi laboratoare de recuperare, unitŁŞi 

ambulatorii de recuperare, publice sau private, precum ĸi prin societŁŞi de turism balnear 

ĸi de recuperare, constituite conform legii. 

    ART. 32 

    AsistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ se asigurŁ de unitŁŞi specializate de urgenŞŁ ĸi transport 

sanitar publice sau private, precum ĸi prin structurile de primire a urgenŞelor, organizate 

în acest scop. 

    ART. 33 

    AsistenŞa medicalŁ de hemotransfuziologie, transfuzie sanguinŁ sau alte servicii de 

asistenŞŁ medicalŁ ĸi prestaŞii autorizate se asigurŁ prin unitŁŞi specializate ´n acest scop. 

    ART. 34 

    AsistenŞa medicalŁ preventivŁ din colectivitŁŞile de copii preĸcolari, ĸcolari ĸi studenŞi 

se asigurŁ prin cabinetele medicale organizate, conform legii, ´n unitŁŞile de ´nvŁŞŁm©nt 

preĸcolar, ĸcolar sau universitar, publice ori private, sau prin cabinetele individuale ale 

medicilor de familie, dupŁ caz. 

    ART. 35 

    ActivitŁŞile de asistenŞŁ de sŁnŁtate publicŁ se finanŞeazŁ de la bugetul de stat, de la 

bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, de la bugetele locale, din 

venituri proprii, fonduri externe rambursabile ĸi nerambursabile, contracte cu terŞii, 

precum ĸi din contribuŞii personale ĸi plŁŞi directe, dupŁ caz, potrivit legii. 

 

    CAPITOLUL VI 

    AsistenŞa farmaceuticŁ 
 

    ART. 36 

    AsistenŞa farmaceuticŁ se asigurŁ ´n cadrul sistemului de sŁnŁtate publicŁ, potrivit 

legii, prin prepararea ĸi eliberarea medicamentelor ĸi a altor produse stabilite prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii, cum ar fi: cosmetice, dispozitive medicale, suplimente alimentare ĸi 

alte asemenea produse. 

    ART. 37 

    Punerea pe piaŞŁ a medicamentelor, precum ĸi activitatea de farmacovigilenŞŁ se 

realizeazŁ conform legii. 



 

    CAPITOLUL VII  

    ObligaŞiile persoanelor fizice ĸi juridice 
 

    ART. 38 

    Orice persoanŁ fizicŁ sau juridicŁ, av©nd calitatea de angajator, este obligatŁ sŁ asigure 

fondurile ĸi condiŞiile necesare pentru: 

    a) efectuarea controlului medical periodic, conform normelor de sŁnŁtate publicŁ ĸi 

securitate ´n muncŁ; 

    b) aplicarea mŁsurilor de igienŁ, dezinfecŞie, dezinsecŞie ĸi deratizare periodicŁ; 

    c) vaccinarea ĸi profilaxia specificŁ impusŁ de riscurile de la locul de muncŁ. 

    ART. 39 

    CetŁŞenii rom©ni ĸi orice altŁ persoanŁ aflatŁ pe teritoriul Rom©niei, precum ĸi unitŁŞile 

ĸi operatorii economici au obligaŞia sŁ se supunŁ mŁsurilor de prevenire ĸi combatere a 

bolilor transmisibile, sŁ respecte ´ntocmai normele de igienŁ ĸi sŁnŁtate publicŁ, sŁ ofere 

informaŞiile solicitate ĸi sŁ aplice mŁsurile stabilite privind instituirea condiŞiilor pentru 

prevenirea ´mbolnŁvirilor ĸi pentru promovarea sŁnŁtŁŞii individului ĸi a populaŞiei. 

    ART. 40 

    (1) InformaŞiile privind sŁnŁtatea persoanelor se pŁstreazŁ la autoritŁŞile de sŁnŁtate 

publicŁ teritoriale, la autoritŁŞile de sŁnŁtate publicŁ ale ministerelor cu reŞea sanitarŁ 

proprie, precum ĸi la instituŞiile desemnate ĸi pot fi folosite ´n scopul ´ntocmirii 

rapoartelor statistice nenominalizate, ´n vederea evaluŁrii stŁrii de sŁnŁtate a populaŞiei. 

    (2) Folosirea ´n alte scopuri a informaŞiilor ´nregistrate se poate admite numai dacŁ este 

´ndeplinitŁ una dintre urmŁtoarele condiŞii: 

    a) existŁ o dispoziŞie legalŁ ´n acest sens; 

    b) existŁ acordul persoanei ´n cauzŁ; 

    c) datele sunt necesare pentru prevenirea ´mbolnŁvirii unei persoane sau a comunitŁŞii, 

dupŁ caz; 

    d) datele sunt necesare pentru efectuarea urmŁririi penale. 

    (3) PŁstrarea confidenŞialitŁŞii informaŞiilor referitoare la persoane este obligatorie 

pentru toŞi salariaŞii care prin activitatea pe care o desfŁĸoarŁ au acces la acestea ´n mod 

direct sau indirect. 

    ART. 41 

    (1) Pentru situaŞii speciale cu implicaŞii asupra sŁnŁtŁŞii publice se constituie rezerva 

Ministerului SŁnŁtŁŞii, care cuprinde medicamente, seruri, vaccinuri, dezinfectante, 

insecticide, dispozitive medicale ĸi alte materiale specifice, iar la nivelul direcŞiilor de 

sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti, rezerva antiepidemicŁ. 

    (2) Medicamentele, serurile, vaccinurile, dezinfectantele, insecticidele, materialele 

sanitare, produsele tehnico-medicale, consumabilele ĸi alte materiale specifice cuprinse ´n 



rezerva pentru situaŞii speciale, ´ncep©nd cu 1 septembrie 2007, constituie rezerva 

Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (3) Normele metodologice de constituire, pŁstrare ĸi utilizare a rezervei Ministerului 

SŁnŁtŁŞii ĸi a rezervei antiepidemice se stabilesc prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1.033/2011 pentru aprobarea Normelor 

metodologice de constituire, pŁstrare ĸi utilizare a Rezervei Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi a 

Nomenclatorului de medicamente, seruri, vaccinuri, dezinfectante, insecticide, 

dispozitive medicale ĸi alte materiale specifice, publicat în Monitorul Oficial al 

Rom©niei, Partea I, nr. 423 din 16 iunie 2011, cu modificŁrile ulterioare. 

 

    ART. 42 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii, ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie pot asigura 

fonduri pentru acordarea de ajutoare umanitare statelor cu care România încheie acorduri, 

´nŞelegeri, convenŞii de colaborare, ´n acest sens. 

    (2) Ajutorul umanitar poate consta în: 

    a) medicamente, seruri, vaccinuri, dezinfectante, insecticide, dispozitive medicale ĸi 

alte materiale specifice din rezerva de stat; 

    b) asistenŞŁ medicalŁ specificŁ; 

    c) cheltuieli legate de servicii medicale ĸi transport. 

    (3) Fondurile necesare pentru acordarea de ajutoare umanitare se suportŁ de la bugetul 

de stat, prin Fondul de rezervŁ bugetarŁ la dispoziŞia Guvernului, ´n termenii ĸi condiŞiile 

prevŁzute prin hotŁr©re a Guvernului. 

    ART. 43 

    (1) Pentru servicii de asistenŞŁ de sŁnŁtate publicŁ, efectuate de cŁtre autoritŁŞile de 

sŁnŁtate publicŁ la cererea unor persoane fizice ĸi juridice, se percep tarife potrivit 

reglementŁrilor ´n vigoare. 

    (2) Veniturile proprii obŞinute potrivit alin. (1) se folosesc ´n condiŞiile legii. 

 

    CAPITOLUL VIII  

    Utilizarea mass-media ´n interesul sŁnŁtŁŞii publice 
 

    ART. 44 

    (1) Campaniile de informare, educare ĸi comunicare cu privire la teme care privesc 

sŁnŁtatea publicŁ trebuie sŁ fie avizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Societatea Rom©nŁ de Radiodifuziune ĸi Societatea Rom©nŁ de Televiziune sunt 

obligate ca ´n cadrul grilelor de programe sŁ rezerve gratuit spaŞiul de emisie necesar 

promovŁrii campaniilor de informare, educare ĸi comunicare referitoare la teme care 

privesc sŁnŁtatea publicŁ. 



    (3) În termen de 30 de zile de la intrarea în vigoare a prezentei legi, Ministerul 

SŁnŁtŁŞii sau, dupŁ caz, ministerele cu reŞea sanitarŁ proprie, ´mpreunŁ cu Societatea 

Rom©nŁ de Radiodifuziune ĸi Societatea Rom©nŁ de Televiziune vor stabili, ´n baza unui 

protocol, modalitŁŞile ĸi spaŞiul acordat ´n grila de programe pentru promovarea 

campaniilor pe teme care privesc sŁnŁtatea publicŁ. 

 

    CAPITOLUL IX 

    DispoziŞii tranzitorii ĸi finale 
 

    ART. 45 

    (1) Ċn termen de 3 zile de la intrarea ´n vigoare a prezentului titlu, ministrul sŁnŁtŁŞii va 

emite ordinul privind restructurarea actualelor direcŞii de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti, precum ĸi ordinul pentru aprobarea Normelor de organizare ĸi 

funcŞionare a inspecŞiei sanitare de stat. 

    (2) Ċn termenul prevŁzut la alin. (1), Ministerul SŁnŁtŁŞii va elabora reglementŁrile 

legale privind organizarea ĸi funcŞionarea instituŞiilor prevŁzute la art. 13 ĸi 14, pe care le 

va supune Guvernului spre aprobare. 

    ART. 46 

    Normele metodologice privind activitatea de sŁnŁtate publicŁ se elaboreazŁ de 

structurile de sŁnŁtate publicŁ ĸi se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 47 

    (1) Prevederile prezentului titlu se aplicŁ ĸi ministerelor cu reŞea sanitarŁ proprie. 

    (2) La data intrŁrii ´n vigoare a prezentei legi se abrogŁ Legea nr. 3/1978 privind 

asigurarea sŁnŁtŁŞii populaŞiei, publicatŁ ´n Buletinul Oficial, Partea I, nr. 54 din 10 iulie 

1978, cu modificŁrile ulterioare, Legea nr. 100/1998 privind asistenŞa de sŁnŁtate publicŁ, 

publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 204 din 1 iunie 1998, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, precum ĸi orice alte dispoziŞii contrare. 

 

    TITLUL II  

    Programele naŞionale de sŁnŁtate 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 48 

    (1) În sensul prezentului titlu, termenii ĸi expresiile de mai jos au urmŁtoarele 

semnificaŞii: 

    a) pachetul programelor naŞionale de sŁnŁtate - ansamblul de acŞiuni multianuale 

orientate spre principalele domenii de intervenŞie ale asistenŞei de sŁnŁtate publicŁ; 



    b) derularea programelor naŞionale de sŁnŁtate - procesul de implementare, coordonare, 

monitorizare, evaluare ĸi control al programelor naŞionale de sŁnŁtate; 

    c) implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate - procesul de organizare a 

resurselor umane, materiale ĸi financiare, la nivelul unitŁŞilor de specialitate, ´n scopul 

asigurŁrii de bunuri ĸi servicii pentru beneficiarii acestor programe sau schimbŁri ale 

comportamentelor acestora, ca rŁspuns la anumite nevoi de sŁnŁtate identificate din date 

obiective; 

    d) unitate de specialitate - structurŁ din cadrul sistemului de sŁnŁtate publicŁ cu 

atribuŞii ´n implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate; 

    e) unitatea naŞionalŁ/regionalŁ de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor 

naŞionale de sŁnŁtate - structura organizatoricŁ fŁrŁ personalitate juridicŁ din cadrul 

instituŞiilor publice din subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii, ´nfiinŞatŁ prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii, cu atribuŞii ´n asigurarea asistenŞei tehnice ĸi managementului 

programelor naŞionale de sŁnŁtate; 

    f) asistenŞa tehnicŁ - totalul activitŁŞilor de pregŁtire ĸi informare a unitŁŞilor de 

specialitate cu atribuŞii ´n implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate, precum ĸi 

orice alte activitŁŞi ´ntreprinse ´n vederea ´mbunŁtŁŞirii implementŁrii programelor 

naŞionale de sŁnŁtate; 

    g) cheltuieli eligibile - cheltuielile de natura bunurilor ĸi serviciilor efectuate de cŁtre 

unitŁŞile de specialitate cu atribuŞii ´n implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate, 

potrivit prevederilor normelor tehnice de realizare a programelor naŞionale de sŁnŁtate. 

    (2) Programele naŞionale de sŁnŁtate se adreseazŁ domeniilor de intervenŞie ´n 

sŁnŁtatea publicŁ dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) programe naŞionale de sŁnŁtate publicŁ, care au drept scop: 

    (i) prevenirea, supravegherea ĸi controlul bolilor transmisibile ĸi netransmisibile; 

    (ii) monitorizarea stŁrii de sŁnŁtate a populaŞiei; 

    (iii) promovarea sŁnŁtŁŞii ĸi a unui stil de viaŞŁ sŁnŁtos; 

    (iv) monitorizarea factorilor determinanŞi din mediul de viaŞŁ ĸi muncŁ; 

    (v) asigurarea serviciilor de sŁnŁtate publicŁ specifice; 

    (vi) asigurarea tratamentului specific pentru TBC ĸi HIV/SIDA; 

    (vii) realizarea procedurilor de transplant de organe, Şesuturi sau celule; 

    b) programe naŞionale de sŁnŁtate curative care au drept scop asigurarea tratamentului 

specific ´n cazul bolilor cu impact major asupra sŁnŁtŁŞii publice, altele dec©t TBC ĸi 

HIV/SIDA ĸi transplant de organe, Şesuturi ĸi celule. 

    ART. 49 

    Elaborarea programelor naŞionale de sŁnŁtate are la bazŁ urmŁtoarele obiective: 

    a) rezolvarea cu prioritate a problemelor de sŁnŁtate, ´n conformitate cu Strategia 

naŞionalŁ de sŁnŁtate a Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    b) utilizarea eficientŁ a resurselor alocate pentru ´ndeplinirea obiectivelor ĸi 

indicatorilor aprobaŞi; 



    c) fundamentarea programelor pe nevoile populaŞiei, evidenŞiate din date obiective; 

    d) asigurarea concordanŞei cu politicile, strategiile ĸi recomandŁrile instituŞiilor ĸi 

organizaŞiilor internaŞionale ´n domeniu. 

    ART. 50 

    (1) Programele naŞionale de sŁnŁtate sunt elaborate de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii prin 

structura de specialitate, desemnatŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 

    (2) Pentru elaborarea programelor naŞionale de sŁnŁtate, structura de specialitate 

colaboreazŁ cu CNAS ĸi cu autoritŁŞi, instituŞii ĸi organizaŞii nonguvernamentale. 

    (3) Beneficiarii programelor naŞionale de sŁnŁtate sunt persoanele care au calitatea de 

asigurat în conformitate cu prevederile art. 222 alin. (1), precum ĸi persoanele care au 

domiciliul ´n Rom©nia ĸi care nu realizeazŁ venituri din muncŁ, pensie sau alte surse. 

    (4) Ċn situaŞii de risc epidemiologic, persoanele prevŁzute la alin. (3), precum ĸi 

persoanele aflate în tranzit pe teritoriul României beneficiazŁ de programele naŞionale de 

sŁnŁtate publicŁ care au drept scop prevenirea, supravegherea ĸi controlul bolilor 

transmisibile. 

    ART. 51 

    (1) Programele naŞionale de sŁnŁtate sunt elaborate de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, cu 

participarea CNAS, iar derularea acestora se realizeazŁ distinct, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii pentru programele naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    b) de cŁtre CNAS pentru programele naŞionale de sŁnŁtate curative. 

    (2) Se autorizeazŁ Ministerul FinanŞelor Publice sŁ introducŁ, la propunerea 

ordonatorilor principali de credite, modificŁrile corespunzŁtoare ´n structura bugetului de 

stat, a bugetului Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi a bugetului activitŁŞilor finanŞate integral din 

venituri proprii anexat la acesta ĸi ´n volumul ĸi structura bugetului Fondului naŞional 

unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, aprobate pe anul 2008, fŁrŁ afectarea deficitului 

bugetului de stat ĸi a deficitului bugetului general consolidat pe anul 2008. 

    (3) Se autorizeazŁ ordonatorii principali de credite sŁ introducŁ modificŁrile 

corespunzŁtoare ´n anexele la bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi la bugetul Fondului 

naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate aprobate pe anul 2008. 

    (4) Structura programelor naŞionale de sŁnŁtate, obiectivele acestora, precum ĸi orice 

alte condiŞii ĸi termene necesare implementŁrii ĸi derulŁrii se aprobŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului, la propunerea Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (5) Normele tehnice de realizare a programelor naŞionale de sŁnŁtate se aprobŁ dupŁ 

cum urmeazŁ: 

    a) prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii pentru programele naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    b) prin ordin al preĸedintelui CNAS, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii, pentru 

programele naŞionale de sŁnŁtate curative. 

    ART. 52 



    (1) Implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate se realizeazŁ prin unitŁŞi de 

specialitate selectate în baza criteriilor aprobate în normele tehnice de realizare a 

programelor naŞionale de sŁnŁtate. 

    (2) Ċn ´nŞelesul prezentei legi, unitŁŞile de specialitate sunt: 

    a) instituŞii publice; 

    b) furnizori publici de servicii medicale; 

    c) furnizori privaŞi de servicii medicale pentru serviciile medicale care excedeazŁ 

capacitŁŞii furnizorilor publici de servicii medicale; 

    d) furnizori privaŞi de medicamente ĸi dispozitive medicale. 

    (3) UnitŁŞile de specialitate prevŁzute la alin. (2) pot angaja personal pentru 

implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate ca acŞiuni multianuale pe toatŁ perioada 

de implementare a acestora, cu respectarea prevederilor legale în domeniu. 

    (4) Pentru realizarea atribuŞiilor ĸi activitŁŞilor prevŁzute ´n cadrul programelor 

naŞionale de sŁnŁtate, unitŁŞile de specialitate prevŁzute la alin. (2) pot ´ncheia contracte 

de prestŁri de servicii cu medici, asistenŞi medicali ĸi alte categorii de personal, dupŁ caz, 

precum ĸi cu persoane juridice, potrivit dispoziŞiilor Legii nr. 287/2009 privind Codul 

civil, republicatŁ, cu modificŁrile ulterioare, ĸi ´n condiŞiile stabilite prin Normele tehnice 

de realizare a programelor naŞionale de sŁnŁtate. 

    (5) Contractele de prestŁri de servicii/ConvenŞiile civile ´ncheiate ´n condiŞiile alin. (4) 

de cŁtre unitŁŞile de specialitate stabilite la alin. (2) prevŁd acŞiuni multianuale, sunt de 

naturŁ civilŁ ĸi se ´ncheie pentru toatŁ perioada de implementare a programelor naŞionale 

de sŁnŁtate. 

    (6) Sumele necesare pentru derularea contractelor prevŁzute la alin. (3) ĸi (4) sunt 

cuprinse ´n fondurile alocate programelor naŞionale de sŁnŁtate. 

    ART. 53 

    (1) Implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ se realizeazŁ din sumele 

alocate din bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, de la bugetul de stat ĸi din venituri proprii, 

dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) prin instituŞii publice ĸi furnizori de servicii medicale din subordinea Ministerului 

SŁnŁtŁŞii; 

    b) prin furnizori de servicii medicale din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice 

locale ĸi a ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, instituŞii publice, precum 

ĸi furnizori privaŞi de servicii medicale, cu respectarea art. 52 alin. (2) lit. c), în baza 

contractelor ´ncheiate cu direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ sau, dupŁ caz, cu instituŞii publice 

din subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate curative se realizeazŁ din sumele 

alocate din bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate prin furnizorii 

de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale evaluaŞi, ´n baza contractelor 

´ncheiate cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate. 

 



    CAPITOLUL II 

    AtribuŞii ´n realizarea programelor naŞionale de sŁnŁtate 
 

    ART. 54 

    AtribuŞiile Ministerului SŁnŁtŁŞii ´n domeniul programelor naŞionale de sŁnŁtate sunt 

urmŁtoarele: 

    a) aprobŁ strategia programelor naŞionale de sŁnŁtate, parte integrantŁ a Strategiei 

naŞionale de sŁnŁtate; 

    b) propune Guvernului spre aprobare programele naŞionale de sŁnŁtate; 

    c) aprobŁ normele metodologice de realizare a programelor naŞionale de sŁnŁtate 

publicŁ; 

    d) avizeazŁ normele metodologice de realizare a programelor naŞionale curative 

elaborate de CNAS; 

    e) organizeazŁ la nivel naŞional proceduri de achiziŞii publice pentru achiziŞionarea de 

bunuri ĸi servicii necesare implementŁrii programelor naŞionale de sŁnŁtate, cu 

respectarea dispoziŞiilor legale ´n vigoare privind achiziŞiile publice; 

    f) realizeazŁ organizarea, monitorizarea, evaluarea ĸi controlul implementŁrii 

programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    g) asigurŁ finanŞarea programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ. 

    ART. 55 

    AtribuŞiile structurii din cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii, responsabile de elaborarea ĸi 

coordonarea programelor naŞionale de sŁnŁtate, sunt urmŁtoarele: 

    a) participŁ la elaborarea strategiei programelor naŞionale de sŁnŁtate, parte integrantŁ 

a Strategiei naŞionale de sŁnŁtate; 

    b) elaboreazŁ structura programelor naŞionale de sŁnŁtate, ´n colaborare cu direcŞiile de 

specialitate din Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi CNAS; 

    c) fundamenteazŁ necesarul de resurse financiare pentru implementarea programelor 

naŞionale de sŁnŁtate publicŁ pe baza propunerilor unitŁŞilor regionale/naŞionale de 

asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor naŞionale de sŁnŁtate ĸi/sau direcŞiilor de 

specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, dupŁ caz; 

    d) propune spre aprobare ministrului sŁnŁtŁŞii norme tehnice de realizare a programelor 

naŞionale de sŁnŁtate publicŁ, elaborate ´n colaborare cu direcŞiile de specialitate din 

Ministerul SŁnŁtŁŞii; 

    e) realizeazŁ coordonarea, monitorizarea, evaluarea ĸi controlul implementŁrii 

programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ direct sau prin unitŁŞile regionale/naŞionale de 

asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor naŞionale de sŁnŁtate, ´n colaborare cu 

direcŞiile de specialitate din Ministerul SŁnŁtŁŞii; 

    f) propune ministrului sŁnŁtŁŞii mŁsuri pentru ´mbunŁtŁŞirea derulŁrii programelor 

naŞionale de sŁnŁtate. 

    ART. 56 



    AtribuŞiile CNAS ´n domeniul programelor naŞionale de sŁnŁtate sunt urmŁtoarele: 

    a) participŁ la elaborarea proiectului de hotŁr©re a Guvernului pentru aprobarea 

programelor naŞionale de sŁnŁtate; 

    b) elaboreazŁ ĸi aprobŁ normele tehnice de realizare a programelor naŞionale de 

sŁnŁtate curative, cu avizul conform al Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    c) realizeazŁ organizarea, monitorizarea, evaluarea ĸi controlul implementŁrii 

programelor naŞionale de sŁnŁtate curative; 

    d) asigurŁ finanŞarea programelor naŞionale de sŁnŁtate curative; 

    e) transmite structurii cu atribuŞii ´n elaborarea ĸi coordonarea programelor naŞionale 

de sŁnŁtate, trimestrial, anual ĸi ori de c©te ori este nevoie, indicatorii programelor 

naŞionale curative, precum ĸi analiza modului ´n care acestea sunt derulate. 

    ART. 57 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii desemneazŁ instituŞii publice din subordinea sa pentru 

asigurarea asistenŞei tehnice ĸi managementului programelor naŞionale de sŁnŁtate ĸi 

´nfiinŞeazŁ unitŁŞi de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor naŞionale de 

sŁnŁtate ´n cadrul instituŞiilor desemnate, prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (2) UnitŁŞile de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor naŞionale de sŁnŁtate 

se pot ´nfiinŞa la nivel naŞional sau regional, dupŁ caz. 

    (3) Ċn cadrul unei instituŞii publice din subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii se ´nfiinŞeazŁ 

o singurŁ unitate de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor naŞionale de sŁnŁtate 

care poate asigura asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management pentru unul sau mai multe programe 

naŞionale de sŁnŁtate, dupŁ caz. 

    (4) Structura organizatoricŁ a unitŁŞilor de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al 

programelor naŞionale de sŁnŁtate, atribuŞiile acestora, precum ĸi orice alte condiŞii 

necesare funcŞionŁrii lor se aprobŁ prin normele tehnice de realizare a programelor 

naŞionale de sŁnŁtate. 

    (5) Cheltuielile privind organizarea ĸi funcŞionarea unitŁŞilor de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi 

management al programelor naŞionale de sŁnŁtate sunt incluse ´n sumele alocate 

programelor naŞionale de sŁnŁtate pe care le gestioneazŁ, acestea stabilindu-se în raport 

cu complexitatea activitŁŞii desfŁĸurate, cu aprobarea Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (6) Pentru realizarea atribuŞiilor de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al programelor 

naŞionale de sŁnŁtate, instituŞiile publice prevŁzute la alin. (1) pot angaja personal, cu 

´ncadrarea ´n numŁrul maxim de posturi aprobat la nivelul Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi al 

instituŞiilor subordonate, ĸi/sau pot ´ncheia contracte de prestŁri de servicii/convenŞii 

civile potrivit prevederilor art. 52 alin. (3) - (6), cu respectarea prevederilor legale în 

vigoare. 

 

    CAPITOLUL III  

    FinanŞarea programelor naŞionale de sŁnŁtate 
 



    ART. 58 

    (1) FinanŞarea programelor naŞionale de sŁnŁtate se realizeazŁ astfel: 

    a) de la bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, din bugetul de stat ĸi din venituri proprii, pentru 

programele naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    b) de la bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, pentru 

programele naŞionale de sŁnŁtate curative; 

    c) din alte surse, inclusiv din donaŞii ĸi sponsorizŁri, ´n condiŞiile legii. 

    (2) Sumele alocate programelor naŞionale de sŁnŁtate multianuale sunt aprobate prin 

legea bugetului de stat potrivit prevederilor Legii nr. 500/2002 privind finanŞele publice, 

cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    (3) Ċn cazul programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ, categoriile de cheltuieli eligibile 

ĸi modul de finanŞare a acestora se aprobŁ prin normele tehnice de realizare a 

programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ. 

    (4) Ċn cazul programelor naŞionale de sŁnŁtate curative, medicamentele, materialele 

sanitare, dispozitivele medicale ĸi altele asemenea, eliberate prin farmaciile cu circuit 

deschis, care se acordŁ beneficiarilor cuprinĸi ´n programele naŞionale curative, se suportŁ 

din bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate la nivelul preŞului de 

decontare. 

    (5) Medicamentele, materialele sanitare, dispozitivele medicale ĸi altele asemenea, 

utilizate ´n unitŁŞile sanitare cu paturi pentru tratamentul bolnavilor pe perioada 

spitalizŁrii acestora sau, dupŁ caz, eliberate prin farmaciile cu circuit închis pentru 

tratamentul ´n regim ambulatoriu al bolnavilor cuprinĸi ´n programele naŞionale de 

sŁnŁtate, se suportŁ la nivelul preŞului de achiziŞie, care pentru medicamente nu poate 

depŁĸi preŞul de decontare. 

    (6) AchiziŞionarea medicamentelor, materialelor sanitare, dispozitivelor medicale ĸi 

altelor asemenea prevŁzute la alin. (5) se realizeazŁ prin proceduri de achiziŞie publicŁ 

organizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii sau de unitŁŞile sanitare cu paturi care implementeazŁ 

programele naŞionale de sŁnŁtate, dupŁ caz, cu respectarea dispoziŞiilor legale ´n vigoare 

privind achiziŞiile publice. 

    (7) Lista medicamentelor care se asigurŁ ´n cadrul programelor naŞionale de sŁnŁtate se 

aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 

    (8) Modalitatea privind includerea, extinderea indicaŞiilor, neincluderea sau excluderea 

medicamentelor ´n/din lista menŞionatŁ la alin. (7) este prevŁzutŁ la art. 243. 

    ART. 59 

    (1) Sumele alocate pentru programele naŞionale de sŁnŁtate sunt cuprinse ´n bugetele 

de venituri ĸi cheltuieli ale unitŁŞilor de specialitate prin care acestea se implementeazŁ. 

    (2) Sumele prevŁzute la alin. (1) se publicŁ pe site-ul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (3) UnitŁŞile de specialitate publicŁ pe site-ul propriu bugetul de venituri ĸi cheltuieli ĸi 

execuŞia bugetului de venituri ĸi cheltuieli, pentru programele naŞionale de sŁnŁtate. 

    ART. 60 



    UnitŁŞile de specialitate care implementeazŁ programe naŞionale de sŁnŁtate au 

obligaŞia utilizŁrii fondurilor ´n limita bugetului alocat ĸi potrivit destinaŞiei specificate, 

cu respectarea dispoziŞiilor legale, precum ĸi obligaŞia gestionŁrii eficiente a mijloacelor 

materiale ĸi bŁneĸti ĸi a organizŁrii evidenŞei contabile a cheltuielilor pentru fiecare 

program, pe subdiviziunile clasificaŞiei bugetare, at©t pentru bugetul aprobat, c©t ĸi ´n 

execuŞia bugetului de venituri ĸi cheltuieli. 

    ART. 61 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii asigurŁ fondurile pentru finanŞarea programelor naŞionale de 

sŁnŁtate publicŁ la solicitŁrile unitŁŞilor de asistenŞŁ tehnicŁ ĸi management al 

programelor naŞionale de sŁnŁtate. 

    (2) CNAS asigurŁ fondurile pentru finanŞarea programelor naŞionale curative la 

solicitŁrile caselor de asigurŁri de sŁnŁtate. 

    (3) SolicitŁrile de finanŞare a programelor naŞionale de sŁnŁtate prevŁzute la alin. (1) ĸi 

(2) sunt ´ntocmite pe baza cererilor fundamentate ale unitŁŞilor de specialitate, care vor 

solicita finanŞarea ´n funcŞie de realizarea indicatorilor ĸi cu ´ncadrarea ´n limita 

fondurilor aprobate cu aceastŁ destinaŞie. 

 

    CAPITOLUL IV 

    DispoziŞii finale 
 

    ART. 62 

    În termen de 3 zile de la intrarea în vigoare a prezentului titlu, se aprobŁ Regulamentul 

de organizare ĸi funcŞionare a AgenŞiei NaŞionale pentru Programe de SŁnŁtate, prin ordin 

al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

 

    TITLUL III  

    AsistenŞa medicalŁ primarŁ 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 63 

    (1) Obiectul prezentului titlu ´l constituie reglementarea domeniului asistenŞei medicale 

primare, asiguratŁ prin serviciile de medicinŁ de familie. 

    (2) Termenul asistenŞŁ medicalŁ primarŁ defineĸte furnizarea ´ngrijirilor de sŁnŁtate 

cuprinzŁtoare, de prim-contact, indiferent de natura problemei de sŁnŁtate, ´n contextul 

unei relaŞii continue cu pacienŞii, ´n prezenŞa bolii sau ´n absenŞa acesteia. 

    (3) Domeniul definit la alin. (2) face obiectul specialitŁŞii medicinŁ de familie. 

    ART. 64 

    Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarea semnificaŞie: 



    a) asistenŞŁ medicalŁ primarŁ - segmentul de asistenŞŁ medicalŁ care furnizeazŁ 

´ngrijiri ce ´ntrunesc toate caracteristicile menŞionate la art. 63 alin. (2) ĸi având ca 

furnizor specializat ĸi de sine stŁtŁtor cabinetul de medicinŁ de familie; 

    b) medicinŁ de familie - specialitatea medicalŁ clinicŁ, de practicŁ publicŁ autorizatŁ, 

dob©nditŁ ´n condiŞiile legii; 

    c) medicul specialist de medicinŁ de familie - medicul care a obŞinut specialitatea 

medicinŁ de familie, ´n condiŞiile legii; 

    d) medic de medicinŁ generalŁ - absolvent al facultŁŞii de medicinŁ sau pediatrie din 

Rom©nia, promoŞie anterioarŁ anului 2005, care nu a dob©ndit calificarea de medic 

specialist, dar a ´ntrunit condiŞiile de exercitare a profesiei ´n baza prevederilor anterioare 

prezentei legi. De aceste prevederi beneficiazŁ ĸi titularii diplomei de medic, obŞinutŁ 

anterior anului 2005 ´n strŁinŁtate ĸi echivalatŁ ´n Rom©nia, care nu au dobândit 

calificarea de medic specialist, dar au ´ntrunit condiŞiile de exercitare a profesiei ´n baza 

prevederilor anterioare prezentei legi; 

    e) medic de familie - medicul specialist de medicinŁ de familie ĸi, prin asimilare, 

medicul de medicinŁ generalŁ; acest termen nu constituie un titlu profesional; 

    f) cabinet de medicinŁ de familie - unitatea sanitarŁ privatŁ specializatŁ ´n furnizarea 

de servicii medicale ´n asistenŞa medicalŁ primarŁ, organizatŁ ´n condiŞiile legii. Prin 

excepŞie, ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie ´ĸi pot ´nfiinŞa ´n structurŁ 

cabinete de medicinŁ de familie, ca unitŁŞi sanitare publice; 

    g) grupul de practicŁ - asocierea formalŁ a doi sau mai mulŞi medici de familie titulari 

de cabinete de medicinŁ de familie, ´n vederea furnizŁrii de servicii ĸi/sau a utilizŁrii ´n 

comun a unor resurse; 

    h) patrimoniul de afectaŞiune profesionalŁ - totalitatea bunurilor, drepturilor ĸi 

obligaŞiilor medicului afectate scopului exercitŁrii profesiei sale, constituite ca o fracŞiune 

distinctŁ a patrimoniului medicului, separatŁ de gajul general al creditorilor acestuia; 

    i) praxisul de medicinŁ de familie - reuneĸte patrimoniul de afectaŞiune profesionalŁ, 

infrastructura cabinetului, aflatŁ ´n proprietatea sau ´n folosinŞa medicului, ĸi clientela; 

    j) episodul de îngrijire - totalitatea consultaŞiilor/intervenŞiilor determinate de o 

problemŁ de sŁnŁtate, din momentul apariŞiei sale p©nŁ la remisiunea completŁ; 

    k) serviciile de medicinŁ de familie - serviciile furnizate de un cabinet de medicinŁ de 

familie unei populaŞii desemnate; 

    l) cabinete santinelŁ - cabinete de medicinŁ de familie care utilizeazŁ sisteme speciale 

de ´nregistrare continuŁ a episoadelor de ´ngrijire la nivelul asistenŞei medicale primare, 

pentru populaŞiile deservite; 

    m) medic titular al cabinetului de medicinŁ de familie - medicul deŞinŁtor al 

patrimoniului de afectaŞiune profesionalŁ sau al unei pŁrŞi a acestuia. 

 

    CAPITOLUL II 

    Medicul de familie 



 

    ART. 65 

    (1) Medicul de familie este furnizorul de ´ngrijiri de sŁnŁtate care coordoneazŁ ĸi 

integreazŁ serviciile medicale furnizate pacienŞilor de cŁtre el ´nsuĸi sau de cŁtre alŞi 

furnizori de servicii de sŁnŁtate. 

    (2) Medicul de familie asigurŁ accesul ´n sistemul sanitar pentru pacienŞii sŁi, la 

nivelurile de competenŞŁ cele mai adecvate nevoilor acestora. 

    ART. 66 

    Medicul de familie acordŁ ´ngrijiri persoanelor ´n contextul familiei ĸi, respectiv, 

familiilor ´n cadrul comunitŁŞii, fŁrŁ discriminare. 

    ART. 67 

    Caracteristicile asistenŞei acordate de medicul de familie sunt urmŁtoarele: 

    a) constituie punctul de prim-contact în cadrul sistemului de sŁnŁtate, oferind acces 

nediscriminatoriu pacienŞilor ĸi ocup©ndu-se de toate problemele de sŁnŁtate ale acestora; 

    b) foloseĸte eficient resursele sistemului de sŁnŁtate, coordon©nd asistenŞa medicalŁ 

acordatŁ pacienŞilor; colaboreazŁ cu ceilalŞi furnizori de servicii din asistenŞa medicalŁ 

primarŁ ĸi asigurŁ legŁtura cu celelalte specialitŁŞi; 

    c) este orientatŁ cŁtre individ, familie ĸi comunitate; 

    d) se bazeazŁ pe comunicarea directŁ medic-pacient, care conduce în timp la stabilirea 

unei relaŞii interumane de ´ncredere, ´n care pacientul devine un partener responsabil al 

medicului pentru menŞinerea/restabilirea propriei sŁnŁtŁŞi; 

    e) asigurŁ continuitatea asistenŞei medicale primare prin consultaŞii de urgenŞŁ 

înregistrate prin sistemul naŞional de urgenŞŁ, ´n afara programului normal de lucru al 

cabinetelor de medicinŁ de familie, precum ĸi ´n regim de gardŁ, prin intermediul 

centrelor de permanenŞŁ; 

    f) rezolvŁ problemele de sŁnŁtate acute ĸi cronice ale pacienŞilor; 

    g) promoveazŁ sŁnŁtatea ĸi starea de bine a pacienŞilor prin intervenŞii adecvate ĸi 

eficiente; 

    h) urmŁreĸte rezolvarea problemelor de sŁnŁtate ale comunitŁŞii. 

    ART. 68 

    (1) Medicul de familie este competent din punct de vedere profesional sŁ furnizeze 

´ngrijirile cuprinzŁtoare de care are nevoie o persoanŁ. 

    (2) Ċncep©nd cu promoŞia 2005 de absolvenŞi licenŞiaŞi ai instituŞiilor de ´nvŁŞŁm©nt 

superior medical, competenŞele profesionale ´n specialitatea medicinŁ de familie se 

dob©ndesc numai prin rezidenŞiat. 

    (3) Medicii de medicinŁ generalŁ prevŁzuŞi la art. 64 lit. d), care la data aderŁrii 

Rom©niei la Uniunea EuropeanŁ, denumitŁ ´n continuare UE, furnizeazŁ servicii de 

asistenŞŁ medicalŁ primarŁ ´n sistemul asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate, ´ĸi pot continua 

activitatea ´n aceleaĸi condiŞii ĸi dupŁ aceastŁ datŁ. 

    ART. 69 



    Pentru medicii de medicinŁ generalŁ cu drept de liberŁ practicŁ, care la data intrŁrii ´n 

vigoare a prezentei legi nu sunt confirmaŞi rezidenŞi ´n specialitatea medicinŁ de familie, 

dar furnizeazŁ ´n regim salarial sau independent servicii de medicinŁ de familie ´n 

cabinete acreditate ´n cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, sau care au 

´ntrerupt temporar, ´n condiŞiile legii, exercitarea profesiei, vor fi organizate modalitŁŞi 

flexibile de formare în specialitatea medicinŁ de familie. 

 

    CAPITOLUL III  

    Cabinetul de medicinŁ de familie 
 

    ART. 70 

    AsistenŞa medicalŁ primarŁ ĸi continuitatea ´n acest domeniu se desfŁĸoarŁ ´n cabinete 

de medicinŁ de familie ĸi centre de permanenŞŁ ´nfiinŞate ´n condiŞiile legii. 

    ART. 71 

    AsistenŞa medicalŁ primarŁ se poate asigura prin practica individualŁ a medicilor de 

familie sau prin diferite forme de asociere a cabinetelor ´n grupuri de practicŁ, ´n locaŞii 

comune sau prin integrarea funcŞionalŁ a unor cabinete cu locaŞii distincte. 

    ART. 72 

    Activitatea cabinetelor de medicinŁ de familie se desfŁĸoarŁ prin medicii titulari, 

personalul angajat ĸi colaboratorii externi. 

    ART. 73 

    (1) ĊnfiinŞarea unui nou cabinet de medicinŁ de familie ´ntr-o localitate se realizeazŁ ´n 

conformitate cu prevederile legale. Metodologia se stabileĸte prin norme aprobate prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (2) Contractarea ĸi decontarea serviciilor de medicinŁ de familie de cŁtre casele de 

asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti, Casa AsigurŁrilor de SŁnŁtate a 

ApŁrŁrii, Ordinii Publice, SiguranŞei NaŞionale ĸi AutoritŁŞii JudecŁtoreĸti se fac pentru 

urmŁtoarele categorii de medici: 

    a) medicii prevŁzuŞi la art. 64 lit. d); 

    b) medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui alt stat aparŞin©nd SpaŞiului 

Economic European, denumit ´n continuare SEE, sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, ´n 

´nŞelesul art. 376 alin. (1) lit. b) ĸi al art. 377 alin. (1), formaŞi ´n profesie ´n unul dintre 

aceste state, care la data de 1 ianuarie 2007 erau stabiliŞi pe teritoriul Rom©niei ĸi care, ´n 

urma recunoaĸterii calificŁrii profesionale beneficiau, la aceastŁ datŁ, de dreptul de 

exercitare ´n cadrul sistemului naŞional al asigurŁrilor de sŁnŁtate a activitŁŞilor din 

domeniul specialitŁŞii medicinŁ de familie, fŁrŁ titlul de medic specialist medicinŁ de 

familie; 

    c) medicii confirmaŞi specialiĸti ´n una dintre specialitŁŞile medicinŁ generalŁ adulŞi, 

medicinŁ generalŁ copii, medicinŁ generalŁ, medicinŁ generalŁ/medicinŁ de familie, 

medicinŁ de familie; 



    d) medicii titulari ai certificatului care atestŁ formarea specificŁ a medicului generalist, 

dob©nditŁ ´n unul dintre statele prevŁzute la lit. b), precum ĸi medicii titulari ai 

certificatului de drept c©ĸtigat de medic generalist, eliberat de unul dintre aceste state, în 

cazul cŁrora s-au aplicat procedurile prevŁzute la art. 394 - 396, art. 402 ĸi art. 405. 

    (3) Preluarea activitŁŞii unui praxis existent de cŁtre un alt medic de familie, ´n 

condiŞiile ´ncetŁrii activitŁŞii medicului titular, se face prin transmiterea patrimoniului de 

afectaŞiune profesionalŁ deŞinut cŁtre medicul care preia praxisul. Noul deŞinŁtor va aduce 

la cunoĸtinŞŁ autoritŁŞilor de sŁnŁtate publicŁ teritoriale, caselor de asigurŁri de sŁnŁtate, 

respectiv pacienŞilor, preluarea praxisului. Criteriile ĸi metodologia de preluare se 

stabilesc prin norme aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 74 

    (1) AutoritŁŞile administraŞiei publice locale pot acorda facilitŁŞi ĸi stimulente aferente 

instalŁrii unui medic, ´nfiinŞŁrii ĸi funcŞionŁrii cabinetului de medicinŁ de familie, ´n 

conformitate cu dispoziŞiile legale ´n vigoare. 

    (2) Ċn baza dispoziŞiilor alin. (1), autoritŁŞile administraŞiei publice locale pot ´ncheia 

cu reprezentantul legal al cabinetului de medicinŁ de familie un contract civil ´n care sŁ 

se consemneze drepturile ĸi obligaŞiile pŁrŞilor. 

    ART. 75 

    (1) Un medic de familie poate fi titularul unui singur cabinet. 

    (2) Cabinetele de medicinŁ de familie acreditate pot deschide puncte de lucru. 

Criteriile ĸi metodologia vor fi precizate ´n normele prevŁzute la art. 73 alin. (1). 

 

    CAPITOLUL IV 

    Serviciile furnizate ´n cadrul asistenŞei medicale primare 
 

    ART. 76 

    Cabinetul de medicinŁ de familie furnizeazŁ servicii medicale cŁtre pacienŞii: 

    a) asiguraŞi, ´nscriĸi pe lista proprie sau a altor cabinete; 

    b) neasiguraŞi. 

    ART. 77 

    Cabinetul de medicinŁ de familie poate desfŁĸura urmŁtoarele activitŁŞi: 

    a) intervenŞii de primŁ necesitate ´n urgenŞele medico-chirurgicale, precum ĸi ´n 

afecŞiunile acute; 

    b) activitŁŞi de medicinŁ preventivŁ; 

    c) activitŁŞi medicale curative; 

    d) activitŁŞi de ´ngrijire la domiciliu; 

    e) activitŁŞi de ´ngrijiri paliative; 

    f) activitŁŞi de consiliere; 

    g) alte activitŁŞi medicale, ´n conformitate cu atestatele de studii complementare; 



    h) activitŁŞi de ´nvŁŞŁm©nt ´n specialitatea medicinŁ de familie, ´n cabinetele medicilor 

instructori formatori; 

    i) activitŁŞi de cercetare ĸtiinŞificŁ; 

    j) activitŁŞi de suport; 

    k) acordarea de consultaŞii prevŁzute la lit. a) ´nregistrate prin sistemul naŞional de 

urgenŞŁ, ´n afara programului normal de lucru al cabinetelor de medicinŁ de familie. 

    ART. 78 

    ActivitŁŞile medicale se pot desfŁĸura la sediul cabinetului, la domiciliul pacienŞilor, ´n 

centrele de permanenŞŁ, ´n alte locaŞii special amenajate ĸi autorizate sau la locul 

solicitŁrii, ´n cazul intervenŞiilor de primŁ necesitate ´n urgenŞele medico-chirurgicale ori 

în caz de risc epidemiologic. 

    ART. 79 

    Cabinetul de medicinŁ de familie poate oferi servicii medicale esenŞiale, servicii 

medicale extinse ĸi servicii medicale adiŞionale. 

    ART. 80 

    (1) Serviciile medicale esenŞiale sunt acele servicii, definitorii pentru domeniul de 

competenŞŁ al asistenŞei medicale primare, care sunt oferite de toŞi medicii de familie ´n 

cadrul consultaŞiei medicale. 

    (2) Serviciile prevŁzute la alin. (1) sunt urmŁtoarele: 

    a) intervenŞii de primŁ necesitate ´n urgenŞele medico-chirurgicale; 

    b) asistenŞa curentŁ a solicitŁrilor acute; 

    c) monitorizarea bolilor cronice, care cuprinde: supraveghere medicalŁ activŁ pentru 

cele mai frecvente boli cronice, prescripŞii de tratament medicamentos ĸi/sau igieno-

dietetic, coordonarea evaluŁrilor periodice efectuate de cŁtre medici de altŁ specialitate 

dec©t cea de medicinŁ de familie; 

    d) servicii medicale preventive, precum: imunizŁri, monitorizarea evoluŞiei sarcinii ĸi 

lŁuziei, depistare activŁ a riscului de ´mbolnŁvire pentru afecŞiuni selecŞionate conform 

dovezilor ĸtiinŞifice, supraveghere medicalŁ activŁ, la adulŞi ĸi copii asimptomatici cu risc 

normal sau ridicat, pe grupe de v©rstŁ ĸi sex. 

    ART. 81 

    Serviciile medicale extinse sunt acele servicii care pot fi furnizate la nivelul asistenŞei 

medicale primare ´n mod opŞional ĸi/sau ´n anumite condiŞii de organizare, precum: 

    a) servicii speciale de consiliere; 

    b) planificare familialŁ; 

    c) unele proceduri de micŁ chirurgie; 

    d) servicii medico-sociale: îngrijiri la domiciliu, îngrijiri terminale. 

    ART. 82 

    Serviciile medicale adiŞionale reprezintŁ manopere ĸi tehnici ´nsuĸite de medicii 

practicieni, certificate prin atestate de studii complementare ĸi/sau care necesitŁ dotŁri 

speciale. 



    ART. 83 

    (1) Colectarea ĸi transmiterea de date pentru supravegherea bolilor comunicabile se 

realizeazŁ prin sisteme informaŞionale de rutinŁ, care cuprind un set minimal de date, 

într-un format unic, obligatoriu a fi transmise de cŁtre toŞi furnizorii de servicii medicale 

ĸi al cŁror conŞinut, metodologie de colectare ĸi raportare se stabilesc prin hotŁr©re a 

Guvernului. 

    (2) Supravegherea epidemiologicŁ detaliatŁ ĸi colectarea de date privind utilizarea 

serviciilor medicale de cŁtre pacienŞi reprezintŁ un serviciu distinct ĸi se realizeazŁ prin 

cabinetele santinelŁ. Acestea pot contracta servicii cu instituŞiile interesate. 

    ART. 84 

    Cabinetele de medicinŁ de familie ´n care ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea medici formatori de 

medicinŁ de familie pot oferi prestaŞii de formare medicalŁ, ´n cadrul colaborŁrii cu 

instituŞii de ´nvŁŞŁm©nt superior medical sau cu organizaŞii acreditate ca furnizori de 

educaŞie medicalŁ continuŁ, precum ĸi activitŁŞi de cercetare, conform dispoziŞiilor legale 

în vigoare. 

 

    CAPITOLUL V 

    FinanŞarea medicinei de familie 
 

    ART. 85 

    Cabinetul de medicinŁ de familie poate realiza venituri din: 

    a) contracte ´ncheiate cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate din cadrul sistemului de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate, ´n condiŞiile Contractului-cadru; 

    b) contracte ´ncheiate cu autoritŁŞile teritoriale de sŁnŁtate publicŁ, pentru servicii de 

planificare familialŁ, servicii speciale de consiliere, servicii de ´ngrijiri medicale la 

domiciliu ´n fazŁ terminalŁ ĸi postspitaliceĸti; 

    c) contracte ´ncheiate cu societŁŞile de asigurŁri private de sŁnŁtate; 

    d) contracte ´ncheiate cu autoritŁŞile teritoriale de sŁnŁtate publicŁ sau instituŞii publice 

din subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii, pentru implementarea programelor naŞionale de 

sŁnŁtate publicŁ; 

    e) contracte ´ncheiate cu autoritŁŞile teritoriale de sŁnŁtate publicŁ, pentru servicii de 

medicinŁ comunitarŁ; 

    f) contracte ´ncheiate cu terŞi, pentru servicii aferente unor competenŞe suplimentare; 

    g) plata directŁ de la consumatori, pentru serviciile necontractate cu terŞi plŁtitori; 

    h) coplata aferentŁ unor activitŁŞi medicale; 

    i) contracte de cercetare; 

    j) contracte pentru activitatea didacticŁ ´n educaŞia universitarŁ ĸi postuniversitarŁ; 

    k) donaŞii, sponsorizŁri; 

    l) alte surse, conform dispoziŞiilor legale, inclusiv din valorificarea aparaturii proprii, 

uzatŁ fizic sau moral. 



    ART. 86 

    Sumele alocate pentru finanŞarea asistenŞei medicale primare se stabilesc pe baza 

obiectivelor politicii naŞionale de sŁnŁtate publicŁ. 

    ART. 87 

    (1) Din bugetul de stat, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, se pot finanŞa cheltuieli 

pentru investiŞii ´n infrastructurŁ, ´n localitŁŞile rurale, ´n vederea construcŞiei, reabilitŁrii, 

dotŁrii minime standard a spaŞiilor medicale ĸi nemedicale ´n care se desfŁĸoarŁ activitŁŞi 

de ´ngrijire medicalŁ primarŁ. 

    (2) Ministerul SŁnŁtŁŞii alocŁ sumele prevŁzute la alin. (1) sub formŁ de transferuri 

prin direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene cŁtre autoritŁŞile administraŞiei publice locale. 

 

    CAPITOLUL VI 

    Rolul ĸi obligaŞiile asistenŞei medicale primare ´n sistemul sanitar 
 

    ART. 88 

    În procesul de furnizare de servicii cabinetele medicilor de familie colaboreazŁ cu toate 

celelalte specialitŁŞi medicale, cu respectarea specificului specialitŁŞii ĸi asigurarea 

transmiterii reciproce a tuturor datelor relevante cu privire la starea pacientului. 

    ART. 89 

    ObligaŞiile personalului ĸi cabinetelor de medicinŁ de familie se reglementeazŁ prin 

acte normative, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) obligaŞiile de eticŁ ĸi deontologie profesionalŁ - prin legile ĸi codurile de 

deontologie profesionalŁ care guverneazŁ exercitarea profesiilor reglementate ´n sistemul 

sanitar; 

    b) obligaŞiile privind sŁnŁtatea publicŁ - conform reglementŁrilor legale ´n vigoare ĸi 

dispoziŞiilor direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ; 

    c) obligaŞiile faŞŁ de sistemul asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate - prin contractul-cadru, 

normele anuale de aplicare ĸi contractele cu casele de asigurŁri; 

    d) obligaŞiile privind relaŞiile de muncŁ - prin contractul de muncŁ anual la nivel de 

ramurŁ sanitarŁ ĸi contractele individuale/colective de muncŁ ale angajaŞilor, precum ĸi 

prin alte prevederi legale speciale; 

    e) obligaŞiile faŞŁ de pacienŞi - prin îndeplinirea prevederilor specifice din actele 

normative prevŁzute la lit. a) ĸi c), precum ĸi din legislaŞia privind drepturile pacientului; 

    f) obligaŞiile privind managementul evidenŞei medicale primare ĸi a informaŞiei 

medicale gestionate - prin reglementŁrile legale ´n vigoare; 

    g) obligaŞiile privind protecŞia mediului ĸi gestionarea deĸeurilor rezultate din 

activitatea medicalŁ - prin reglementŁrile legale ´n vigoare; 

    h) obligaŞia de educaŞie/formare continuŁ ĸi de dezvoltare profesionalŁ a resursei 

umane din asistenŞa medicalŁ primarŁ - prin reglementŁrile legale ´n vigoare. 

 



    CAPITOLUL VII  

    DispoziŞii finale 
 

    ART. 90 

    Ċn termen de 60 de zile de la intrarea ´n vigoare a prezentului titlu, Ministerul SŁnŁtŁŞii 

va elabora norme metodologice de aplicare a prezentului titlu, aprobate prin hotŁr©re a 

Guvernului. 

    ART. 91 

    La data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu, orice dispoziŞie contrarŁ prevederilor 

prezentei legi se abrogŁ. 

 

    TITLUL IV  

    Sistemul naŞional de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ ĸi de prim ajutor calificat 
 

#CIN 

    NOTŀ: 
    Prin Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice ĸi al ministrului internelor ĸi reformei 

administrative nr. 2021/691/2008 au fost aprobate Normele metodologice de aplicare ale 

titlului IV "Sistemul naŞional de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ ĸi de prim ajutor calificat" 

din Legea nr. 95/2006 privind reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    SECŝIUNEA 1 

    DefiniŞii 
 

    ART. 92 

    (1) Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, ´n sistemul naŞional de servicii medicale de urgenŞŁ ĸi 

de prim ajutor calificat, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarea semnificaŞie: 

    a) Sistemul naŞional de servicii medicale de urgenŞŁ ĸi prim ajutor calificat - ansamblul 

de structuri, forŞe, mecanisme ĸi relaŞii, organizate dupŁ aceleaĸi principii ĸi reguli, care 

utilizeazŁ proceduri integrate de management specializat ĸi/sau calificat; 

    b) asistenŞŁ publicŁ integratŁ de urgenŞŁ - asistenŞa asiguratŁ de instituŞiile publice de 

stat aflate ´n structurile Ministerului SŁnŁtŁŞii, Ministerului Afacerilor Interne ĸi/sau în 

structura autoritŁŞilor publice locale, precum ĸi de Serviciul de TelecomunicaŞii Speciale 

prin DirecŞia pentru apel unic de urgenŞŁ 112. Ea include ansamblul de mŁsuri ĸi activitŁŞi 

cu caracter logistic, tehnic ĸi medical, destinate ´n principal salvŁrii ĸi pŁstrŁrii vieŞii; 



    c) asistenŞŁ medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ - ansamblul de mŁsuri ĸi activitŁŞi cu caracter 

logistic ĸi medical, av©nd ca scop principal salvarea ĸi pŁstrarea vieŞii, asiguratŁ de 

serviciile private de urgenŞŁ aparŞin©nd unor organizaŞii nonguvernamentale, care 

funcŞioneazŁ ´n scop umanitar, nonprofit, sau unor firme, asociaŞii ori persoane fizice, 

care funcŞioneazŁ ´n scop comercial; 

    d) asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ - ansamblul de mŁsuri diagnostice ĸi terapeutice 

´ntreprinse de cŁtre personal medical calificat. Ea poate fi acordatŁ la diferite niveluri de 

cŁtre medici ĸi asistenŞi medicali cu diferite grade de pregŁtire; 

    e) urgenŞŁ medicalŁ - accidentarea sau ´mbolnŁvirea acutŁ, care necesitŁ acordarea 

primului ajutor calificat ĸi/sau a asistenŞei medicale de urgenŞŁ, la unul sau mai multe 

niveluri de competenŞŁ, dupŁ caz. Ea poate fi urgenŞŁ cu pericol vital, unde este 

necesarŁ/sunt necesare una sau mai multe resurse de intervenŞie ´n faza prespitaliceascŁ, 

continuând îngrijirile într-un spital local, judeŞean ori regional, sau urgenŞŁ fŁrŁ pericol 

vital, unde ´ngrijirile pot fi efectuate, dupŁ caz, cu sau fŁrŁ utilizarea unor resurse 

prespitaliceĸti, la un centru ori cabinet medical autorizat sau, dupŁ caz, la un spital; 

    f) pacient critic - pacientul cu funcŞiile vitale instabile sau cu afecŞiuni care pot avea 

complicaŞii ireversibile ĸi care necesitŁ intervenŞie medicalŁ de urgenŞŁ sau ´ngrijiri ´ntr-o 

secŞie de terapie intensivŁ generalŁ sau specializatŁ; 

    g) primul ajutor de bazŁ - efectuarea unor acŞiuni salvatoare de viaŞŁ unor persoane 

care au suferit o accidentare sau ´mbolnŁvire acutŁ, de cŁtre persoane fŁrŁ pregŁtire 

medicalŁ, fŁrŁ utilizarea unor echipamente specifice acestui scop. Primul ajutor de bazŁ 

se acordŁ de orice persoanŁ instruitŁ ´n acest sens sau de persoane fŁrŁ instruire, la 

indicaŞiile personalului din dispeceratele de urgenŞŁ; 

    h) primul ajutor calificat - efectuarea unor acŞiuni salvatoare de viaŞŁ unor persoane 

care au suferit o accidentare sau ´mbolnŁvire acutŁ, de cŁtre personal paramedical care a 

urmat cursuri speciale de formare ĸi care are ´n dotare echipamentele specifice acestui 

scop, inclusiv defibrilatoare semiautomate, funcŞion©nd sub formŁ de echipe de prim 

ajutor într-un cadru instituŞionalizat; 

    i) defibrilator semiautomat - defibrilatorul care are drept caracteristici minime 

efectuarea analizei ritmului cardiac într-un mod automat sau ´n urma apŁsŁrii unui buton 

de cŁtre salvator, alegerea energiei ĸocului ´n vederea defibrilŁrii ´n mod automat, 

´ncŁrcarea la nivelul energiei necesare pentru defibrilare ´n mod automat, urm©nd ca 

declanĸarea ĸocului sŁ se efectueze de cŁtre salvator, la comanda verbalŁ ĸi/sau scrisŁ a 

defibrilatorului; 

    j) spital local/centru local de urgenŞŁ - spitalul la nivelul unui municipiu, al unui oraĸ, 

respectiv centru de permanenŞŁ, cu competenŞele ĸi resursele umane ĸi materiale necesare 

rezolvŁrii unei pŁrŞi din urgenŞele locale, urm©nd ca urgenŞele ce nu pot fi rezolvate 

definitiv sŁ fie stabilizate ĸi transferate cŁtre spitalul judeŞean sau direct cŁtre spitalul 

regional, dupŁ caz, ´n conformitate cu protocoalele ´n vigoare; 



    k) spital judeŞean de urgenŞŁ - spitalul aflat ´n reĸedinŞa unui judeŞ, care deŞine 

competenŞele ĸi resursele umane ĸi materiale ´n vederea asigurŁrii ´ngrijirilor medicale 

definitive de urgenŞŁ pentru majoritatea cazurilor care provin din judeŞul respectiv ĸi care 

nu pot fi tratate definitiv la nivel local, ´n spitalele municipale sau orŁĸeneĸti ori ´n 

centrele de permanenŞŁ, ´n conformitate cu protocoalele ´n vigoare; 

    l) spital regional de urgenŞŁ - spitalul clinic judeŞean cu competenŞe interjudeŞene, care 

deŞine competenŞele ĸi resursele umane ĸi materiale suplimentare necesare ´n vederea 

asigurŁrii ´ngrijirilor medicale definitive pentru cazurile medicale complexe, mai ales ´n 

cazul urgenŞelor ĸi al pacienŞilor aflaŞi ´n stare criticŁ, pentru toate cazurile ce nu pot fi 

rezolvate local, ´n spitalele municipale ĸi orŁĸeneĸti, la nivelul judeŞului respectiv, precum 

ĸi pentru toate cazurile din judeŞele arondate, ce nu pot fi rezolvate definitiv la nivelul 

spitalelor judeŞene din cauza lipsei de resurse materiale ĸi/sau umane ori din cauza 

complexitŁŞii cazului, ´n conformitate cu protocoalele ´n vigoare. Spitalul regional de 

urgenŞŁ ´ndeplineĸte rolul spitalului judeŞean de urgenŞŁ ´n judeŞul ´n care se aflŁ; 

    m) serviciul de ambulanŞŁ judeŞean, respectiv Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov 

- unitŁŞile sanitare publice de importanŞŁ strategicŁ, cu personalitate juridicŁ, aflate ´n 

coordonarea departamentului de specialitate din Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi a direcŞiilor de 

sŁnŁtate publicŁ judeŞene, respectiv a municipiului Bucureĸti, av©nd ´n structura lor un 

compartiment pentru asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ ĸi transport medical asistat, cu 

echipaje medicale de urgenŞŁ, cu sau fŁrŁ medic, ĸi un compartiment pentru consultaŞii 

medicale de urgenŞŁ la domiciliu ĸi transport sanitar neasistat. Compartimentul pentru 

asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ funcŞioneazŁ ´n regim de lucru continuu, ´n aĸteptarea 

solicitŁrilor de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ; 

    n) transport medical asistat - transportul de urgenŞŁ al pacienŞilor care necesitŁ 

monitorizare ĸi ´ngrijiri medicale pe durata transportului, asigurate de medic sau asistent 

medical, utiliz©nd ambulanŞe tip B sau C; 

    o) transport sanitar neasistat - transportul pacienŞilor care nu se aflŁ ´n stare criticŁ ĸi 

nu necesitŁ monitorizare ĸi ´ngrijiri medicale speciale pe durata transportului. Transportul 

sanitar neasistat se efectueazŁ cu ambulanŞe tip A1 sau A2, precum ĸi cu alte tipuri de 

autovehicule dec©t ambulanŞele tip B ĸi C, aflate ´n dotarea serviciilor de ambulanŞŁ; 

    p) ambulanŞŁ tip C - ambulanŞa destinatŁ intervenŞiei medicale de urgenŞŁ la cel mai 

´nalt nivel ĸi transportului medical asistat al pacientului critic, fiind dotatŁ cu 

echipamente, materiale ĸi medicamente de terapie intensivŁ. Echipajul ambulanŞei tip C 

este condus obligatoriu de un medic special pregŁtit, iar vehiculul este astfel construit 

´nc©t sŁ permitŁ accesul la pacientul aflat ´n vehicul din toate pŁrŞile, targa fiind 

amplasatŁ ´n mijloc, cu posibilitatea mutŁrii acesteia la dreapta ĸi la st©nga ĸi ridicŁrii ei 

la o ´nŁlŞime care sŁ permitŁ acordarea asistenŞei medicale de urgenŞŁ ´n mod 

corespunzŁtor. AmbulanŞele de transport al nou-nŁscuŞilor aflaŞi ´n stare criticŁ fac parte 

din categoria ambulanŞelor tip C; 



    q) ambulanŞŁ tip B - ambulanŞa destinatŁ intervenŞiei de urgenŞŁ ĸi transportului 

medical asistat al pacienŞilor. Ea poate fi, dupŁ caz, utilizatŁ ´n acordarea primului ajutor 

calificat sau ´n acordarea asistenŞei medicale de urgenŞŁ. Dotarea ambulanŞei tip B este 

formatŁ din echipamente ĸi materiale sanitare care includ, dupŁ caz, un defibrilator 

semiautomat sau un defibrilator manual ĸi medicamentele necesare resuscitŁrii ĸi 

acordŁrii asistenŞei medicale de urgenŞŁ; 

    r) ambulanŞŁ tip A1 - ambulanŞa destinatŁ transportului sanitar neasistat al unui singur 

pacient, fiind dotatŁ cu echipamentele ĸi materialele minime necesare acordŁrii primului 

ajutor în caz de nevoie; 

    s) ambulanŞŁ tip A2 - ambulanŞa destinatŁ transportului sanitar neasistat al unuia sau al 

mai multor pacienŞi pe targŁ ĸi/sau scaune, fiind dotatŁ cu echipamentele ĸi materialele 

minime necesare acordŁrii primului ajutor ´n caz de nevoie; 

    t) Serviciul mobil de urgenŞŁ, reanimare ĸi descarcerare, denumit ´n continuare 

SMURD - unitatea de intervenŞie publicŁ integratŁ, de importanŞŁ strategicŁ, fŁrŁ 

personalitate juridicŁ, av©nd ´n structura sa echipe integrate de reanimare, specializate ´n 

acordarea asistenŞei medicale ĸi tehnice de urgenŞŁ, precum ĸi echipe cu personal 

paramedical, specializat în acordarea primului ajutor calificat. SMURD funcŞioneazŁ ´n 

cadrul inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, av©nd ca operator aerian structurile de 

aviaŞie ale Ministerului Afacerilor Interne, ´n colaborare cu spitalele judeŞene, regionale 

ĸi cu autoritŁŞile publice locale; 

    u) unitate de primire a urgenŞelor, denumitŁ ´n continuare UPU - secŞia sau secŞia 

clinicŁ aflatŁ ´n structura unui spital judeŞean, regional sau ´n structura spitalelor 

aparŞin©nd ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞele sanitare proprii, cu personal propriu, 

special pregŁtit, destinatŁ triajului, evaluŁrii ĸi tratamentului de urgenŞŁ al pacienŞilor cu 

afecŞiuni acute, care se prezintŁ la spital spontan sau care sunt transportaŞi de ambulanŞe; 

    v) compartiment de primire a urgenŞelor, denumit ´n continuare CPU - secŞia aflatŁ ´n 

structura unui spital orŁĸenesc, municipal sau ´n structura spitalelor aparŞin©nd 

ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞele sanitare proprii, cu personal propriu, special pregŁtit, 

destinatŁ triajului, evaluŁrii ĸi tratamentului de urgenŞŁ al pacienŞilor cu afecŞiuni acute, 

care se prezintŁ la spital spontan sau care sunt transportaŞi de ambulanŞe; 

    w) Sistemul naŞional unic pentru apeluri de urgenŞŁ 112 - ansamblul integrat de puncte 

publice de acces al cetŁŞeanului la sistemul public de urgenŞŁ prin care este activat 

rŁspunsul adecvat de urgenŞŁ. Punctul public de acces este realizat prin integrarea 

centrului unic de apel de urgenŞŁ ĸi a dispeceratelor serviciilor publice specializate de 

intervenŞie; 

    x) centrul unic de apel de urgenŞŁ - structura specializatŁ de preluare ĸi transfer al 

apelurilor de urgenŞŁ primite la numŁrul unic de apel 112 ĸi la numŁrul de apel 961 

redirecŞionat cŁtre 112 p©nŁ la transformarea acestuia ´n numŁr comercial la dispoziŞia 

serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi a Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov;  



    y) dispecerat medical de urgenŞŁ - structura specializatŁ de preluare ĸi tratare a 

apelurilor de urgenŞŁ cu caracter medical, primite prin centrul unic de apel de urgenŞŁ sau 

la un numŁr propriu, ´n cazul serviciilor private de ambulanŞŁ. Dispeceratele medicale de 

urgenŞŁ sunt coordonate de personal cu pregŁtire medicalŁ superioarŁ, ´n serviciu 

permanent; 

    z) dispeceratul integrat de urgenŞŁ - structura specializatŁ care, pe l©ngŁ preluarea 

apelului la numŁrul de urgenŞŁ, asigurŁ alarmarea ĸi coordonarea echipajelor de 

intervenŞie ale tuturor serviciilor specializate de intervenŞie, cu caracter medical ĸi 

nemedical, din aceeaĸi locaŞie fizicŁ. Coordonarea se face de cŁtre personal special 

pregŁtit, având un coordonator medical cu studii superioare din cadrul serviciului de 

ambulanŞŁ sau SMURD, ´n serviciu permanent. 

    (2) Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, ´n sistemul naŞional de servicii medicale de urgenŞŁ ĸi 

de prim ajutor calificat, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarea semnificaŞie: 

    a) centre de expertizŁ ĸi coordonare medicalŁ la distanŞŁ - centrele aflate în structura 

unor dispecerate medicale sau în structura unor centre de apel unic 112, destinate 

furnizŁrii de informaŞii de specialitate specifice necesare echipajelor de urgenŞŁ din teren 

ĸi/sau spitalelor de urgenŞŁ, precum ĸi coordonŁrii la distanŞŁ a echipajelor de prim ajutor 

calificat, pe baza informaŞiilor primite telefonic de la membrii echipajelor sau pe baza 

informaŞiilor ĸi a datelor primite prin sistemele telemedicale de transmisie de date; 

    b) misiuni de salvare aerianŁ - intervenŞii primare sau secundare ce se desfŁĸoarŁ 

utiliz©nd aeronave special dotate, respect©nd standardele ´n vigoare, ´n vederea salvŁrii 

unei/unor vieŞi aflate ´n pericol din cauza unei accidentŁri sau ´mbolnŁviri acute ori care 

se aflŁ ´ntr-un mediu ostil vieŞii; 

    c) misiuni de ambulanŞŁ aerianŁ - transporturi sanitare, planificate în prealabil, în care 

starea pacientului sau a pacienŞilor nu impune efectuarea unei misiuni de salvare aerianŁ. 

Misiunile de ambulanŞŁ aerianŁ pot include ĸi cazurile critice transportate pe distanŞe 

lungi, ce nu pot fi efectuate decât cu avionul sanitar; 

    d) misiuni de salvare navalŁ - misiuni primare sau secundare care se desfŁĸoarŁ ´n zone 

accesibile mai rapid sau numai prin utilizarea de ambarcaŞiuni special dotate, respect©nd 

standardele ´n vigoare, ´n vederea salvŁrii persoanelor aflate ´n pericol din cauza unei 

accidentŁri sau ´mbolnŁviri acute; 

    e) consultaŞia de urgenŞŁ la domiciliu - asistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ acordatŁ de 

compartimentul de consultaŞii ĸi transport sanitar neasistat al serviciilor de ambulanŞŁ, ´n 

colaborare cu medicii de familie, cazurilor medicale de urgenŞŁ care nu pun viaŞa 

pacientului ´n pericol imediat ĸi care, cel mai probabil, nu necesitŁ transportul la o unitate 

sanitarŁ; 

    f) personal paramedical - personalul fŁrŁ pregŁtire medicalŁ, instruit special la diferite 

niveluri în acordarea primului ajutor calificat, utilizând echipamente specifice, inclusiv 

defibrilatoarele semiautomate externe, activând în echipe, într-un cadru instituŞionalizat; 



    g) ambulanŞierul - personal fŁrŁ pregŁtire medicalŁ care a absolvit cursurile de 

ambulanŞieri, autorizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii, pentru a activa ´n cadrul serviciilor de 

ambulanŞŁ; 

    h) accident colectiv - evenimentul care implicŁ un numŁr de victime, care necesitŁ 

declanĸarea unui plan special de intervenŞie utiliz©nd forŞe de intervenŞie suplimentare 

faŞŁ de cele aflate de gardŁ la momentul respectiv. NumŁrul victimelor pentru care este 

necesarŁ declanĸarea unui plan special de intervenŞie diferŁ de la caz la caz, lu©ndu-se în 

considerare resursele umane ĸi materiale de intervenŞie disponibile ´n zona ´n care are loc 

accidentul. 

    (3) FuncŞiile de medic-ĸef UPU, medic-ĸef UPU - SMURD sau medic ĸef CPU pot fi 

ocupate de medici cu o vechime de cel puŞin 5 ani ´n specialitate. Prin excepŞie, ´n 

perioada 2008 - 2010 aceste funcŞii pot fi ocupate ĸi de medici cu o vechime de cel puŞin 

3 ani în specialitate. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    Primul ajutor de bazŁ ĸi primul ajutor calificat 
 

    ART. 93 

    (1) Acordarea primului ajutor de bazŁ, fŁrŁ echipamente specifice, se efectueazŁ de 

orice persoanŁ instruitŁ ´n acest sens sau de persoane fŁrŁ instruire prealabilŁ acŞion©nd la 

indicaŞiile personalului specializat din cadrul dispeceratelor medicale de urgenŞŁ sau al 

serviciilor de urgenŞŁ prespitaliceascŁ de tip SMURD ĸi serviciului de ambulanŞŁ 

judeŞean sau al Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, având ca scop prevenirea 

complicaŞiilor ĸi salvarea vieŞii p©nŁ la sosirea unui echipaj de intervenŞie. 

    (2) Fiecare cetŁŞean are obligaŞia sŁ anunŞe direct sau sŁ se asigure cŁ un caz de urgenŞŁ 

a fost anunŞat deja, la numŁrul 112, înainte sau concomitent cu acordarea primului ajutor, 

fiind obligat sŁ respecte indicaŞiile specializate oferite de personalul dispeceratului de 

urgenŞŁ. 

    (3) Acordarea primului ajutor calificat se efectueazŁ ´n regim public, este o datorie a 

statului ĸi un drept al cetŁŞeanului ĸi nu poate fi efectuatŁ ´n scop comercial. 

    (4) Primul ajutor calificat se acordŁ ´ntr-un cadru instituŞionalizat, de echipe aflate sub 

coordonarea inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, ´n colaborare cu autoritŁŞile 

publice locale ĸi structurile Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (5) Echipele de prim ajutor calificat vor fi dotate cu echipamente specifice, inclusiv 

pentru defibrilare semiautomatŁ. 

    (6) Personalul din cadrul echipajelor de prim ajutor calificat ĸi ambulanŞierii vor fi 

formaŞi ĸi autorizaŞi ´n utilizarea defibrilatoarelor semiautomate. 

    (7) Echipele de prim ajutor pot opera utiliz©nd ambulanŞe tip B, conform normelor ĸi 

standardelor naŞionale ĸi europene ´n vigoare, ĸi autospeciale de intervenŞie fŁrŁ 



capacitate de transport pacient, dotate cu echipamentele specifice, inclusiv defibrilatoare 

semiautomate. 

    (8) Acordarea primului ajutor calificat este organizatŁ astfel ´nc©t timpul maxim de 

sosire la locul intervenŞiei de la apelul de urgenŞŁ sŁ nu depŁĸeascŁ: 

    a) 8 minute, pentru echipajele de prim ajutor calificat, ´n zonele urbane, la cel puŞin 

90% din cazurile de urgenŞŁ; 

    b) 12 minute, pentru echipajele de prim ajutor calificat, ´n zonele rurale, la cel puŞin 

75% din cazurile de urgenŞŁ. 

    (9) OrganizaŞiile nonguvernamentale ĸi cele nonprofit pot participa la aceastŁ 

activitate, pe baza unor protocoale de colaborare cu inspectoratele pentru situaŞii de 

urgenŞŁ ĸi cu autoritŁŞile publice locale. 

    (10) Salvamontul, Salvamarul, Jandarmeria montanŁ, Unitatea SpecialŁ de IntervenŞie 

´n SituaŞii de UrgenŞŁ din subordinea Inspectoratului General pentru SituaŞii de UrgenŞŁ ĸi 

alte instituŞii publice similare pot avea personal instruit ´n primul ajutor calificat, care 

acŞioneazŁ ´n cadrul misiunilor specifice de salvare asigurate de aceste instituŞii. 

    ART. 94 

    (1) Persoanele fŁrŁ pregŁtire medicalŁ care acordŁ primul ajutor de bazŁ ´n mod 

voluntar, pe baza indicaŞiilor furnizate de un dispecerat medical sau a unor cunoĸtinŞe ´n 

domeniul primului ajutor de bazŁ, acŞion©nd cu bunŁ-credinŞŁ ĸi cu intenŞia de a salva 

viaŞa sau sŁnŁtatea unei persoane, nu rŁspund penal sau civil. 

    (2) Personalul paramedical nu rŁspunde penal ori civil, dupŁ caz, dacŁ se constatŁ, 

potrivit legii, ´ndeplinirea de cŁtre acesta, cu bunŁ-credinŞŁ, a oricŁrui act ´n legŁturŁ cu 

acordarea primului ajutor calificat, cu respectarea competenŞei acordate, protocoalelor ĸi 

procedurilor stabilite ´n condiŞiile legii. 

    ART. 95 

    (1) Personalul paramedical care activeazŁ ´n cadrul echipajelor de prim ajutor calificat 

este pregŁtit ´n instituŞiile de ´nvŁŞŁm©nt ĸi ´n centrele de formare specializate aflate ´n 

structura Inspectoratului General pentru SituaŞii de UrgenŞŁ ĸi/sau ´n alte centre de 

formare autorizate ĸi acreditate aflate ´n structura instituŞiilor publice care deŞin echipaje 

de prim ajutor calificat conform prezentei legi. 

    (2) Formarea personalului specializat în acordarea primului ajutor calificat se va 

efectua pe baza unui program aprobat de inspectorul general al Inspectoratului General 

pentru SituaŞii de UrgenŞŁ, acreditat ĸi autorizat de Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi Ministerul 

EducaŞiei ĸi CercetŁrii ķtiinŞifice. Acesta include condiŞiile de certificare ĸi recertificare a 

personalului, precum ĸi necesitŁŞile de formare continuŁ. 

    ART. 96 

    FinanŞarea activitŁŞii echipajelor de prim ajutor calificat ĸi dotarea acestora se fac de la 

bugetul de stat, bugetul autoritŁŞilor publice locale ĸi din alte resurse financiare prevŁzute 

´n lege, inclusiv sponsorizŁri ĸi donaŞii. 

 



    SECŝIUNEA a 3-a 

    AsistenŞa medicalŁ publicŁ de urgenŞŁ 
 

    ART. 97 

    (1) AsistenŞa medicalŁ publicŁ de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ este asiguratŁ de 

serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi de Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, precum ĸi 

de echipajele integrate ale Serviciilor mobile de urgenŞŁ, reanimare ĸi descarcerare, aflate 

´n structura inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, a autoritŁŞilor publice locale ĸi a 

spitalelor judeŞene ĸi regionale. 

    (2) Serviciile de ambulanŞŁ judeŞene pot fi organizate ĸi pot acŞiona ´n structuri zonale 

sau interjudeŞene ´n baza unor criterii operative. 

    (3) Personalul medical, precum ĸi personalul nemedical - ambulanŞieri, pompieri ĸi 

conducŁtori auto - din cadrul echipajelor care participŁ la acordarea asistenŞei medicale 

publice de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ vor fi pregŁtite ´n centre de formare acreditate 

ĸi autorizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (4) Personalul din cadrul centrelor de apel unic de urgenŞŁ 112, precum ĸi din cadrul 

dispeceratelor medicale va fi special pregŁtit ´n centre de formare acreditate ĸi autorizate 

de Ministerul SŁnŁtŁŞii, Ministerul Afacerilor Interne ĸi Serviciul de TelecomunicaŞii 

Speciale. 

    (5) Centrele de apel unic de urgenŞŁ 112 ĸi dispeceratele medicale pot avea ´n structura 

lor centre de expertizŁ regionale, ´n vederea furnizŁrii unor informaŞii specifice, precum 

ĸi ´n vederea coordonŁrii la distanŞŁ a activitŁŞii echipajelor de prim ajutor calificat aflate 

´n misiune, pe baza informaŞiilor obŞinute telefonic sau prin sisteme de transmisie de date. 

    (6) AsistenŞa medicalŁ publicŁ de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ se va acorda 

utiliz©nd ambulanŞe tip B ĸi C, construite ĸi dotate conform standardelor ĸi normelor 

europene ´n vigoare. Ċn acordarea asistenŞei medicale publice de urgenŞŁ se pot utiliza ĸi 

autospeciale de transport echipaj medical, fŁrŁ capacitate de transport pacient, nave, 

aeronave, precum ĸi alte mijloace autorizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (7) AsistenŞii medicali din cadrul echipajelor de urgenŞŁ prespitaliceascŁ vor fi instruiŞi 

ĸi autorizaŞi ´n utilizarea defibrilatoarelor semiautomate, iar medicii vor fi unicii 

autorizaŞi ´n utilizarea defibrilatoarelor manuale. 

    (8) AsistenŞa medicalŁ publicŁ de urgenŞŁ ´n faza spitaliceascŁ este asiguratŁ de 

spitalele orŁĸeneĸti, municipale, judeŞene ĸi regionale aflate ´n structura Ministerului 

SŁnŁtŁŞii ĸi/sau a autoritŁŞilor publice locale. 

    ART. 98 

    (1) Acordarea asistenŞei medicale publice de urgenŞŁ, la toate nivelurile ei, este o 

datorie a statului ĸi un drept al cetŁŞeanului. Aceasta va include ĸi misiunile de salvare 

aerianŁ ĸi navalŁ. 

    (2) Acordarea asistenŞei medicale publice de urgenŞŁ nu poate avea un scop comercial. 



    (3) AsistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ ´n prespital va fi organizatŁ astfel ´nc©t timpul 

maxim de sosire la locul intervenŞiei de la apelul de urgenŞŁ sŁ nu depŁĸeascŁ: 

    a) 15 minute, pentru echipajele de urgenŞŁ sau de terapie intensivŁ, ´n zonele urbane, la 

cel puŞin 90% din cazurile de urgenŞŁ; 

    b) 20 de minute, pentru echipajele de urgenŞŁ sau de terapie intensivŁ, ´n zonele rurale, 

la cel puŞin 75% din cazurile de urgenŞŁ. 

    ART. 99 

    (1) Ċn cadrul activitŁŞii desfŁĸurate de serviciile de ambulanŞŁ, respectiv asistenŞa 

medicalŁ de urgenŞŁ prespitaliceascŁ ĸi transportul medical asistat, asistentul medical, 

operatorul registrator de urgenŞŁ ĸi dispecerul/radiotelefonistul, precum ĸi ĸoferul 

autosanitarei/ambulanŞierul desfŁĸoarŁ activitate ´n mod continuu. 

    (2) Activitatea desfŁĸuratŁ de asistentul medical, de operatorul registrator de urgenŞŁ ĸi 

dispecerul/radiotelefonistul, precum ĸi de ĸoferul autosanitarei/ambulanŞierul din cadrul 

serviciilor de ambulanŞŁ, pentru asigurarea continuitŁŞii ´n acordarea asistenŞei medicale 

de urgenŞŁ, ´n afara programului de la norma de bazŁ, se asimileazŁ cu activitatea 

personalului sanitar care efectueazŁ gŁrzi ĸi beneficiazŁ de drepturile prevŁzute la cap. II 

art. 3 din anexa nr. III la Legea-cadru nr. 284/2010 privind salarizarea unitarŁ a 

personalului plŁtit din fonduri publice, cu modificŁrile ulterioare, ´n condiŞiile ´n care nu 

beneficiazŁ de timp liber corespunzŁtor pentru activitatea desfŁĸuratŁ peste durata 

normalŁ a timpului de lucru. 

    ART. 100*) 

    (1) FinanŞarea acordŁrii asistenŞei medicale publice de urgenŞŁ se face prin bugetul 

Ministerului SŁnŁtŁŞii de la bugetul de stat ĸi din venituri proprii, prin bugetul 

Ministerului Afacerilor Interne, prin bugetele ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ 

proprie, din donaŞii ĸi sponsorizŁri, precum ĸi din alte surse prevŁzute prin lege. 

    (2) FinanŞarea serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene, respectiv a Serviciului de AmbulanŞŁ 

BucureĸtiïIlfov se asigurŁ de la bugetul de stat prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

Criteriile de alocare a fondurilor se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii**). 

    (3) ConsultaŞiile de urgenŞŁ la domiciliu ĸi transportul sanitar neasistat pot fi realizate 

ĸi de furnizori privaŞi prin relaŞie contractualŁ directŁ cu casa de asigurŁri de sŁnŁtate, sub 

coordonarea serviciilor publice de ambulanŞŁ. 

    (4) DonaŞiile ĸi sponsorizŁrile cŁtre serviciile publice de urgenŞŁ nu pot fi efectuate ´n 

vederea obŞinerii unor privilegii care duc la discriminare ´n acordarea asistenŞei de 

urgenŞŁ, cum ar fi: asigurarea asistenŞei medicale de urgenŞŁ sau a primului ajutor 

calificat ´n mod preferenŞial donatorului, sponsorului sau altor persoane. 

    (5) Fondurile pentru ´ngrijirea cazurilor critice ale cŁror costuri nu pot fi acoperite din 

sumele obŞinute pe baza contractelor cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate vor fi asigurate de 

la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, ĸi din venituri proprii. 



    (6) Lista spitalelor, a secŞiilor din structura acestora, detalierea cheltuielilor, 

modalitatea de distribuire a fondurilor prevŁzute la alin. (5), precum ĸi orice alte termene 

ĸi condiŞii se stabilesc prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (7) UPU ĸi CPU din cadrul spitalelor de urgenŞŁ sunt finanŞate din bugetul de stat ĸi din 

veniturile proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, din bugetul de stat prin bugetele ministerelor 

ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie cu sumele aferente cheltuielilor de personal, 

cheltuielilor cu medicamentele, reactivi ĸi materiale sanitare, cheltuielilor ocazionate de 

investigaŞiile paraclinice pentru cazurile rezolvate ´n aceste structuri, fŁrŁ a fi necesarŁ 

internarea lor ´n unitatea sanitarŁ din care face parte respectiva UPU sau respectivul CPU. 

    (8) Pentru UPU care au ´n structurŁ ĸi SMURD, pe l©ngŁ sumele prevŁzute la alin. (7) 

de la bugetul de stat ĸi din veniturile proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii se alocŁ ĸi sume 

pentru urmŁtoarele cheltuieli: 

    a) cheltuieli de personal propriu unitŁŞii de primire a urgenŞelor care participŁ la 

intervenŞii SMURD; 

    b) cheltuieli cu medicamente ĸi materiale sanitare pentru echipajele de terapie intensivŁ 

mobilŁ ĸi de prim ajutor calificat; 

    c) cheltuieli de transmisii date pentru echipajele de terapie intensivŁ mobilŁ ĸi de prim 

ajutor calificat; 

    d) cheltuieli de ´ntreŞinere ĸi verificare a echipamentelor medicale pentru echipajele de 

terapie intensivŁ mobilŁ ĸi de prim ajutor calificat; 

    e) cheltuieli de asigurare a mijloacelor de intervenŞie necesare echipajelor de terapie 

intensivŁ mobilŁ ĸi de prim ajutor calificat; 

    f) cheltuieli de funcŞionare ĸi ´ntreŞinere a mijloacelor de intervenŞie a echipajelor de 

prim ajutor calificat care funcŞioneazŁ ´n sistemul SMURD, ´n structura serviciilor 

publice voluntare pentru situaŞii de urgenŞŁ, cu excepŞia cheltuielilor de personal 

paramedical care deserveĸte aceste echipaje. Aceste cheltuieli pot fi cofinanŞate ĸi din 

bugetul local, în baza unor protocoale de colaborare încheiate între spitalul în structura 

cŁruia se aflŁ respectiva UPU care coordoneazŁ activitatea medicalŁ din cadrul SMURD, 

primŁria sau consiliul judeŞean implicat ĸi Inspectoratul pentru SituaŞii de UrgenŞŁ din 

judeŞul respectiv sau al municipiului Bucureĸti; 

    g) cheltuieli cu medicamente ĸi materiale sanitare, precum ĸi cheltuieli de ´ntreŞinere ĸi 

verificare a echipamentelor medicale pentru autospecialele de intervenŞie la accidente 

colective ĸi calamitŁŞi, acolo unde este cazul; 

    h) cheltuieli de funcŞionare ĸi ´ntreŞinere ale autospecialei/autospecialelor utilizate ´n 

cadrul structurii de coordonare ĸi intervenŞie medicalŁ regionalŁ a SMURD, dacŁ astfel 

de autospecialŁ sau autospeciale existŁ ´n dotare. 

    (9) Detalierea cheltuielilor prevŁzute la alin. (8) ĸi modalitŁŞile de decontare a acestora 

se stabilesc prin norme aprobate prin ordin comun al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al ministrului 

afacerilor interne. 



    (10) UPU ĸi CPU din cadrul spitalelor cu structuri de urgenŞŁ aprobate potrivit 

dispoziŞiilor legale, alte dec©t cele prevŁzute la alin. (7), precum ĸi activitŁŞile desfŁĸurate 

´n camera de gardŁ sunt finanŞate din bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale 

de sŁnŁtate ĸi sunt cuprinse ´n structura tarifului pe caz rezolvat. 

    (11) UPU ĸi CPU prevŁzute la alin. (10) pot fi finanŞate ´n condiŞiile prevŁzute la alin. 

(7), dacŁ ´n urma evaluŁrii, efectuatŁ de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi comisia de 

specialitate a Ministerului SŁnŁtŁŞii, se constatŁ cŁ acestea ´ndeplinesc condiŞiile de 

organizare ĸi dotare prevŁzute de legislaŞia ´n domeniu. 

    (12) UPU din cadrul spitalelor judeŞene de urgenŞŁ pot include ´n structura proprie 

CPU din unitŁŞile sanitare de pe raza administrativ-teritorialŁ a judeŞului respectiv. 

    (13) FinanŞarea CPU prevŁzute la alin. (12) este asiguratŁ din bugetul Ministerului 

SŁnŁtŁŞii, de la bugetul de stat ĸi din veniturile proprii ale acestui minister, ´n limita 

bugetului aprobat. 

    (14) Aprobarea includerii CPU în structura unei UPU se face prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii, ´n limita bugetului alocat finanŞŁrii UPU ĸi ´n baza unor criterii stabilite prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii la propunerea comisiei de specialitate din cadrul 

Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (15) Cheltuielile ocazionate de activitatea desfŁĸuratŁ ´n camera de gardŁ din cadrul 

spitalelor în trimestrul I al anului 2007 sunt cuprinse în structura tarifelor pe caz rezolvat. 

Cheltuielile înregistrate ´n trimestrul I al anului 2007 se regularizeazŁ pe parcursul anului 

2007, în cadrul tarifului pe caz rezolvat. 

    (16) Pentru serviciile de ambulanŞŁ judeŞene, respectiv pentru Serviciul de AmbulanŞŁ 

BucureĸtiïIlfov se aprobŁ, prin hotŁr©re a Guvernului, ´nfiinŞarea unei activitŁŞi finanŞate 

integral din venituri proprii, respectiv activitatea de transport sanitar la cerere, atât intern, 

c©t ĸi extern, ĸi de asigurare a asistenŞei medicale la cerere pentru manifestaŞii sportive ĸi 

alte manifestaŞii cu public larg. 

#CIN 
    *)  A se vedea ĸi Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice ĸi al ministrului internelor ĸi 

reformei administrative nr. 1511/606/2008 pentru aprobarea Normelor de aplicare a art. 

93 din Legea nr. 95/2006 privind reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

    DupŁ republicarea Legii nr. 95/2006, art. 93 a devenit art. 100. 

    **)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 105/2016 privind aprobarea criteriilor 

de alocare a fondurilor pentru finanŞarea serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi a 

Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov. 

 

#B 

    SECŝIUNEA a 4-a 

    AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ 
 

    ART. 101 



    (1) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ este asiguratŁ de 

serviciile private de ambulanŞŁ, pe baza unui contract direct cu beneficiarul, cu 

asigurŁtorul privat al acestuia sau la solicitarea directŁ a beneficiarului ori a oricŁrei alte 

persoane, cu consimŞŁm©ntul acestuia. 

    (2) Personalul medical, precum ĸi personalul nemedical care participŁ la acordarea 

asistenŞei medicale private de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ sunt pregŁtite ´n centre de 

formare acreditate ĸi autorizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii. Programele de formare prevŁd 

condiŞiile de certificare a personalului medical, necesitŁŞile de formare continuŁ ĸi 

recertificarea acestuia. 

    ART. 102 

    (1) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ ´n faza spitaliceascŁ este asiguratŁ de 

spitalele private, pe baza unui contract direct cu beneficiarul, cu asigurŁtorul privat al 

acestuia sau la solicitarea directŁ a beneficiarului ori a aparŞinŁtorilor acestuia. Ċn cazul 

pacienŞilor cu funcŞiile vitale ´n pericol, spitalele private au obligaŞia de a acorda gratuit 

primul ajutor, p©nŁ la transferul acestora ´n condiŞii de siguranŞŁ la un spital public. 

    (2) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ este acordatŁ de instituŞii private, cu 

respectarea standardelor minime de calitate ĸi de operare impuse serviciilor publice de 

Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (3) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ include ĸi misiuni de ambulanŞŁ aerianŁ 

asigurate ´n baza unor contracte cu beneficiarii sau cu asigurŁtorii privaŞi ai acestora. 

    ART. 103 

    Publicitatea ĸi reclama pentru asistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ cu scop comercial 

vor specifica ´ntotdeauna, ´n mod clar, cŁ numerele de apel nu sunt gratuite ĸi cŁ 

serviciile se presteazŁ contra cost. 

 

    CAPITOLUL II 

    Acordarea asistenŞei publice medicale ĸi tehnice de urgenŞŁ ĸi a primului ajutor 

calificat 
 

    ART. 104 

    AsistenŞa publicŁ de urgenŞŁ prespitaliceascŁ este coordonatŁ la nivel judeŞean sau 

regional de dispeceratele medicale specializate, utilizând infrastructura Sistemului 

naŞional unic pentru apeluri de urgenŞŁ, ´n conformitate cu prevederile legale ´n vigoare ĸi 

cu normele de aplicare a prezentei legi. Ċn activitatea de dispecerizare se utilizeazŁ 

clasificarea unicŁ a cazurilor de urgenŞŁ, denumitŁ index medical, ĸi setul de indicaŞii ĸi 

planuri de acŞiune ĸi coordonare asociate indexului medical ĸi specificului local, care sunt 

aprobate de Ministerul SŁnŁtŁŞii, Ministerul Afacerilor Interne ĸi Serviciul de 

TelecomunicaŞii Speciale. 

    ART. 105 



    (1) AsistenŞa publicŁ de urgenŞŁ prespitaliceascŁ se organizeazŁ la nivel rural, urban, 

judeŞean/al municipiului Bucureĸti ĸi regional. 

    (2) AsistenŞa publicŁ de urgenŞŁ prespitaliceascŁ se acordŁ la diferite niveluri de 

competenŞŁ, ´ncep©nd cu primul ajutor calificat, asigurat de echipajele aflate la nivel 

rural, p©nŁ la nivelul intervenŞiei de salvare aerianŁ cu personal medical specializat, care 

opereazŁ la nivel regional. 

    (3) CompetenŞele ĸi atribuŞiile echipajelor publice de intervenŞie de diferite niveluri ´n 

faza prespitaliceascŁ se stabilesc prin ordin comun al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al ministrului 

afacerilor interne. 

    (4) Ministerele ĸi instituŞiile cu reŞele sanitare proprii pot avea ´n administrarea lor 

servicii proprii de ambulanŞŁ, sub formŁ de proprietate publicŁ sau privatŁ a statului. 

    (5) La nivel spitalicesc, asistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ se asigurŁ ´n spitalele orŁĸeneĸti, 

municipale, judeŞene ĸi regionale ĸi ale municipiului Bucureĸti, precum ĸi ale ministerelor 

ĸi instituŞiilor publice cu reŞele sanitare proprii. 

    (6) Ċn spitale pot opera unitŁŞi proprii de transport sanitar medicalizat, pentru 

transportul interclinic al pacienŞilor proprii, precum ĸi al nou-nŁscuŞilor aflaŞi ´n stare 

criticŁ. Modul de organizare ĸi funcŞionare a acestor unitŁŞi se va stabili prin normele de 

aplicare a prezentului titlu. 

    (7) Primul ajutor calificat ĸi asistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ se acordŁ fŁrŁ nicio 

discriminare legatŁ de, dar nu limitatŁ la, venituri, sex, v©rstŁ, etnie, religie, cetŁŞenie sau 

apartenenŞŁ politicŁ, indiferent dacŁ pacientul are sau nu calitatea de asigurat medical. 

    (8) Personalul medical ĸi cel paramedical instruit ´n primul ajutor calificat au obligaŞia 

ca ´n afara programului, indiferent de loc, sŁ acorde primul ajutor, spontan sau la cerere, 

persoanelor aflate ´n pericol vital, p©nŁ la preluarea acestora de cŁtre un echipaj de 

intervenŞie specializat. 

    (9) Echipajele medicale publice de urgenŞŁ, precum ĸi echipajele de prim ajutor 

calificat, ´n cazuri deosebite, pot acorda asistenŞŁ de urgenŞŁ ĸi ´n afara zonelor de 

responsabilitate, la solicitarea dispeceratelor de urgenŞŁ. 

    (10) AsistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ la spectacole ´n aer liber, festivaluri ĸi manifestŁri 

sportive se solicitŁ obligatoriu de cŁtre organizator, pe baza unor contracte încheiate cu 

serviciile private sau publice de urgenŞŁ prespitaliceascŁ. AutoritŁŞile publice aprobŁ 

desfŁĸurarea acestor evenimente numai ´n cazul ´n care asistenŞa medicalŁ de urgenŞŁ este 

asiguratŁ ´n mod adecvat, conform normelor ´n vigoare. 

    ART. 106 

    (1) Serviciile publice de urgenŞŁ prespitaliceascŁ nu pot fi subcontractate de serviciile 

private în vederea acoperirii lipsei de mijloace ale serviciilor private. Ele nu pot acorda 

prioritate clienŞilor serviciilor private sau unor clienŞi proprii ĸi nu pot rezerva echipaje de 

urgenŞŁ pentru ´nlocuirea unor echipaje ale unor servicii private. 



    (2) SocietŁŞile reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, care au ´n proprietatea lor servicii private de ambulanŞŁ nu pot 

acorda donaŞii sau sponsorizŁri serviciilor publice de urgenŞŁ prespitaliceascŁ. 

    (3) Serviciile publice de urgenŞŁ pot presta servicii contra cost unor societŁŞi 

reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, 

altele dec©t serviciile de ambulanŞŁ private, cluburi sportive sau instituŞii, ´n vederea 

asigurŁrii asistenŞei de urgenŞŁ ´n cazul unor manifestŁri sportive sau de altŁ naturŁ, pe 

duratŁ limitatŁ, cu condiŞia ca personalul ĸi mijloacele folosite în asigurarea 

evenimentului sŁ nu fie retrase din resursele necesare asigurŁrii asistenŞei de urgenŞŁ a 

populaŞiei ´n intervalul respectiv. 

    ART. 107 

    (1) Pentru realizarea managementului integrat al urgenŞelor se creeazŁ o reŞea regionalŁ 

de spitale, av©nd un spital regional de urgenŞŁ de gradul I ĸi, ´n judeŞele arondate acestuia, 

spitale de urgenŞŁ de gradul II sau III. Ċn fiecare regiune va funcŞiona minimum un spital 

de urgenŞŁ de gradul II, ´ntr-un alt judeŞ din afara centrului regional de gradul I. 

    (2) Criteriile de clasificare a spitalelor de urgenŞŁ locale ĸi judeŞene, din punct de 

vedere al competenŞelor ĸi resurselor materiale ĸi umane, se aprobŁ prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 108 

    (1) Spitalele regionale de urgenŞŁ se ´nfiinŞeazŁ ´n regiunile de dezvoltare 

socioeconomicŁ, av©nd la bazŁ resursele umane ĸi materiale aflate ´n centrele universitare 

tradiŞionale. 

    (2) Ċn structura spitalelor regionale de urgenŞŁ se aflŁ toate specialitŁŞile chirurgicale ĸi 

medicale din structura spitalului judeŞean din judeŞul respectiv, precum ĸi infrastructura 

pentru investigaŞii clinice ĸi paraclinice ĸi orice altŁ specialitate unicŁ, cu caracter de 

urgenŞŁ, aflatŁ ´n afara structurii spitalului judeŞean din judeŞul respectiv. 

    (3) Spitalele regionale ĸi judeŞene de urgenŞŁ au ´n structura lor unitŁŞi de primire a 

urgenŞelor. 

    (4) Conducerea ĸi organizarea unitŁŞilor de primire a urgenŞelor se vor face conform 

normelor de aplicare a prezentului titlu. 

    (5) Medicii ĸi asistenŞii-ĸefi ai unitŁŞilor de primire a urgenŞelor nu pot fi sponsorizaŞi 

ĸi/sau finanŞaŞi, direct sau indirect, pentru participare la conferinŞe, congrese ĸi alte tipuri 

de manifestŁri, de cŁtre firmele care comercializeazŁ produse farmaceutice ĸi/sau 

materiale sanitare ori firmele care reprezintŁ interesele acestora ĸi nici de cŁtre firmele de 

aparaturŁ medicalŁ. Ċn situaŞii speciale, bine justificate, se pot obŞine excepŞii doar cu 

aprobarea Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (6) Spitalele municipale ĸi orŁĸeneĸti pot avea CPU sau camere de reanimare ´n zonele 

de recepŞie a urgenŞelor, acestea urm©nd a fi deservite de personalul de gardŁ din spital 

ĸi/sau de medici de urgenŞŁ special angajaŞi. 



    (7) Spitalele regionale de urgenŞŁ ĸi spitalele judeŞene de urgenŞŁ au ´n responsabilitate, 

prin unitŁŞile de primire a urgenŞelor, echipaje integrate publice de intervenŞie 

prespitaliceascŁ terestrŁ (SMURD), ´n colaborare cu structurile Ministerului Afacerilor 

Interne ĸi cu autoritŁŞile publice locale, care sunt coordonate de dispeceratele Sistemului 

naŞional unic pentru apelul de urgenŞŁ. 

    (8) Spitalele regionale de urgenŞŁ au ´n responsabilitate echipaje integrate publice de 

salvare aerianŁ, respect©nd prevederile legale ´n vigoare. 

    (9) Implementarea prevederilor alin. (7) ĸi (8) se realizeazŁ gradual, conform unui plan 

aprobat prin ordin comun al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al ministrului afacerilor interne, av©nd 

la bazŁ resursele materiale ĸi umane disponibile. 

    (10) Arondarea judeŞelor la centrele regionale se efectueazŁ pe baza ordinului 

ministrului sŁnŁtŁŞii, lu©ndu-se ´n considerare regiunile de dezvoltare socioeconomicŁ din 

care fac parte, precum ĸi distanŞele aeriene ĸi terestre dintre un spital judeŞean ĸi un 

anumit centru regional. 

    (11) Ċn structura spitalelor regionale ĸi a spitalelor de urgenŞŁ de gradele II ĸi III 

funcŞioneazŁ unitŁŞi de primire a urgenŞelor, corespunzŁtoare nivelului centrului ´n care se 

aflŁ ĸi numŁrului cazurilor de urgenŞŁ asistate anual. 

    (12) Spitalele regionale de urgenŞŁ au obligaŞia de a monitoriza ĸi de a ´ndruma 

metodologic ´ntreaga activitate de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ din regiunile pe care le 

deservesc. 

    (13) ModalitŁŞile de monitorizare ĸi ´ndrumare, precum ĸi modalitŁŞile de colectare a 

datelor se stabilesc prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 109 

    (1) Spitalele judeŞene de urgenŞŁ, precum ĸi spitalele regionale de urgenŞŁ au obligaŞia 

de a accepta transferul pacienŞilor aflaŞi ´n stare criticŁ, dacŁ spitalul sau centrul unde se 

aflŁ pacientul respectiv nu are resursele umane ĸi/sau materiale necesare acordŁrii 

asistenŞei de urgenŞŁ ´n mod corespunzŁtor ĸi definitiv ĸi dacŁ transferul este necesar ´n 

vederea salvŁrii vieŞii pacientului. 

    (2) Centrele ĸi spitalele locale de urgenŞŁ, precum ĸi spitalele judeŞene de urgenŞŁ 

organizeazŁ transferul pacienŞilor critici, ´n mod corespunzŁtor, evit©nd ´nt©rzierile 

nejustificate, cŁtre un centru superior, dacŁ rezolvarea definitivŁ a cazului depŁĸeĸte 

competenŞele sau resursele spitalului ´n care se aflŁ aceĸtia. 

    (3) Protocoalele de transfer interclinic al pacientului critic se aprobŁ prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii. Spitalele regionale ĸi cele judeŞene de urgenŞŁ, precum ĸi spitalele de 

urgenŞŁ din municipiul Bucureĸti vor furniza dispeceratului de urgenŞŁ, periodic sau la 

solicitare, datele necesare privind locurile ĸi resursele medicale disponibile pentru 

rezolvarea cazurilor de urgenŞŁ. 

    (4) Criteriile de internare de urgenŞŁ a pacienŞilor care sunt consultaŞi ĸi asistaŞi ´n 

UPU/CPU, precum ĸi criteriile de transfer de urgenŞŁ cŁtre alte spitale vor fi stabilite prin 

normele de aplicare a prezentului titlu. 



 

    CAPITOLUL III  

    Acordarea asistenŞei medicale private de urgenŞŁ 
 

    ART. 110 

    (1) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ este coordonatŁ la 

nivelul dispeceratului propriu al furnizorului de servicii de cŁtre personal medical cu 

studii superioare. 

    (2) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ se organizeazŁ pe o 

zonŁ stabilitŁ de furnizorul de servicii, cu condiŞia ca acesta sŁ aibŁ mijloacele necesare 

acoperirii zonei respective ´n timpii prevŁzuŞi pentru serviciile publice pentru diferite 

categorii de urgenŞŁ. 

    (3) AsistenŞa medicalŁ privatŁ de urgenŞŁ ´n faza prespitaliceascŁ este asiguratŁ cu 

ambulanŞe ĸi echipamente care respectŁ normele ĸi standardele minime impuse serviciilor 

publice de urgenŞŁ prespitaliceascŁ. 

    ART. 111 

    (1) Serviciile medicale private de urgenŞŁ prespitaliceascŁ nu pot contracta serviciile 

publice ´n vederea acoperirii unor zone sau activitŁŞi care nu pot fi acoperite prin 

capacitatea proprie. 

    (2) Serviciile medicale private spitaliceĸti de urgenŞŁ se organizeazŁ ´n structura 

spitalelor private, respect©nd standardele minime impuse de Ministerul SŁnŁtŁŞii pentru 

serviciile publice spitaliceĸti de urgenŞŁ. 

    (3) Serviciile medicale private de urgenŞŁ spitaliceascŁ au obligaŞia de a stabiliza orice 

pacient care soseĸte ´n serviciul respectiv ´n stare criticŁ sau cu acuze ce ridicŁ 

suspiciunea unei afecŞiuni acute grave, indiferent de capacitatea financiarŁ a acestuia de a 

achita costurile tratamentului ĸi de calitatea sa de asigurat, acesta put©nd fi transportat la 

un spital public, ´n condiŞii corespunzŁtoare, numai dupŁ stabilizarea funcŞiilor vitale ĸi 

acordarea tratamentului de urgenŞŁ. 

    (4) Ċn cazul ´n care nu au ´n structurŁ servicii de gardŁ, spitalele private au obligaŞia sŁ 

acorde primul ajutor ĸi sŁ alerteze serviciile de urgenŞŁ publice prin numŁrul unic pentru 

apeluri de urgenŞŁ 112. 

 

    CAPITOLUL IV 

    Serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov  
 

    ART. 112 

    (1) Serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov sunt 

servicii publice cu personalitate juridicŁ. 

    (2) Serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov au ca 

scop principal acordarea asistenŞei medicale de urgenŞŁ ĸi transportul medical asistat, 



utiliz©nd, dupŁ caz, personal medical superior ĸi/sau mediu calificat la diferite niveluri, 

precum ĸi conducŁtori auto formaŞi ca ambulanŞieri. 

    (3) Personalul de intervenŞie din cadrul serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi al 

Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov va purta echipamente de protecŞie distincte 

conform normelor ĸi reglementŁrilor ´n vigoare. 

    ART. 113 

    (1) Serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov au în 

structura lor douŁ compartimente distincte: compartimentul de asistenŞŁ medicalŁ de 

urgenŞŁ ĸi transport medical asistat ĸi compartimentul de consultaŞii de urgenŞŁ ĸi 

transport sanitar neasistat. 

    (2) Compartimentul de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ are ´n dotare ambulanŞe tip B ĸi C 

ĸi alte mijloace de intervenŞie autorizate ´n vederea asigurŁrii asistenŞei medicale de 

urgenŞŁ cu sau fŁrŁ medic. 

    (3) Ċn cazul ´n care echipajele de urgenŞŁ sunt fŁrŁ medic, acestea vor funcŞiona cu un 

asistent medical ca ĸef de echipaj. Echipajele pot include ĸi personal voluntar special 

pregŁtit. 

    (4) AmbulanŞele tip B ĸi C ĸi celelalte mijloace de intervenŞie specifice din cadrul 

compartimentului de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ nu vor fi utilizate ´n scop de 

consultaŞii de urgenŞŁ la domiciliu sau transport sanitar neasistat al pacienŞilor stabili, fŁrŁ 

probleme medicale acute. 

    ART. 114 

    (1) Compartimentul de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ efectueazŁ ĸi transporturi 

medicale asistate ale pacienŞilor critici ĸi ale celor cu accidentŁri sau ´mbolnŁviri acute, 

care necesitŁ supraveghere din partea unui asistent medical ori medic ĸi monitorizarea cu 

echipamentele medicale specifice. 

    (2) Compartimentul de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ funcŞioneazŁ ´n regim de 

aĸteptare. 

    (3) Compartimentul de asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ poate avea ´n organigramŁ 

personal medical cu studii superioare, personal medical cu studii medii, ambulanŞieri, 

operatori registratori de urgenŞŁ ĸi dispeceri/radiotelefoniĸti, precum ĸi alte categorii de 

personal necesare funcŞionŁrii compartimentului. 

    ART. 115 

    (1) Compartimentul de consultaŞii de urgenŞŁ ĸi transport sanitar funcŞioneazŁ ca 

structurŁ distinctŁ ´n cadrul serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi al Serviciului de 

AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, având în organigrama sa personal medical cu studii 

superioare, personal medical cu studii medii, conducŁtori auto ambulanŞieri ĸi alte 

categorii de personal necesare funcŞionŁrii acestuia. 

    (2) Ċn dotarea compartimentului de consultaŞii de urgenŞŁ ĸi transport sanitar se aflŁ 

ambulanŞe tip A1 ĸi A2, precum ĸi alte mijloace de transport autorizate conform 



standardelor ĸi reglementŁrilor naŞionale ĸi europene, precum ĸi autoturisme de transport 

pentru medicii de gardŁ ´n vederea efectuŁrii consultaŞiilor la domiciliu. 

    (3) În cadrul compartimentului de consultaŞii de urgenŞŁ ĸi transport pot efectua gŁrzi ĸi 

medici de familie din afara structurii serviciilor de ambulanŞŁ. 

    (4) Coordonarea activitŁŞii de consultaŞii de urgenŞŁ se face prin dispeceratul medical 

de urgenŞŁ, aceasta put©nd fi realizatŁ, unde este posibil, în colaborare cu medicii de 

familie. 

    (5) Compartimentul de consultaŞii de urgenŞŁ ĸi transport sanitar neasistat funcŞioneazŁ 

´n regim de gardŁ ĸi/sau ture de cel mult 12 ore. 

    ART. 116 

    Activitatea de transport sanitar neasistat va fi efectuatŁ de ambulanŞieri ĸi asistenŞi sau 

doar de ambulanŞieri, dupŁ caz. 

    ART. 117 

    Serviciile de reparaŞii auto, aprovizionare, alimentare cu carburanŞi, alimentare cu 

oxigen medicinal, piese auto ĸi curŁŞenie pot fi externalizate prin contract de parteneriat 

public-privat, contract de asociere prin participaŞiune sau ´nchirieri, sumele rezultate 

constituind venituri proprii ale serviciului de ambulanŞŁ contractant. 

    ART. 118 

    (1) Conducerea serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi a Serviciului de AmbulanŞŁ 

BucureĸtiïIlfov este formatŁ din: 

    a) manager general, care poate fi medic, economist sau jurist cu studii în management; 

    b) un comitet director format din managerul general, directorul medical, directorul 

economic, directorul tehnic ĸi asistentul-ĸef. 

    (2) FuncŞiile specifice comitetului director se ocupŁ prin concurs, organizat de 

managerul general. 
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    (3) P©nŁ la ocuparea prin concurs a funcŞiilor de conducere care fac parte din 

comitetul director, conducerea interimarŁ a serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi a 

Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov se numeĸte prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, 

cu avizul consultativ al Departamentului pentru SituaŞii de UrgenŞŁ din cadrul 

Ministerului Afacerilor Interne. Pot fi numite ´n aceste funcŞii persoane angajate ´n 

cadrul serviciilor de ambulanŞŁ care ´ndeplinesc condiŞiile legale pentru participarea la 

concursul de selecŞie pentru ocuparea respectivei funcŞii. Numirea într-o funcŞie de 

conducere interimarŁ la nivelul serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi al Serviciului de 

AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov se efectueazŁ pe o perioadŁ de maximum 6 luni, fŁrŁ 

posibilitate de prelungire. 

#B 
    (4) Managerul general ĸi membrii comitetului director nu pot beneficia de sponsorizŁri 

ĸi/sau finanŞŁri, direct ori indirect, pentru participare la conferinŞe, congrese ĸi alte tipuri 

de manifestŁri, de cŁtre firmele care comercializeazŁ produse farmaceutice ĸi/sau 



materiale sanitare ori firmele care reprezintŁ interesele acestora, firmele de aparaturŁ 

medicalŁ, precum ĸi firmele care comercializeazŁ ambulanŞe ĸi alte vehicule de 

intervenŞie sau reprezentanŞii acestora. Ċn situaŞii speciale, bine justificate, se pot obŞine 

excepŞii doar cu aprobarea ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (5) Coordonarea activitŁŞii compartimentului de urgenŞŁ se realizeazŁ la nivel judeŞean 

ĸi al municipiului Bucureĸti de un medic specialist sau primar ´n medicinŁ de urgenŞŁ, 

anestezie-terapie intensivŁ ori cu atestat ´n domeniul asistenŞei medicale de urgenŞŁ 

prespitaliceascŁ. La nivelul substaŞiilor, ´n lipsa unui medic, compartimentul de urgenŞŁ 

poate fi coordonat de un asistent medical. 

    (6) Coordonarea activitŁŞii de consultaŞii de urgenŞŁ la domiciliu se va efectua de cŁtre 

un medic specialist sau medic primar ´n medicinŁ de familie, medicinŁ generalŁ, pediatrie 

ori medicinŁ internŁ. 

    (7) Coordonarea activitŁŞii de transport sanitar neasistat se realizeazŁ de cŁtre un 

asistent medical. 
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    (8) FuncŞia de manager general se va ocupa prin concurs, organizat potrivit normelor 

aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. Managerul general ´ncheie cu Ministerul 

SŁnŁtŁŞii, reprezentat prin ministru, un contract de management pe o perioadŁ de 

maximum 3 ani, în conŞinutul cŁruia sunt prevŁzuŞi at©t indicatorii specifici de 

performanŞŁ, c©t ĸi clauzele contractuale care reglementeazŁ drepturile ĸi obligaŞiile 

pŁrŞilor. Contractul de management poate fi prelungit dupŁ ´ncetarea mandatului pe o 

perioadŁ de 3 luni, maximum de douŁ ori, perioadŁ ´n care se organizeazŁ concursul de 

ocupare a funcŞiei. Contractul de management poate fi reziliat ´n cazul ne´ndeplinirii 

obligaŞiilor prevŁzute ´n acesta. 

#B 
    (9) Contractul individual de muncŁ al persoanelor care ocupŁ funcŞia de manager 

general ´n cadrul serviciului de ambulanŞŁ judeŞean, respectiv al Serviciului de 

AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, se suspendŁ de drept pe perioada exercitŁrii mandatului. Pe 

perioada executŁrii contractului de management, managerul general beneficiazŁ de un 

salariu de bazŁ ĸi de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor legale ´n vigoare, 

precum ĸi de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, pensii ĸi alte drepturi de asigurŁri sociale de 

stat, ´n condiŞiile plŁŞii contribuŞiilor prevŁzute de lege. 

    (10) În termen de 30 de zile de la ocuparea postului prin concurs, membrii comitetului 

director vor ´ncheia cu managerul general un contract de administrare pe o perioadŁ de 

maximum 3 ani, ´n cuprinsul cŁruia sunt prevŁzuŞi at©t indicatorii specifici de 

performanŞŁ, c©t ĸi clauzele contractuale care reglementeazŁ drepturile ĸi obligaŞiile 

pŁrŞilor. Contractul de administrare poate fi prelungit dupŁ ´ncetarea mandatului pe o 

perioadŁ de 3 luni, maximum de douŁ ori, perioadŁ ´n care se organizeazŁ concursul de 

ocupare a funcŞiei. Contractul de administrare poate fi reziliat ´n cazul ne´ndeplinirii 

obligaŞiilor prevŁzute ´n acesta. 



    (11) Contractul individual de muncŁ al persoanelor care fac parte din comitetul director 

se suspendŁ de drept pe perioada exercitŁrii mandatului. Pe perioada executŁrii 

contractului de administrare, membrii comitetului director beneficiazŁ de un salariu de 

bazŁ ĸi de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor legale ´n vigoare, precum ĸi 

de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, pensii ĸi alte drepturi de asigurŁri sociale de stat, ´n 

condiŞiile plŁŞii contribuŞiilor prevŁzute de lege. 

    (12) Personalul de specialitate medico-sanitar care ocupŁ funcŞii de conducere 

specifice comitetului director ĸi are contractul individual de muncŁ suspendat poate 

desfŁĸura activitate medicalŁ ´n cadrul serviciului de ambulanŞŁ respectiv. Activitatea 

medicalŁ se desfŁĸoarŁ ´n cadrul funcŞiei de conducere ocupate, iar programul de lucru se 

stabileĸte de comun acord cu managerul general. 
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    (13) ConŞinutul contractului de management pentru managerul general, care include 

cel puŞin indicatorii de performanŞŁ a activitŁŞii, programul de lucru ĸi condiŞiile de 

desfŁĸurare a activitŁŞii de management, precum ĸi conŞinutul contractului de 

administrare pentru membrii comitetului director vor fi stabilite prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii. 

#B 
    (14) Salarizarea personalului de conducere ĸi a personalului de execuŞie din cadrul 

serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi al Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov se 

stabileĸte potrivit legii. 

    (15) FuncŞia de manager general este incompatibilŁ cu: 
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    a) exercitarea oricŁror altor funcŞii salarizate, nesalarizate sau/ĸi indemnizate, cu 

excepŞia funcŞiilor sau activitŁŞilor ´n domeniul medical desfŁĸurate ´n aceeaĸi unitate 

sanitarŁ cu respectarea programului de lucru prevŁzut ´n contractul de management, 

fŁrŁ a afecta buna funcŞionare a unitŁŞii respective, a activitŁŞilor didactice, de cercetare 

ĸtiinŞificŁ ĸi de creaŞie literar-artisticŁ, cu respectarea prevederilor lit. a^1); 

    a^1) desfŁĸurarea de activitŁŞi didactice sau de cercetare ĸtiinŞificŁ finanŞate de cŁtre 

furnizori ai serviciului de ambulanŞŁ unde managerul general ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea; 

#B 
    b) deŞinerea mai multor funcŞii de manager salarizate sau nesalarizate; 

    c) deŞinerea unei funcŞii de conducere salarizate ´n cadrul Colegiului Medicilor din 

Rom©nia, Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, Colegiului Farmaciĸtilor din 

Rom©nia, Ordinului AsistenŞilor Medicali ĸi Moaĸelor din Rom©nia sau al filialelor locale 

ale acestora ori al organizaŞiilor sindicale de profil; 
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    d) exercitarea funcŞiei de membru ´n organele de conducere, administrare ĸi control 

ale unui partid politic; 



    e) exercitarea funcŞiei de membru ´n organele de conducere, administrare ĸi control ´n 

societŁŞile reglementate de Legea societŁŞilor nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare. 

    (16) Constituie conflict de interese: 

    a) deŞinerea de pŁrŞi sociale, acŞiuni sau interese de cŁtre membrii comitetului director 

personal ori de cŁtre soŞul/soŞia, rudele sau afinii lor p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv la 

societŁŞi reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare, sau organizaŞii nonguvernamentale care stabilesc relaŞii cu caracter 

patrimonial cu serviciul de ambulanŞŁ respectiv; 

    b) deŞinerea de cŁtre soŞul/soŞia, rudele ori afinii p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv ai 

managerului general a funcŞiei de membru ´n comitetul director sau a unei alte funcŞii de 

conducere, inclusiv de naturŁ administrativŁ, ´n cadrul serviciului de ambulanŞŁ la care 

persoana ´n cauzŁ exercitŁ funcŞia de manager general; 

    c) alte situaŞii dec©t cele prevŁzute la lit. a) ĸi b) ´n care membrii comitetului director 

sau soŞul/soŞia, rudele ĸi afinii lor p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv au un interes 

personal de naturŁ patrimonialŁ care ar putea influenŞa ´ndeplinirea cu obiectivitate a 

funcŞiei. 

    (17) Persoanele cu funcŞii de conducere ĸi control din cadrul serviciului de ambulanŞŁ, 

inclusiv managerul general ĸi membrii comitetului director, au obligaŞia de a depune la 

serviciul de ambulanŞŁ unde ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea o declaraŞie de interese, precum ĸi 

o declaraŞie de avere potrivit prevederilor Legii nr. 176/2010 privind integritatea în 

exercitarea funcŞiilor ĸi demnitŁŞilor publice, pentru modificarea ĸi completarea Legii nr. 

144/2007 privind ´nfiinŞarea, organizarea ĸi funcŞionarea AgenŞiei NaŞionale de 

Integritate, precum ĸi pentru modificarea ĸi completarea altor acte normative, cu 

modificŁrile ulterioare, ´n termen de 30 de zile de la numirea ´n funcŞie. 

    (18) DeclaraŞiile prevŁzute la alin. (17) vor fi transmise AgenŞiei NaŞionale de 

Integritate ´n termen de cel mult 10 zile de la primire de cŁtre persoanele din cadrul 

serviciului de ambulanŞŁ judeŞean sau al Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov 

desemnate cu implementarea prevederilor referitoare la declaraŞiile de avere ĸi 

declaraŞiile de interese potrivit art. 5 alin. (2) lit. i) din Legea nr. 176/2010, cu 

modificŁrile ulterioare. Aceste persoane vor ´ndeplini atribuŞiile prevŁzute la art. 6 din 

Legea nr. 176/2010, cu modificŁrile ulterioare. 

    (19) Ċn termenul prevŁzut la alin. (18), declaraŞiile de avere ĸi de interese vor fi 

transmise ĸi Ministerului SŁnŁtŁŞii ´n vederea implementŁrii obiectivelor de creĸtere a 

integritŁŞii ĸi prevenire a corupŞiei ´n sistemul de sŁnŁtate prevŁzute de legislaŞia ´n 

vigoare. 

    (20) DeclaraŞiile prevŁzute la alin. (17) vor fi actualizate ori de c©te ori intervin 

schimbŁri care trebuie ´nscrise ´n ele. Actualizarea se face ´n termen de 30 de zile de la 

data modificŁrii sau ´ncetŁrii funcŞiilor ori activitŁŞilor. DeclaraŞiile se vor afiĸa pe 



pagina de internet a serviciului de ambulanŞŁ unde persoana ´n cauzŁ ´ĸi desfŁĸoarŁ 

activitatea. 

 

#B 

    CAPITOLUL V 

    Serviciile mobile de urgenŞŁ, reanimare ĸi descarcerare (SMURD) 
 

    ART. 119 

    SMURD sunt structuri publice integrate de intervenŞie, fŁrŁ personalitate juridicŁ, care 

funcŞioneazŁ ´n organigrama inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, respectiv a UnitŁŞii 

Speciale de IntervenŞie ´n SituaŞii de UrgenŞŁ, av©nd ca operator aerian structurile de 

aviaŞie ale Ministerului Afacerilor Interne, precum ĸi, concomitent, dupŁ caz, ´n structura 

autoritŁŞilor publice locale ĸi/sau a unor spitale judeŞene ĸi regionale de urgenŞŁ. 

    ART. 120 

    (1) SMURD au ´n structura lor, dupŁ caz, echipaje de intervenŞie specializate ´n 

acordarea primului ajutor calificat, reanimarea, descarcerarea ĸi executarea operaŞiunilor 

de salvare, inclusiv salvarea aerianŁ. 

    (2) Echipajele integrate de terapie intensivŁ mobilŁ din cadrul SMURD sunt formate 

din cel puŞin 4 persoane, dintre care un conducŁtor auto pompier ĸi un medic special 

pregŁtit, provenit dintr-o structurŁ spitaliceascŁ de primire a urgenŞelor. Celelalte 

persoane din echipajele integrate de terapie intensivŁ mobilŁ pot fi asigurate de 

inspectoratele pentru situaŞii de urgenŞŁ, de autoritŁŞile publice locale ĸi/sau de structurile 

spitaliceĸti. Ċn cadrul acestor echipaje pot acŞiona ĸi voluntari special pregŁtiŞi. 

    (3) Echipajele de prim ajutor sunt formate din cel puŞin 3 persoane cu pregŁtire 

paramedicalŁ din structura inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, Unitatea SpecialŁ de 

IntervenŞie ´n SituaŞii de UrgenŞŁ ĸi/sau din structura autoritŁŞilor publice locale. 

Echipajele pot include ĸi personal voluntar special pregŁtit. 

    (4) Echipajele de salvare aerianŁ funcŞioneazŁ conform reglementŁrilor specifice 

prevŁzute de lege. 

    (5) Echipajele integrate de terapie intensivŁ mobilŁ au ´n dotare ambulanŞe tip C, 

conform standardelor ĸi reglementŁrilor naŞionale ĸi europene. 

    (6) Echipajele de prim ajutor calificat au ´n dotare ambulanŞe tip B, echipate conform 

standardelor ĸi reglementŁrilor naŞionale ĸi europene, inclusiv cu defibrilatoare 

semiautomate. 

    (7) Echipajele de prim ajutor calificat pot acŞiona ĸi cu autospeciale de intervenŞie din 

dotarea inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, respectiv ale UnitŁŞii Speciale de 

IntervenŞie ´n SituaŞii de UrgenŞŁ, fŁrŁ capacitate de transport pacient, cu condiŞia de a fi 

dotate cu echipamentele specifice, inclusiv cu defibrilator semiautomat. 

    ART. 121 



    (1) SMURD, cu excepŞia componentei de salvare aerianŁ, sunt coordonate operativ de 

inspectoratele pentru situaŞii de urgenŞŁ, respectiv de Unitatea SpecialŁ de IntervenŞie ´n 

SituaŞii de UrgenŞŁ, av©nd ca medic-ĸef un medic specialist sau primar ´n medicinŁ de 

urgenŞŁ ori anestezie-terapie intensivŁ, provenind dintr-o structurŁ spitaliceascŁ de 

primire a urgenŞelor dintr-un spital regional ori judeŞean de urgenŞŁ, dupŁ caz. 

    (2) Personalul din cadrul SMURD ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea zilnicŁ purt©nd uniformele 

ĸi gradele profesionale ĸi/sau ierarhice specifice aprobate prin ordin al ministrului 

afacerilor interne. Pentru intervenŞie personalul va purta echipamente de protecŞie 

distincte conform normelor ĸi reglementŁrilor ´n vigoare. 

    (3) Coordonarea activitŁŞii zilnice de intervenŞie a echipajelor SMURD se face prin 

dispeceratele integrate judeŞene de urgenŞŁ sau, dupŁ caz, prin dispeceratele medicale ale 

serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov. 

    (4) Echipajele de prim ajutor calificat pot fi dispecerizate direct, dupŁ caz, inclusiv de 

centrele 112 ĸi/sau de dispeceratele inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, pe baza 

unor protocoale încheiate în prealabil cu dispeceratele medicale ale serviciilor de 

ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov. 

    (5) Ċn situaŞia ´n care un echipaj de prim ajutor este dispecerizat direct de un centru 112 

sau de un dispecerat al unui inspectorat pentru situaŞii de urgenŞŁ, dispeceratul medical va 

fi informat ´n momentul dispecerizŁrii echipajului de prim ajutor, iar echipajul de prim 

ajutor va menŞine legŁtura cu dispeceratul medical ´n vederea raportŁrii ĸi coordonŁrii 

medicale a activitŁŞii echipajului. 

    (6) Echipajele de salvare aerianŁ vor fi alertate conform prevederilor legale ´n vigoare, 

ele put©nd fi alertate ĸi direct prin 112, urm©nd ca medicul de gardŁ sŁ decidŁ 

oportunitatea intervenŞiei pe baza informaŞiilor obŞinute de la centrul 112 ĸi de la 

dispeceratele medicale ĸi ale inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, de la centrul 

operaŞional/punctele operaŞionale ale UnitŁŞii Speciale de AviaŞie din cadrul Ministerului 

Afacerilor Interne sau direct de la locul incidentului. 

    ART. 122 

    (1) Activitatea SMURD este finanŞatŁ de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului 

SŁnŁtŁŞii ĸi al Ministerului Afacerilor Interne, de la bugetul autoritŁŞilor publice locale, 

precum ĸi din alte surse prevŁzute de lege, inclusiv din donaŞii ĸi sponsorizŁri. 

    (2) Activitatea cu caracter medical a echipajelor de terapie intensivŁ mobilŁ, de salvare 

aerianŁ, precum ĸi materialele consumabile pentru acordarea primului ajutor calificat 

utilizate de personalul paramedical al inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ ĸi al 

autoritŁŞilor publice locale este finanŞatŁ din bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate prin spitalele care coordoneazŁ medical activitatea la nivel judeŞean ĸi 

la nivelul municipiului Bucureĸti, precum ĸi de la bugetul de stat ĸi prin alte surse 

financiare prevŁzute ´n lege. 

    (3) Medicii-ĸefi ai SMURD nu pot beneficia de sponsorizŁri ĸi/sau finanŞŁri, direct ori 

indirect, pentru participare la conferinŞe, congrese ĸi alte tipuri de manifestŁri de cŁtre 



firmele care comercializeazŁ produse farmaceutice ĸi/sau materiale sanitare ori firmele 

care reprezintŁ interesele acestora, firmele de aparaturŁ medicalŁ ĸi nici de cŁtre firmele 

care comercializeazŁ ambulanŞe ĸi alte vehicule de intervenŞie sau reprezentanŞii acestora. 

Ċn situaŞii speciale, bine justificate, se pot obŞine excepŞii doar cu aprobarea, dupŁ caz, a 

ministrului sŁnŁtŁŞii sau a ministrului afacerilor interne. 

    ART. 123 

    Dotarea cu echipamente ĸi mijloace de intervenŞie a SMURD va fi asiguratŁ de 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, Ministerul Afacerilor Interne ĸi de autoritŁŞile publice locale. 

AchiziŞionarea acestora poate fi realizatŁ inclusiv prin sistem leasing sau credit ´n 

condiŞiile legii. 

 

    CAPITOLUL VI 

    AsistenŞa de urgenŞŁ ´n caz de accidente colective, calamitŁŞi ĸi dezastre în faza 

prespitaliceascŁ 
 

    ART. 124 

    (1) AsistenŞa de urgenŞŁ ´n cazul accidentelor colective, calamitŁŞilor ĸi dezastrelor va 

fi coordonatŁ de inspectoratele judeŞene pentru situaŞii de urgenŞŁ, respectiv al 

municipiului Bucureĸti, sau direct de Inspectoratul General pentru SituaŞii de UrgenŞŁ 

conform planurilor naŞionale aprobate. 

    (2) Pentru situaŞii de accidente colective, calamitŁŞi sau dezastre, cu urmŁri deosebit de 

grave, se vor ´ntocmi planuri de acŞiune comune ĸi cu celelalte instituŞii cu atribuŞii ´n 

domeniu, care vor fi puse ´n aplicare la solicitarea Inspectoratului General pentru SituaŞii 

de UrgenŞŁ. 

    (3) Ċn situaŞii de accidente colective, calamitŁŞi sau dezastre, cu urmŁri deosebit de 

grave, acordarea asistenŞei la nivel spitalicesc se va face ĸi ´n unitŁŞile spitaliceĸti 

aparŞin©nd ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie. 

    ART. 125 

    (1) Serviciile publice de urgenŞŁ prespitaliceascŁ intrŁ cu toate forŞele planificate sub 

comanda unicŁ a inspectorului-ĸef pentru situaŞii de urgenŞŁ din judeŞul respectiv care se 

subordoneazŁ direct prefectului judeŞului ĸi inspectorului general al Inspectoratului 

General pentru SituaŞii de UrgenŞŁ. 

    (2) Inspectorul general pentru situaŞii de urgenŞŁ poate solicita serviciilor de ambulanŞŁ 

judeŞene ĸi Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, precum ĸi celorlalte ministere ĸi 

instituŞii cu reŞea sanitarŁ proprie punerea la dispoziŞie a mijloacelor ĸi a personalului 

necesar intervenŞiilor ´n cazul unor accidente colective, calamitŁŞi sau dezastre, pe duratŁ 

determinatŁ. 

    (3) Medicii directori ai serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciului de AmbulanŞŁ 

BucureĸtiïIlfov au obligaŞia organizŁrii sprijinului solicitat de inspectoratele pentru 

situaŞii de urgenŞŁ. 



    (4) Medicii directori ai serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciului de AmbulanŞŁ 

BucureĸtiïIlfov, precum ĸi medicii-ĸefi ai unitŁŞilor SMURD fac parte din comitetele 

judeŞene ĸi al municipiului Bucureĸti pentru situaŞii de urgenŞŁ. 

    ART. 126 

    (1) Din momentul direcŞionŁrii echipajelor cŁtre un accident colectiv sau o zonŁ 

calamitatŁ ´nceteazŁ toate activitŁŞile din cadrul serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi al 

Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov care nu au caracter de urgenŞŁ. Echipajele de 

transport sanitar neasistat ĸi de consultaŞii de urgenŞŁ vor fi direcŞionate cŁtre 

compartimentul de urgenŞŁ. 

    (2) Directorul serviciului de ambulanŞŁ judeŞean, precum ĸi cel al Serviciului de 

AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov au obligaŞia de a dispune realizarea condiŞiilor necesare 

pentru îndeplinirea tuturor prevederilor planului de acŞiune ´n caz de necesitate. Pentru 

rezolvarea cazurilor curente dispeceratul judeŞean sau al municipiului Bucureĸti pŁstreazŁ 

un numŁr minim de echipaje de urgenŞŁ, iar dacŁ situaŞia o impune, se alerteazŁ 

personalul din turele libere. 

    (3) Serviciile de ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov 

´mpreunŁ cu inspectoratele pentru situaŞii de urgenŞŁ ´ntocmesc planul de acŞiune ´n 

situaŞii de urgenŞŁ pe baza listelor cu mijloacele din dotare, precum ĸi cu personalul 

acestora transmise de toate instituŞiile cu atribuŞii ´n domeniu. 

    (4) Echipajele din cadrul SMURD sunt direcŞionate cu prioritate cŁtre zona calamitatŁ 

sau cŁtre accidentul colectiv ca echipaje de prim rŁspuns ´mpreunŁ cu echipajele de 

ambulanŞŁ disponibile. 

    (5) Inspectorul general al Inspectoratului General pentru SituaŞii de UrgenŞŁ poate 

dispune echipajelor SMURD dintr-un judeŞ participarea la intervenŞie la un accident 

colectiv sau o zonŁ calamitatŁ din alt judeŞ. La nevoie, el poate dispune, cu acordul 

preĸedintelui Comitetului pentru SituaŞii de UrgenŞŁ al Ministerului SŁnŁtŁŞii, participarea 

la intervenŞii, ´n alt judeŞ, a unor echipaje ale serviciilor publice sau private de ambulanŞŁ 

dintr-un judeŞ sau din municipiul Bucureĸti. 

    (6) Inspectorii-ĸefi ai inspectoratelor pentru situaŞii de urgenŞŁ, la nevoie, pot solicita 

sprijinul serviciilor private de ambulanŞŁ ´n condiŞiile stabilite prin lege. 

    (7) Ċn cazul epidemiilor ĸi/sau pandemiilor, coordonarea activitŁŞii de intervenŞie se 

face de cŁtre comitetele judeŞene pentru situaŞii de urgenŞŁ sau de Comitetul pentru 

SituaŞii de UrgenŞŁ al Ministerului SŁnŁtŁŞii, dupŁ caz, potrivit legii. 

    ART. 127 

    (1) Serviciile private de ambulanŞŁ au obligaŞia de a rŁspunde solicitŁrii comitetelor 

judeŞene/al municipiului Bucureĸti, respectiv Comitetului pentru SituaŞii de UrgenŞŁ al 

Ministerului SŁnŁtŁŞii ori Comitetului NaŞional pentru SituaŞii de UrgenŞŁ, ´n caz de 

accident colectiv, calamitŁŞi naturale sau dezastre, contravaloarea cheltuielilor rezultate 

fiind decontatŁ, la tarifele CNAS, din bugetul de stat ori din bugetul local. 



    (2) Inspectoratele judeŞene pentru situaŞii de urgenŞŁ ĸi cel al municipiului Bucureĸti 

pŁstreazŁ unitŁŞile mobile de intervenŞie la accidente colective ĸi dezastre, aflate ´n 

dotarea lor, ´n stare de funcŞionare, prin SMURD, ´n colaborare cu serviciile de 

ambulanŞŁ judeŞene ĸi Serviciul de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, dupŁ caz. 

    (3) Serviciile medicale publice de urgenŞŁ prespitaliceascŁ ce rŁspund de unitŁŞile 

mobile pentru accidente colective ĸi dezastre se asigurŁ cŁ aparatura medicalŁ este ´n 

stare de funcŞionare ĸi cŁ unitatea este dotatŁ cu medicamente ĸi materiale, aflate ´n 

termen de valabilitate, suficiente pentru ´ngrijirea unui numŁr de minimum 20 de 

persoane aflate ´n stare criticŁ. 

    (4) Managerii generali ĸi directorii medicali ai serviciilor de ambulanŞŁ judeŞene ĸi 

Serviciului de AmbulanŞŁ BucureĸtiïIlfov, medicii-ĸefi ai SMURD, precum ĸi medicii-

ĸefi ai unitŁŞilor de primire a urgenŞelor vor urma cursuri în managementul dezastrelor 

organizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi/sau de Ministerul Afacerilor Interne. 

    ART. 128 

    FinanŞarea exerciŞiilor, a pregŁtirii ĸi a intervenŞiilor ´n caz de accidente colective, 

calamitŁŞi sau dezastre se face de la bugetul de stat ĸi bugetul autoritŁŞilor publice locale. 

 

    CAPITOLUL VII  

    DispoziŞii finale 
 

    ART. 129 

    Normele de aplicare a prevederilor prezentului titlu se aprobŁ prin ordin comun al 

ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al ministrului afacerilor interne, ´n termen de 3 zile de la intrarea 

´n vigoare a prezentului titlu, ĸi se publicŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I. 

    ART. 130 

    Ċn scopul apŁrŁrii dreptului cetŁŞenilor la sŁnŁtate, securitate ĸi viaŞŁ, precum ĸi ´n 

scopul prevenirii ĸi limitŁrii consecinŞelor unei calamitŁŞi naturale sau ale unui dezastru, 

personalului din cadrul serviciilor publice de urgenŞŁ spitaliceĸti ĸi prespitaliceĸti i se 

interzice participarea la greve sau la alte acŞiuni revendicative menite sŁ afecteze 

activitatea prin scŁderea capacitŁŞii de intervenŞie sau a calitŁŞii actului medical, 

organizate de sindicate sau de alte organizaŞii, ´n timpul programului de lucru, normal sau 

prelungit. 

    ART. 131 

    Prevederile art. 93 alin. (8) ĸi ale art. 98 alin. (3) vor fi implementate gradual, conform 

normelor de aplicare a prezentului titlu, luându-se ´n considerare resursele ĸi planurile de 

dezvoltare astfel ´nc©t termenul final sŁ nu depŁĸeascŁ anul 2014. 

    ART. 132 

    Nerespectarea prevederilor prezentului titlu atrage rŁspunderea juridicŁ a persoanelor 

vinovate, ´n condiŞiile legii. 

 



    TITLUL V  

    AsistenŞa medicalŁ ambulatorie de specialitate 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 133 

    Obiectul prezentului titlu ´l constituie reglementarea domeniului asistenŞei medicale 

ambulatorii de specialitate, asiguratŁ prin servicii medicale clinice, paraclinice ĸi de 

medicinŁ dentarŁ. 

    ART. 134 

    Obiectivele asistenŞei medicale ambulatorii de specialitate sunt: 

    a) furnizarea de servicii preventive, stabilirea diagnosticului ĸi efectuarea tratamentului 

´n regim ambulatoriu ´n vederea protejŁrii, menŞinerii sau ´mbunŁtŁŞirii stŁrii de sŁnŁtate a 

populaŞiei; 

    b) asigurarea continuitŁŞii de diagnostic ĸi terapeutice a serviciilor de sŁnŁtate prin 

integrare verticalŁ cu asistenŞa medicalŁ primarŁ ĸi cu cea spitaliceascŁ. 

    ART. 135 

    (1) AsistenŞa medicalŁ ambulatorie de specialitate se asigurŁ de cŁtre medicii de 

specialitate ´mpreunŁ cu alt personal specializat ĸi autorizat ´n condiŞiile legii ĸi se acordŁ 

prin urmŁtoarele structuri medicale: 

    a) cabinete medicale de specialitate organizate conform legislaŞiei ´n vigoare privind 

organizarea ĸi funcŞionarea cabinetelor medicale; 

    b) unitŁŞi medicale ambulatorii de specialitate, organizate potrivit dispoziŞiilor legale ´n 

vigoare, care funcŞioneazŁ independent sau integrat ´n structura spitalelor; 

    c) cabinete medicale ambulatorii de specialitate din structura spitalului care nu fac 

parte din ambulatoriul de specialitate/integrat al spitalului; 

    d) furnizori autorizaŞi pentru ´ngrijiri de specialitate la domiciliu; 

    e) unitŁŞi medicale ambulatorii ale universitŁŞilor de medicinŁ ĸi farmacie acreditate ĸi 

ale universitŁŞilor care au ´n structurŁ facultŁŞi de medicinŁ ĸi farmacie acreditate. 

    (2) Ċn unitŁŞile medicale ambulatorii de specialitate prevŁzute la alin. (1) lit. b) se pot 

include: 

    a) laboratoare sau centre de radiologie ĸi imagisticŁ medicalŁ, analize medicale, 

explorŁri funcŞionale, organizate ´n condiŞiile legii; 

    b) centre de diagnostic ĸi tratament, centre medicale ĸi centre de sŁnŁtate 

multifuncŞionale, organizate potrivit legii; 

    c) ambulatorii de specialitate ale spitalelor potrivit legii; 

    d) ambulatorii integrate ale spitalelor; 

    e) policlinici balneare; 

    f) policlinici cu platŁ. 



    (3) Servicii medicale de specialitate se acordŁ ĸi prin: 

    a) dispensare TBC; 

    b) laboratoare/centre de sŁnŁtate mintalŁ; 

    c) staŞionare de zi cu profil de psihiatrie; 

    d) cabinete de medicinŁ dentarŁ; 

    e) cabinete ĸi unitŁŞi medicale mobile organizate conform normelor de aplicare a 

prezentului titlu, aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

 

    CAPITOLUL II 

    Derularea ĸi coordonarea activitŁŞilor din ambulatoriile de specialitate 

 

    ART. 136 

    (1) Structurile medicale prevŁzute la art. 135 pot desfŁĸura urmŁtoarele activitŁŞi: 

    a) intervenŞii de primŁ necesitate ´n urgenŞele medico-chirurgicale, în limita 

competenŞelor personalului; 

    b) activitŁŞi preventive; 

    c) activitŁŞi medicale curative; 

    d) activitŁŞi de investigaŞii ĸi diagnostic; 

    e) activitŁŞi de reabilitare medicalŁ; 

    f) activitŁŞi conexe actului medical; 

    g) alte activitŁŞi de asistenŞŁ medicalŁ de specialitate autorizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Medicii specialiĸti/medicii dentiĸti desfŁĸoarŁ activitŁŞi de asistenŞŁ ambulatorie 

astfel: 

    a) ca persoanŁ fizicŁ independentŁ/autorizatŁ potrivit prevederilor legale; 

    b) organizaŞi sub forma cabinetelor de specialitate conform legii; 

    c) ca angajaŞi ai uneia dintre structurile prevŁzute la art. 135 sau al unitŁŞilor sanitare 

cu personalitate juridicŁ ´n structura cŁrora funcŞioneazŁ entitatea ambulatorie de 

specialitate. 

    ART. 137 

    AutoritŁŞile administraŞiei publice locale pot sprijini furnizorii de servicii medicale de 

specialitate, la nivelul comunitŁŞilor locale, financiar, material ĸi administrativ, inclusiv 

prin punerea la dispoziŞie a spaŞiilor cu destinaŞia de cabinete medicale/laboratoare, 

conform unor criterii obiective ĸi transparente aprobate prin hotŁr©re a consiliului local. 

    ART. 138 

    Furnizorii de servicii medicale de specialitate au urmŁtoarele obligaŞii specifice: 

    a) ´nregistrarea, stocarea, prelucrarea ĸi transmiterea datelor colectate rezultate din 

activitatea proprie, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii; 

    b) raportarea datelor prevŁzute la lit. a) se face cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, structurile de 

specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi, dupŁ caz, cŁtre ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea 

sanitarŁ proprie, pentru constituirea bazei de date, la nivel naŞional, ´n vederea 



fundamentŁrii deciziilor de politicŁ de sŁnŁtate, precum ĸi pentru raportarea datelor cŁtre 

organismele internaŞionale; 

    c) raportarea cŁtre CNAS ĸi casele de asigurŁri de sŁnŁtate cu care se aflŁ ´n relaŞii 

contractuale a tuturor datelor menŞionate ´n contractele ´ncheiate cu aceĸtia; 

    d) pŁstrarea, securizarea ĸi asigurarea sub formŁ de document scris ĸi electronic a 

documentaŞiei primare, ca sursŁ a acestor date, constituind arhiva furnizorului, conform 

reglementŁrilor legale ´n vigoare. 

 

    CAPITOLUL III  

    FinanŞarea activitŁŞii furnizorilor de servicii medicale de specialitate din 

ambulatoriile de specialitate, laboratoare ĸi centre medicale multifuncŞionale 
 

    ART. 139 

    Furnizorii de servicii medicale de specialitate pot desfŁĸura activitatea prin structurile 

prevŁzute la art. 135. 

    ART. 140 

    Structurile care realizeazŁ activitŁŞi de asistenŞŁ medicalŁ ambulatorie de specialitate 

pot realiza venituri, dupŁ caz, din: 

    a) contracte încheiate cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate; 

    b) contracte ´ncheiate cu asigurŁtorii privaŞi; 

    c) contracte ´ncheiate cu autoritŁŞile administraŞiei publice locale; 

    d) contravaloarea serviciilor prestate pacienŞilor ´n cadrul serviciilor necontractate cu 

terŞi plŁtitori ĸi suportatŁ de aceĸtia; 

    e) contracte de cercetare ĸi pentru activitate didacticŁ; 

    f) donaŞii, sponsorizŁri; 

    g) alte surse, conform legii. 

 

    TITLUL VI  

    Efectuarea prelevŁrii ĸi transplantului de organe, Şesuturi ĸi celule de origine 

umanŁ ´n scop terapeutic 
 

#CIN 

    NOTŀ: 
    Prin Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1527/2014 au fost aprobate normele 

metodologice de aplicare a titlului VI "Efectuarea prelevŁrii ĸi transplantului de organe, 

Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ ´n scop terapeutic" din Legea nr. 95/2006 privind 

reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    CAPITOLUL I 



    DispoziŞii generale 
 

    ART. 141 

    (1) Donarea ĸi transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ se fac ´n scop 

terapeutic, cu asigurarea unor standarde de calitate ĸi siguranŞŁ ´n vederea garantŁrii unui 

nivel ridicat de protecŞie a sŁnŁtŁŞii umane, ´n condiŞiile prezentului titlu. 

    (2) Prezenta lege se aplicŁ donŁrii, testŁrii, evaluŁrii, prelevŁrii, conservŁrii, 

distribuirii, transportului ĸi transplantului de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ 

destinate transplantului. 

    (3) Ċn cazul ´n care astfel de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ sunt utilizate ´n 

scopul cercetŁrii, prezenta lege nu se aplicŁ dec©t dacŁ acestea sunt destinate 

transplantului uman. 

    ART. 142 

    Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi expresiile de mai jos au urmŁtoarea 

semnificaŞie: 

    a) acreditare - acordarea de cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant a dreptului de a 

desfŁĸura activitŁŞi de donare, prelevare, conservare ĸi transplant al organelor, Şesuturilor 

ĸi celulelor de origine umanŁ ´n funcŞie de specificul fiecŁrei activitŁŞi, dupŁ constatarea 

´ndeplinirii criteriilor stabilite prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. Acreditarea se face de 

cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant; 

    b) autoritate competentŁ - instituŞiile responsabile cu coordonarea, supravegherea, 

acreditarea ĸi inspecŞia activitŁŞii din domeniul transplantului, precum ĸi implementarea 

oricŁror dispoziŞii privind activitatea din domeniul transplantului; 

    c) autorizaŞie - document eliberat de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant ´n vederea 

permiterii introducerii sau scoaterii în/din ŞarŁ de organe, Şesuturi ĸi/ori celule de origine 

umanŁ, ´n condiŞiile ´n care donarea, prelevarea, procesarea, conservarea, depozitarea ĸi 

transplantul se fac ´n unitŁŞi acreditate ĸi/sau agreate de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant; 

    d) autorizaŞie specialŁ - document eliberat de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant ´n 

vederea permiterii introducerii sau scoaterii ´n/din ŞarŁ de s©nge placentar, s©nge din 

cordonul ombilical ĸi Şesuturi de origine umanŁ pentru o perioadŁ de maximum un an, ´n 

condiŞiile ´n care procesarea, conservarea ĸi depozitarea se fac ´ntr-o bancŁ 

acreditatŁ/agreatŁ de cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant; 

    e) bancŁ agreatŁ - banca de Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ aflatŁ ´n afara 

teritoriului Rom©niei. Pentru terŞe ŞŁri banca trebuie sŁ respecte standardele de calitate ĸi 

siguranŞŁ impuse de Directiva 2004/23/CE a Parlamentului European ĸi a Consiliului din 

31 martie 2004 privind stabilirea standardelor de calitate ĸi securitate pentru donarea, 

obŞinerea, controlul, prelucrarea, conservarea, stocarea ĸi distribuirea Şesuturilor ĸi a 

celulelor umane ĸi sŁ prezinte documente justificative ´n acest sens. Pentru statele 

membre ale Uniunii Europene, banca trebuie sŁ fie acreditatŁ de autoritatea competentŁ 

din Şara respectivŁ; 



    f) banca de Şesuturi ĸi celule - unitate sanitarŁ acreditatŁ/agreatŁ care desfŁĸoarŁ 

activitŁŞi de prelucrare, conservare, stocare sau distribuire de Şesuturi ĸi celule umane; 

    g) celula - unitatea elementarŁ anatomicŁ ĸi funcŞionalŁ a materiei vii. Ċn sensul 

prezentei legi, termenul celulŁ/celule se referŁ la celula umanŁ individualŁ sau la o 

colecŞie de celule umane, care nu sunt unite prin nicio formŁ de substanŞŁ intercelularŁ; 

    h) centru de prelevare - o unitate sanitarŁ publicŁ sau privatŁ, o echipŁ medicalŁ ori un 

departament din cadrul unui spital, o persoanŁ sau oricare alt organism care realizeazŁ 

ĸi/sau coordoneazŁ prelevarea de organe, Şesuturi ĸi/sau celule ĸi este acreditat ´n 

domeniul transplantului; 

    i) centru de transplant - o unitate sanitarŁ publicŁ sau privatŁ, o echipŁ medicalŁ ori un 

departament din cadrul unui spital sau oricare alt organism care realizeazŁ transplantul de 

organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ ĸi este acreditat ´n domeniul transplantului; 

    j) conservare - utilizarea unor agenŞi chimici, a unor modificŁri ale condiŞiilor de mediu 

sau a altor mijloace pentru a ´mpiedica ori pentru a ´nt©rzia deteriorarea biologicŁ sau 

fizicŁ a organelor, Şesuturilor ĸi celulelor de la prelevare la transplant; 

    k) distrugere - destinaŞia finalŁ a unui organ, Şesut sau a unei celule ´n cazul ´n care nu 

este utilizat(Ł) pentru transplant; 

    l) donare - faptul de a ceda organe, Şesuturi ĸi/sau celule destinate transplantului; 

    m) donator - persoanŁ care doneazŁ unul sau mai multe organe, Şesuturi ĸi/sau celule de 

origine umanŁ pentru utilizare terapeuticŁ, indiferent dacŁ donarea a avut loc ´n timpul 

vieŞii persoanei ´n cauzŁ sau dupŁ decesul acesteia; 

    n) evaluarea donatorului - colectarea de informaŞii relevante cu privire la 

caracteristicile donatorului, necesare pentru a evalua eligibilitatea acestuia în vederea 

donŁrii de organe, Şesuturi ĸi celule pentru a efectua o estimare adecvatŁ a riscurilor ´n 

vederea reducerii la minimum a acestora pentru primitor ĸi pentru a optimiza alocarea 

organelor, Şesuturilor ĸi celulelor; 

    o) evaluarea organului - colectarea de informaŞii relevante cu privire la caracteristicile 

organului, necesare pentru a evalua compatibilitatea sa, pentru a efectua o estimare 

adecvatŁ a riscurilor ´n vederea reducerii la minimum a acestora pentru primitor ĸi pentru 

a optimiza alocarea organelor; 

    p) incident advers sever - orice incident nedorit ĸi neaĸteptat intervenit ´n orice etapŁ a 

lanŞului de la donare la transplant care ar putea determina transmiterea unei boli 

transmisibile, decesul sau punerea ´n pericol a vieŞii ori care poate provoca o invaliditate 

sau o incapacitate a pacientului ori care poate provoca sau prelungi spitalizarea ori 

morbiditatea; 

    q) organ - partea diferenŞiatŁ ´n structura unui organism, adaptatŁ la o funcŞie definitŁ, 

alcŁtuitŁ din mai multe Şesuturi sau tipuri celulare, prezent©nd vascularizaŞie ĸi inervaŞie 

proprii. Constituie organ ´n ´nŞelesul arŁtat ĸi o parte a unui organ, dacŁ este destinatŁ 

utilizŁrii ´n corpul uman ´n acelaĸi scop ca organul ´ntreg, menŞin©ndu-se cerinŞele legate 

de structurŁ ĸi vascularizare; 



    r) organizaŞie europeanŁ de schimb de organe - o organizaŞie nonprofit, publicŁ sau 

privatŁ, consacratŁ schimbului naŞional ĸi transfrontalier de organe, ale cŁrei ŞŁri membre 

sunt în majoritate state membre ale Uniunii Europene; 

    s) prelevare - recoltarea de organe ĸi/sau Şesuturi ĸi/sau celule de origine umanŁ 

sŁnŁtoase morfologic ĸi funcŞional, ´n vederea efectuŁrii unor proceduri de transplant; 

    ĸ) primitor - persoana care beneficiazŁ de transplant de organe ĸi/sau Şesuturi ĸi/sau 

celule; 

 

                              *  

 

    Prezentul punct transpune prevederile art. 3 lit. m) din Directiva 2010/53/UE a 

Parlamentului European ĸi a Consiliului din 7 iulie 2010 privind standardele de calitate ĸi 

siguranŞŁ referitoare la organele umane destinate transplantului, publicatŁ ´n Jurnalul 

Oficial al Uniunii Europene, seria L, nr. 207 din 6 august 2010. 

 

    t) proceduri operaŞionale - instrucŞiunile scrise care descriu etapele dintr-un proces 

specific, inclusiv materialele ĸi metodele care trebuie utilizate ĸi rezultatul final 

preconizat; 

    Ş) reacŞie adversŁ severŁ - o reacŞie nedoritŁ, inclusiv o boalŁ transmisibilŁ, la donatorul 

viu sau la primitor, intervenitŁ ´n orice etapŁ a lanŞului de la donare la transplant, care 

este fatalŁ, pune ´n pericol viaŞa ori provoacŁ o invaliditate sau o incapacitate a 

pacientului ori care provoacŁ sau prelungeĸte spitalizarea ori morbiditatea; 

    u) transplant - acea activitate medicalŁ prin care, ´n scop terapeutic, în organismul unui 

pacient, denumit ´n continuare primitor, este implantat sau grefat un organ, Şesut ori o 

celulŁ prelevat/prelevatŁ de la o altŁ persoanŁ, numitŁ donator. ReglementŁrile cuprinse 

´n prezenta lege se adreseazŁ inclusiv tehnicilor de fertilizare in vitro; 

    v) trasabilitate - capacitatea de a localiza ĸi identifica organul, Şesutul sau celula ´n 

orice etapŁ a lanŞului de la donare la transplant sau distrugere, inclusiv capacitatea de a 

identifica donatorul ĸi centrul de prelevare, primitorul ĸi centrul de transplant, de a 

localiza ĸi identifica toate informaŞiile fŁrŁ caracter personal relevante privind produsele 

ĸi materialele care intrŁ ´n contact cu organul, Şesutul sau celula respectivŁ; 

    w) Şesut - gruparea de celule diferenŞiate, unite prin substanŞa intercelularŁ amorfŁ, care 

formeazŁ ´mpreunŁ o asociere topograficŁ ĸi funcŞionalŁ; 

    x) unitate sanitarŁ acreditatŁ - unitatea sanitarŁ publicŁ sau privatŁ care ´ndeplineĸte 

criteriile de acreditare pentru desfŁĸurarea activitŁŞilor din domeniul transplantului, 

respectiv donare, testare, evaluare, prelevare, conservare, distribuire, transport ĸi 

transplant. 

    ART. 143 



    (1) AutoritŁŞile competente ´n domeniul activitŁŞii de transplant din Rom©nia sunt 

AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant ĸi Ministerul SŁnŁtŁŞii, prin structura de control ´n 

domeniul sŁnŁtŁŞii. 

    (2) Coordonarea, supravegherea, aprobarea ĸi implementarea oricŁror dispoziŞii privind 

activitatea de transplant revin AgenŞiei NaŞionale de Transplant. 

    (3) InspecŞia ĸi mŁsurile de control privind activitatea de transplant revin Ministerului 

SŁnŁtŁŞii, prin structura de control ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

    (4) Prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ se realizeazŁ ´n unitŁŞi 

sanitare publice sau private acreditate. Criteriile de acreditare se stabilesc de cŁtre 

AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant ĸi se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (5) Transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ se realizeazŁ ´n centre 

de transplant publice sau private acreditate. Acreditarea emisŁ va menŞiona tipul sau 

tipurile de transplant pe care centrul de transplant ´n cauzŁ le poate desfŁĸura. Criteriile 

de acreditare se stabilesc de cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant ĸi sunt aprobate prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (6) Ċn toate etapele lanŞului de transplant, de la donare la transplantul propriu-zis sau, 

dupŁ caz, la distrugerea organelor, Şesuturilor ĸi celulelor neutilizate/neutilizabile nu 

poate fi implicat dec©t personal calificat ĸi competent pentru ´ndeplinirea atribuŞiilor ĸi 

care a beneficiat de instruire profesionalŁ specializatŁ ´n domeniu. 

    (7) Registrul NaŞional al Donatorilor Voluntari de Celule Stem Hematopoietice este 

instituŞia responsabilŁ cu procesarea cererilor, din ŞarŁ sau din strŁinŁtate, pentru 

utilizarea de celule stem hematopoietice de la donatori ne´nrudiŞi cu pacienŞii. 

    (8) Pentru realizarea interconectŁrii cu instituŞii similare internaŞionale, precum ĸi 

pentru acreditarea Registrului NaŞional al Donatorilor Voluntari de Celule Stem 

Hematopoietice prevŁzut la alin. (7) ĸi a laboratoarelor de imunogeneticŁ ĸi 

histocompatibilitate (HLA), registrul poate plŁti anual cotizaŞii ĸi taxe. 

    (9) Nivelul cotizaŞiilor ĸi taxelor prevŁzute la alin. (8) se aprobŁ anual prin hotŁr©re a 

Guvernului ĸi se asigurŁ de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

#CIN 

    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 860/2013 pentru aprobarea criteriilor 

de acreditare ´n domeniul transplantului de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ. 

 

#B 
    CAPITOLUL II 

    Donarea ĸi donatorul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ 
 

    ART. 144 

    (1) Prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ de la donatorul ´n viaŞŁ se 

face ´n urmŁtoarele condiŞii: 



    a) prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ, ´n scop terapeutic, se poate 

efectua de la persoane majore ´n viaŞŁ, av©nd capacitate de exerciŞiu deplinŁ, dupŁ 

obŞinerea consimŞŁm©ntului informat, scris, liber, prealabil ĸi expres al acestora, conform 

modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. Se interzice prelevarea 

de organe, Şesuturi ĸi celule de la persoane fŁrŁ discernŁm©nt; 

    b) consimŞŁm©ntul se semneazŁ numai dupŁ ce donatorul a fost informat de medic, 

asistentul social sau alte persoane cu pregŁtire de specialitate asupra eventualelor riscuri 

ĸi consecinŞe pe plan fizic, psihic, familial, profesional ĸi social, rezultate din actul 

prelevŁrii; 

    c) donatorul poate reveni asupra consimŞŁm©ntului dat, p©nŁ ´n momentul prelevŁrii; 

    d) prelevarea ĸi transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ ca urmare a 

exercitŁrii unei constr©ngeri de naturŁ fizicŁ sau moralŁ asupra unei persoane sunt 

interzise; 

    e) donarea ĸi transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ nu pot face 

obiectul unor acte ĸi fapte juridice ´n scopul obŞinerii unui folos material sau de altŁ 

naturŁ; 

    f) donatorul ĸi primitorul vor semna un ´nscris autentic prin care declarŁ cŁ donarea se 

face ´n scop umanitar, are caracter altruist ĸi nu constituie obiectul unor acte ĸi fapte 

juridice ´n scopul obŞinerii unui folos material sau de altŁ naturŁ, conform modelului de 

formular aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii; 

    g) donatorul va fi scutit de plata spitalizŁrii/spitalizŁrilor aferente donŁrii, precum ĸi a 

costurilor aferente controalelor medicale periodice postdonare. 

    (2) Centrele de prelevare ĸi cele de transplant vor pŁstra o evidenŞŁ a donatorilor vii 

care au donat ´n centrul respectiv, ´n conformitate cu dispoziŞiile naŞionale privind 

protecŞia datelor cu caracter personal ĸi confidenŞialitatea statisticŁ. 

    (3) Monitorizarea donatorilor vii include controalele medicale periodice obligatorii 

care se vor realiza la o lunŁ, 3 luni, 6 luni ĸi un an postdonare, iar ulterior la nevoie 

justificatŁ. 

    ART. 145 

    (1) Se interzice prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de la potenŞiali donatori minori 

în viaŞŁ, cu excepŞia cazurilor prevŁzute ´n prezenta lege. 

    (2) Prin excepŞie de la prevederile alin. (1), ´n cazul ´n care donatorul este minor ĸi este 

rudŁ de p©nŁ la gradul al IV-lea cu primitorul, prelevarea de celule stem hematopoietice 

medulare sau periferice se face ´n urmŁtoarele condiŞii: 

    a) prelevarea de celule stem hematopoietice medulare sau periferice de la minori se 

poate face numai cu consimŞŁm©ntul minorului, dacŁ acesta a ´mplinit v©rsta de 10 ani, ĸi 

cu acordul scris al ocrotitorului legal, respectiv al pŁrinŞilor, tutorelui sau al curatorului, 

conform modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. DacŁ minorul 

nu a împlinit vârsta de 10 ani, prelevarea se poate face cu acordul ocrotitorului legal; 



    b) în cazul donatorului care are cel puŞin 10 ani, consimŞŁm©ntul acestuia, scris sau 

verbal, se exprimŁ ´n faŞa preĸedintelui tribunalului ´n a cŁrui circumscripŞie teritorialŁ se 

aflŁ sediul centrului unde se efectueazŁ transplantul sau al tribunalului ´n a cŁrui 

circumscripŞie teritorialŁ locuieĸte donatorul, dupŁ efectuarea obligatorie a unei anchete 

psihosociale de cŁtre direcŞia generalŁ de asistenŞŁ socialŁ ĸi protecŞia copilului. 

    (3) Refuzul scris sau verbal al minorului ´mpiedicŁ orice prelevare. 

    ART. 146 

    (1) Prelevarea de organe, Şesuturi sau celule de la donatorul viu se va efectua cu avizul 

comisiei de avizare a donŁrii de la donatorul viu, constituitŁ ´n cadrul spitalului ´n care se 

efectueazŁ transplantul; aceastŁ comisie va evalua motivaŞia donŁrii ĸi va controla 

respectarea drepturilor pacienŞilor, conform modelului de formular aprobat prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (2) Comisia de avizare a donŁrii de la donatorul viu va avea urmŁtoarea componenŞŁ: 

un medic cu pregŁtire ´n bioeticŁ din partea colegiului medicilor judeŞean sau al 

municipiului Bucureĸti, un psiholog sau un medic psihiatru ĸi un medic primar, angajat al 

spitalului ĸi av©nd atribuŞii de conducere ´n cadrul acestuia, neimplicat ´n echipa de 

transplant. 

    (3) AceastŁ comisie va funcŞiona conform unui regulament emis de AgenŞia NaŞionalŁ 

de Transplant, cu consultarea Comisiei de bioeticŁ a Ministerului SŁnŁtŁŞii. Regulamentul 

va fi aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (4) Comisia va evalua at©t donatorul, c©t ĸi primitorul care vor fi supuĸi unui examen 

psihologic ĸi/sau psihiatric, av©nd ca scop testarea capacitŁŞii de exerciŞiu, precum ĸi 

stabilirea motivaŞiei donŁrii. 

    (5) Examenul psihologic/psihiatric va fi efectuat de un specialist, psiholog sau 

psihiatru, independent at©t de echipa care efectueazŁ transplantul, c©t ĸi de familiile 

donatorului ĸi primitorului. 

    (6) Prelevarea, de la donatori vii, de sânge, piele, spermŁ, cap femural, placentŁ, s©nge 

din cordonul ombilical, membrane amniotice, ce vor fi utilizate în scop terapeutic, se face 

cu respectarea regulilor de bioeticŁ cuprinse ´n regulamentul comisiei de avizare a donŁrii 

de la donatorul viu, fŁrŁ a fi necesar avizul acestei comisii. 

    (7) Ċn cazul recoltŁrii de s©nge placentar, mostre de s©nge, piele, spermŁ, cap femural, 

placentŁ, membrane amniotice, s©nge din cordonul ombilical ĸi Şesut din cordonul 

ombilical la naĸtere, va trebui adŁugat pe autorizaŞie ĸi numŁrul documentului de 

acreditare sau agreare a bŁncii de cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant. 

    (8) Datele privind donatorul ĸi receptorul, inclusiv informaŞiile genetice, la care pot 

avea acces terŞe pŁrŞi, vor fi comunicate sub anonimat, astfel încât nici donatorul, nici 

receptorul sŁ nu poatŁ fi identificaŞi. 

    (9) DacŁ donatorul nu doreĸte sŁ-ĸi divulge identitatea, se va respecta confidenŞialitatea 

donŁrii, cu excepŞia cazurilor ´n care declararea identitŁŞii este obligatorie prin lege. 

#CIN 



    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1170/2014 privind aprobarea modelelor 

de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006 privind 

reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    ART. 147 

    Prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de la donatorul decedat se face ´n urmŁtoarele 

condiŞii: 

    1. se defineĸte ca donator decedat fŁrŁ activitate cardiacŁ persoana la care s-a constatat 

oprirea cardiorespiratorie iresuscitabilŁ ĸi ireversibilŁ, confirmatŁ ´n spital de 2 medici 

primari. Confirmarea donatorului decedat fŁrŁ activitate cardiacŁ se face conform 

protocolului de resuscitare, conform modelului de formular aprobat prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii*), excepŞie fŁc©nd situaŞiile fŁrŁ echivoc; 

    2. se defineĸte ca donator decedat cu activitate cardiacŁ persoana la care s-a constatat 

´ncetarea ireversibilŁ a tuturor funcŞiilor creierului, conform protocolului de declarare a 

morŞii cerebrale conform modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*); 

    3. declararea morŞii cerebrale se face de cŁtre medici care nu fac parte din echipele de 

coordonare, prelevare, transplant de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ; 

    4. prelevarea de organe, Şesuturi ĸi/sau celule de la persoanele decedate se face numai 

cu consimŞŁm©ntul scris al cel puŞin unuia dintre membrii majori ai familiei sau al 

rudelor, ´n urmŁtoarea ordine: soŞ supravieŞuitor, pŁrinŞi, descendenŞi, frate/sorŁ, altŁ rudŁ 

´n linie colateralŁ p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv, conform modelului de formular 

aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*); 

    5. prelevarea se poate face fŁrŁ consimŞŁm©ntul membrilor familiei dacŁ, ´n timpul 

vieŞii, persoana decedatŁ ĸi-a exprimat deja opŞiunea ´n favoarea donŁrii, printr-un act 

notarial de consimŞŁm©nt pentru prelevare ĸi ´nscrierea ´n Registrul naŞional al 

donatorilor de organe, Şesuturi ĸi celule, conform modelului de formular aprobat prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*); 

    6. prelevarea nu se poate face sub nicio formŁ dacŁ, ´n timpul vieŞii, persoana decedatŁ 

ĸi-a exprimat deja opŞiunea ´mpotriva donŁrii, prin act de refuz al donŁrii. Actul de refuz 

al donŁrii va fi prezentat de cŁtre aparŞinŁtori coordonatorului de transplant. 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1.170/2014 privind aprobarea modelelor 

de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI  din Legea nr. 95/2006 privind 

reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 765 

din 22 octombrie 2014. 

 

    ART. 148 



    (1) Prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de la donatori vii ĸi decedaŞi se efectueazŁ 

numai dupŁ un control clinic ĸi de laborator care sŁ stabileascŁ compatibilitatea 

donatorului cu primitorul ĸi sŁ excludŁ orice boalŁ infecŞioasŁ, o posibilŁ contaminare sau 

alte afecŞiuni care reprezintŁ un risc pentru primitor, conform protocoalelor stabilite 

pentru fiecare organ, Şesut sau celulŁ. Ċn cazul celulelor stem contaminate, excepŞie 

fŁc©nd HIV, lues ĸi infecŞii rezistente la antibioticele uzuale, acestea pot fi depozitate la 

cererea familiei donatorului separat de probele sterile. 

    (2) RepartiŞia organelor, Şesuturilor ĸi celulelor de origine umanŁ, cu excepŞia celulelor 

stem hematopoietice de la donatori ne´nrudiŞi, prelevate la nivel naŞional se efectueazŁ de 

cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant, ´n funcŞie de regulile stabilite de aceasta privind 

alocarea organelor, Şesuturilor ĸi celulelor de origine umanŁ ´n cadrul sistemului de 

transplant din România. 

    (3) În condiŞiile ´n care pe teritoriul naŞional nu existŁ niciun primitor compatibil cu 

organele, Şesuturile ĸi celulele de origine umanŁ disponibile, acestea pot fi alocate ´n 

reŞeaua internaŞionalŁ de transplant, pe baza unei autorizaŞii emise de AgenŞia NaŞionalŁ 

de Transplant, conform modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*). 

    (4) ŝesuturile ĸi celulele de origine umanŁ prelevate pot fi utilizate imediat pentru 

transplant sau pot fi procesate ĸi depozitate ´n bŁncile de Şesuturi ĸi celule acreditate ori 

agreate de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant. 

    (5) Transplantul de Şesuturi sau celule de origine umanŁ se efectueazŁ numai din 

bŁncile acreditate ori agreate de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant. 

    (6) Fiecare prelevare de organ, Şesut sau celulŁ de origine umanŁ de la un donator 

decedat este anunŞatŁ imediat ĸi ´nregistratŁ ´n Registrul naŞional de transplant la AgenŞia 

NaŞionalŁ de Transplant, conform procedurilor stabilite prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*); ´n cazul donatorilor vii, aceste date sunt raportate AgenŞiei NaŞionale de 

Transplant la fiecare 6 luni. 

    (7) Medicii care au efectuat prelevarea de organe ĸi Şesuturi de la o persoanŁ decedatŁ 

vor asigura restaurarea cadavrului ĸi a fizionomiei sale prin ´ngrijiri ĸi mijloace specifice, 

inclusiv chirurgicale, dacŁ este necesar, ´n scopul obŞinerii unei ´nfŁŞiĸŁri demne a 

corpului defunctului. 

    (8) Prelevarea de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ, ´n cazuri medico-legale, 

se face numai cu consimŞŁm©ntul medicului legist ĸi nu trebuie sŁ compromitŁ rezultatul 

autopsiei medico-legale, conform modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii**). 

    (9) Introducerea sau scoaterea din ŞarŁ de organe, Şesuturi, celule de origine umanŁ, cu 

excepŞia celulelor stem hematopoietice, se face numai pe baza autorizaŞiei emise de 

AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant, dupŁ modelul de formular aprobat prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii, conform legislaŞiei vamale. 



    (10) Importul ĸi exportul de celule hematopoietice se fac pe baza autorizaŞiei emise de 

cŁtre Registrul NaŞional al Donatorilor Voluntari de Celule Stem Hematopoietice. 

    (11) Raportarea autorizaŞiilor emise de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant cŁtre 

Ministerul SŁnŁtŁŞii se face anual, ´n cadrul raportului de activitate sau la cererea 

ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (12) Se interzice divulgarea oricŁrei informaŞii privind identitatea donatorului cadavru, 

precum ĸi a primitorului, except©nd cazurile ´n care familia donatorului, respectiv 

primitorul sunt de acord, precum ĸi cazurile ´n care declararea identitŁŞii este obligatorie 

prin lege. Datele privind donatorul ĸi primitorul, inclusiv informaŞiile genetice, la care pot 

avea acces terŞe pŁrŞi vor fi comunicate sub anonimat, astfel ´nc©t nici donatorul, nici 

primitorul sŁ nu poatŁ fi identificaŞi. Orice accesare neautorizatŁ a datelor sau a 

sistemelor care face posibilŁ identificarea donatorilor sau a primitorilor se sancŞioneazŁ ´n 

conformitate cu reglementŁrile legale ´n vigoare. 

    (13) UnitŁŞile sanitare acreditate ĸi care implementeazŁ Programul naŞional de 

transplant pot deconta servicii funerare ĸi/sau transportul cadavrului, în cazul donatorilor 

de la care s-au prelevat organe ĸi/sau Şesuturi ĸi/sau celule, ´n limita fondurilor alocate. 

    (14) DupŁ fiecare prelevare de organe, Şesuturi ĸi/sau celule de la donatorii cadavru se 

vor completa, cu datele din momentul prelevŁrii, Fiĸa pentru declararea donatorului ĸi 

Fiĸa prelevare organe ĸi Şesuturi, conform modelului de formular aprobat prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii**). 

    (15) Structura de inspecŞie sanitarŁ de stat a Ministerului SŁnŁtŁŞii stabileĸte ´mpreunŁ 

cu AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant un sistem de vigilenŞŁ pentru raportarea, investigarea, 

´nregistrarea ĸi transmiterea informaŞiilor despre incidentele adverse severe ĸi reacŞiile 

adverse severe apŁrute ´n orice etapŁ a lanŞului de la donare la transplant, aprobat prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii***). 

    (16) InspecŞia sanitarŁ de stat a Ministerului SŁnŁtŁŞii coordoneazŁ ĸi organizeazŁ 

´mpreunŁ cu structurile de control ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice ale direcŞiilor de sŁnŁtate 

publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti sistemul de vigilenŞŁ prevŁzut la alin. (15) 

pentru notificarea incidentelor adverse severe ĸi a reacŞiilor adverse severe pentru 

Şesuturile ĸi celulele umane utilizate ´n scop terapeutic. 

    (17) AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant coordoneazŁ ĸi organizeazŁ sistemul de vigilenŞŁ 

prevŁzut la alin. (15) pentru notificarea incidentelor adverse severe ĸi a reacŞiilor adverse 

severe pentru organele umane utilizate în scop terapeutic. 

    (18) Activitatea de supervizare a schimburilor de organe cu ŞŁri terŞe poate fi delegatŁ 

de cŁtre AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant organizaŞiilor europene de schimb de organe. 

    (19) AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant poate ´ncheia acorduri cu organizaŞii europene de 

schimb de organe, cu condiŞia ca aceste organizaŞii sŁ asigure respectarea cerinŞelor 

prevŁzute ´n Directiva 2010/53/UE a Parlamentului European ĸi a Consiliului din 7 iulie 

2010 privind standardele de calitate ĸi siguranŞŁ referitoare la organele umane destinate 

transplantului, delegându-le acestor organizaŞii, printre altele, urmŁtoarele: 



    a) realizarea activitŁŞilor prevŁzute de cadrul privind calitatea ĸi siguranŞa; 

    b) atribuŞii specifice legate de schimbul de organe ´ntre Rom©nia ĸi state membre ĸi 

´ntre Rom©nia ĸi ŞŁri terŞe. 

#CIN 

    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 477/2009 privind ´nfiinŞarea Registrului 

NaŞional de Transplant, desemnarea persoanelor responsabile cu gestionarea datelor din 

Registrul NaŞional de Transplant din cadrul unitŁŞilor sanitare acreditate pentru 

efectuarea de transplant de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ ´n scop terapeutic 

ĸi stabilirea datelor necesare ´nregistrŁrii unei persoane pentru atribuirea codului unic 

de ´nregistrare la AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant. 

    **)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1170/2014 privind aprobarea 

modelelor de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006 

privind reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

    ***)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1155/2014 pentru aprobarea 

Normelor privind aplicarea la nivel naŞional a unui sistem rapid de alertŁ ´n domeniul 

transplantului de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ. 

 

#B 
    CAPITOLUL III  

    Transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ 
 

    ART. 149 

    Transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ se efectueazŁ numai ´n scop 

terapeutic. 

    ART. 150 

    Transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ se efectueazŁ cu 

consimŞŁm©ntul scris al primitorului, dupŁ ce acesta a fost informat asupra riscurilor ĸi 

beneficiilor procedeului, conform modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*). 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1170/2014 privind aprobarea modelelor 

de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006 privind 

reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    ART. 151 

    (1) În cazul în care primitorul este în imposibilitatea de a-ĸi exprima consimŞŁm©ntul, 

acesta poate fi dat ´n scris de cŁtre unul din membrii familiei sau de cŁtre reprezentantul 

legal al acestuia, conform modelului de formular aprobat prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*). 



    (2) În cazul primitorului aflat în imposibilitatea de a-ĸi exprima consimŞŁm©ntul, 

transplantul se poate efectua fŁrŁ consimŞŁm©ntul prevŁzut anterior dacŁ, datoritŁ unor 

´mprejurŁri obiective, nu se poate lua legŁtura ´n timp util cu familia ori cu reprezentantul 

legal al acestuia, iar întârzierea ar conduce inevitabil la decesul pacientului. 

    (3) SituaŞia descrisŁ la alin. (2) va fi consemnatŁ de medicul ĸef de secŞie ĸi de medicul 

curant al pacientului, ´n formularul aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1170/2014 privind aprobarea modelelor 

de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006 privind 

reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    ART. 152 

    Prin excepŞie de la prevederile art. 150, în cazul minorilor sau persoanelor lipsite de 

capacitate de exerciŞiu, consimŞŁm©ntul va fi dat de pŁrinŞi sau de celelalte persoane care 

au calitatea de ocrotitor legal al acestora, dupŁ caz, conform modelului de formular 

aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

------------ 

    *) A  se vedea asteriscul de la art. 147. 

 

    CAPITOLUL IV 

    FinanŞarea activitŁŞii de transplant 
 

    ART. 153 

    Costul investigaŞiilor, spitalizŁrii, intervenŞiilor chirurgicale, medicamentelor, 

materialelor sanitare, al îngrijirilor postoperatorii, precum ĸi cheltuielile legate de 

coordonarea de transplant se pot deconta dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) din bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, pentru pacienŞii 

incluĸi ´n Programul naŞional de transplant; 

    b) de la bugetul de stat ĸi din veniturile proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, pentru 

pacienŞii incluĸi ´n programul naŞional de transplant; 

    c) prin contribuŞia personalŁ a pacientului sau, pentru el, a unui sistem de asigurŁri 

voluntare de sŁnŁtate; 

    d) din donaŞii ĸi sponsorizŁri de la persoane fizice sau juridice, organizaŞii 

neguvernamentale ori alte organisme interesate. 

 

    CAPITOLUL V 

    SancŞiuni 
 

    ART. 154 



    (1) Prelevarea sau transplantul de organe, Şesuturi ori celule de origine umanŁ de la 

donatori ´n viaŞŁ fŁrŁ consimŞŁm©nt dat ´n condiŞiile legii constituie infracŞiune ĸi se 

pedepseĸte cu ´nchisoare de la 2 la 7 ani ĸi interzicerea unor drepturi. 

    (2) Tentativa se pedepseĸte. 

    ART. 155 

    Efectuarea unei prelevŁri atunci c©nd prin aceasta se compromite o autopsie medico-

legalŁ, solicitatŁ ´n condiŞiile legii, constituie infracŞiune ĸi se pedepseĸte cu ´nchisoare de 

la 6 luni la 3 ani sau cu amendŁ. 

    ART. 156 

    (1) Fapta persoanei de a dona organe, Şesuturi sau celule de origine umanŁ, ´n scopul 

obŞinerii de foloase materiale, pentru sine ori pentru altul, constituie infracŞiune ĸi se 

pedepseĸte cu ´nchisoare de la 3 luni la 2 ani sau cu amendŁ. 

    (2) Constr©ngerea unei persoane sŁ doneze organe, Şesuturi sau celule de origine 

umanŁ constituie infracŞiune ĸi se pedepseĸte cu ´nchisoare de la 2 la 7 ani ĸi interzicerea 

unor drepturi. 

    (3) Publicarea sau mediatizarea unor anunŞuri privind donarea de organe, Şesuturi sau 

celule de origine umanŁ, donare ce ar fi efectuatŁ ´n scopul obŞinerii unor foloase 

materiale pentru sine ori pentru altul, constituie infracŞiune ĸi se pedepseĸte cu ´nchisoare 

de la 6 luni la 3 ani sau cu amendŁ. 

    ART. 157 

    (1) Organizarea sau efectuarea prelevŁrii de organe, Şesuturi ori celule de origine 

umanŁ pentru transplant, ´n scopul obŞinerii unui folos material pentru donator sau 

organizator, constituie infracŞiune ĸi se pedepseĸte cu ´nchisoare de la 2 la 7 ani ĸi 

interzicerea unor drepturi. 

    (2) Cu pedeapsa prevŁzutŁ la alin. (1) se sancŞioneazŁ ĸi cumpŁrarea de organe, Şesuturi 

sau celule de origine umanŁ, ´n scopul rev©nzŁrii. 

    (3) Tentativa se pedepseĸte. 

    ART. 158 

    (1) Introducerea sau scoaterea din ŞarŁ de organe, Şesuturi ori celule de origine umanŁ 

fŁrŁ autorizaŞia specialŁ emisŁ de AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant constituie infracŞiune 

ĸi se pedepseĸte cu ´nchisoare de la 2 la 7 ani ĸi interzicerea unor drepturi. 

    (2) Tentativa se pedepseĸte. 

 

    CAPITOLUL VI 

    DispoziŞii tranzitorii ĸi finale 
 

    ART. 159 

    (1) Prelevarea ĸi transplantul de organe, Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ se 

efectueazŁ de cŁtre medici de specialitate ´n unitŁŞi sanitare publice sau private. Lista 



unitŁŞilor sanitare publice sau private acreditate se va publica pe site-ul AgenŞiei 

NaŞionale de Transplant ĸi se va actualiza permanent. 

    (2) Acreditarea ´n domeniul transplantului a unitŁŞilor sanitare publice sau private are 

valabilitate de 5 ani. Orice modificare a criteriilor iniŞiale de acreditare intervenitŁ ´n 

cadrul unitŁŞilor acreditate se notificŁ ´n termen de 5 zile AgenŞiei NaŞionale de 

Transplant ´n vederea reacreditŁrii. 

    (3) Criteriile de acreditare a unitŁŞilor sanitare prevŁzute la alin. (1) sunt propuse de 

AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant ĸi aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*), ´n 

conformitate cu legislaŞia europeanŁ ´n domeniu. 

    (4) AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant poate suspenda activitatea sau revoca acreditarea, 

în cazul în care ´n urma evaluŁrilor efectuate de cŁtre reprezentanŞii AgenŞiei NaŞionale 

de Transplant, precum ĸi la sesizarea inspectorilor sanitari se constatŁ cŁ unitatea sanitarŁ 

respectivŁ nu respectŁ prevederile legale ´n vigoare. 

    (5) UnitŁŞile sanitare acreditate stabilesc un sistem de identificare a fiecŁrui act de 

donare, prin intermediul unui cod unic, precum ĸi a fiecŁrui produs asociat cu el. Pentru 

organe, Şesuturi ĸi celule este necesarŁ etichetarea codificatŁ, care sŁ permitŁ stabilirea 

unei legŁturi de la donator la primitor ĸi invers. InformaŞiile vor fi pŁstrate cel puŞin 30 de 

ani pe suport hârtie sau pe suport electronic. 

    (6) UnitŁŞile sanitare acreditate pentru activitatea de procesare ĸi/sau utilizare de 

Şesuturi ĸi/sau celule vor pŁstra o ´nregistrare a activitŁŞii lor, incluz©nd tipurile ĸi 

cantitŁŞile de Şesuturi ĸi/sau celule procurate, testate, conservate, depozitate, distribuite 

sau casate, precum ĸi originea ĸi destinaŞia acestor Şesuturi ĸi/sau celule pentru utilizare 

umanŁ. Ele vor trimite anual un raport de activitate AgenŞiei NaŞionale de Transplant, 

care va fi publicat atât pe site-ul propriu, c©t ĸi pe site-ul AgenŞiei NaŞionale de 

Transplant. Prevederile prezentului alineat se aplicŁ ´n mod corespunzŁtor ĸi ´n cazul 

transplantului de organe. 

    (7) AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant gestioneazŁ registrele naŞionale, prin care se 

asigurŁ monitorizarea continuŁ a activitŁŞii de transplant, a activitŁŞilor centrelor de 

prelevare ĸi a centrelor de transplant, inclusiv numŁrul total al donatorilor vii ĸi decedaŞi, 

tipurile ĸi numŁrul de organe prelevate ĸi transplantate sau distruse, ´n conformitate cu 

dispoziŞiile naŞionale privind protecŞia datelor cu caracter personal ĸi confidenŞialitatea 

datelor statistice. 

    (8) AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant va institui ĸi va menŞine o evidenŞŁ actualizatŁ a 

centrelor de prelevare ĸi a centrelor de transplant ĸi va furniza informaŞii, la cerere, ´n 

acest sens. 

    (9) AgenŞia NaŞionalŁ de Transplant va raporta Comisiei Europene la fiecare 3 ani cu 

privire la activitŁŞile ´ntreprinse ´n legŁturŁ cu dispoziŞiile Directivei 2010/53/UE, precum 

ĸi cu privire la experienŞa dob©nditŁ ´n urma punerii sale ´n aplicare. 

    (10) Registrul NaŞional al Donatorilor Voluntari de Celule Stem Hematopoietice 

coordoneazŁ metodologic activitŁŞile de recrutare, testare ĸi donare de celule stem 



hematopoietice de la donatori ne´nrudiŞi rŁspunde de auditarea activitŁŞilor pe care le 

coordoneazŁ ĸi de implementarea Sistemului unic de codificare ĸi etichetare ´n acord cu 

cerinŞele europene de codificare în activitatea de donare pentru transplantul de celule 

stem hematopoietice de la donatori ne´nrudiŞi. 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1.527/2014 privind normele 

metodologice de aplicare a titlului VI  "Efectuarea prelevŁrii ĸi transplantului de organe, 

Şesuturi ĸi celule de origine umanŁ ´n scop terapeutic" din Legea nr. 95/2006 privind 

reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 951 

din 29 decembrie 2014. 

 

    ART. 160 

    UnitŁŞile sanitare acreditate pentru activitatea de transplant tisular ĸi/sau celular vor 

trebui sŁ desemneze o persoanŁ responsabilŁ pentru asigurarea calitŁŞii Şesuturilor ĸi/sau 

celulelor procesate ĸi/sau utilizate ´n conformitate cu legislaŞia europeanŁ ĸi cea rom©nŁ 

´n domeniu. Standardul de instruire profesionalŁ a acestei persoane va fi stabilit prin 

norme. 

    ART. 161 

    Normele metodologice de aplicare a prezentului titlu vor fi elaborate în termen de 90 

de zile de la publicarea legii ĸi vor fi aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii**). 

------------ 

    **) A se vedea asteriscul de la art. 159. 

 

    ART. 162 

    La data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu, Legea nr. 2/1998 privind prelevarea ĸi 

transplantul de Şesuturi ĸi organe umane, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, 

Partea I, nr. 8 din 13 ianuarie 1998, cu modificŁrile ulterioare, ĸi art. 17 alin. (3), art. 21, 

23 ĸi 25 din Legea nr. 104/2003 privind manipularea cadavrelor umane ĸi prelevarea 

organelor ĸi Şesuturilor de la cadavre ´n vederea transplantului, publicatŁ ´n Monitorul 

Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 222 din 3 aprilie 2003, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare, se abrogŁ. 

 

                              *  

 

    Prevederile prezentului titlu transpun Directiva 2004/23/CE a Parlamentului European 

ĸi a Consiliului din 31 martie 2004 privind stabilirea standardelor de calitate ĸi securitate 

pentru donarea, obŞinerea, controlul, prelucrarea, conservarea, stocarea ĸi distribuirea 

Şesuturilor ĸi a celulelor umane ĸi dispoziŞiile art. 1 - 3, art. 4 alin. (3), art. 5 alin. (1), art. 

9 alin. (1), art. 10, art. 11 alin. (1), art. 12 - 16, art. 17 alin. (1), alin. (2) lit. b), g) ĸi h), 

art. 18 alin. (1) lit. a) ĸi c), art. 20 alin. (1), art. 21 - 23 ĸi 31 din Directiva 2010/53/UE a 



Parlamentului European ĸi a Consiliului din 7 iulie 2010 privind standardele de calitate ĸi 

siguranŞŁ referitoare la organele umane destinate transplantului. 

 

    TITLUL VII  

    Spitalele 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 163 

    (1) Spitalul este unitatea sanitarŁ cu paturi, de utilitate publicŁ, cu personalitate 

juridicŁ, ce furnizeazŁ servicii medicale. 

    (2) Spitalul poate fi public, public cu secŞii sau compartimente private sau privat. 

Spitalele de urgenŞŁ se ´nfiinŞeazŁ ĸi funcŞioneazŁ numai ca spitale publice. 

    (3) Spitalele publice, prin secŞiile, respectiv compartimentele private, ĸi spitalele 

private pot furniza servicii medicale decontate din asigurŁrile sociale de sŁnŁtate, ´n 

condiŞiile stabilite ´n Contractul-cadru privind condiŞiile acordŁrii asistenŞei medicale ´n 

cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, din alte tipuri de asigurŁri de sŁnŁtate, 

precum ĸi servicii medicale cu platŁ, ´n condiŞiile legii. 

    (4) Serviciile medicale acordate de spital pot fi preventive, curative, de recuperare 

ĸi/sau paleative. 

    (5) Spitalele participŁ la asigurarea stŁrii de sŁnŁtate a populaŞiei. 

    ART. 164 

    (1) ActivitŁŞile organizatorice ĸi funcŞionale cu caracter medico-sanitar din spitale sunt 

reglementate ĸi supuse controlului Ministerului SŁnŁtŁŞii, iar ´n spitalele din subordinea 

ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, controlul este efectuat de structurile 

specializate ale acestora. 

    (2) Spitalul poate furniza servicii medicale numai dacŁ funcŞioneazŁ ´n condiŞiile 

autorizaŞiei de funcŞionare, ´n caz contrar, activitatea spitalelor se suspendŁ, potrivit 

normelor aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice nr. 1.232/2006 pentru aprobarea 

Normelor privind suspendarea activitŁŞii spitalelor care nu respectŁ condiŞiile prevŁzute 

de autorizaŞia sanitarŁ de funcŞionare, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, 

nr. 865 din 23 octombrie 2006. 

 

    ART. 165 

    (1) Ċn spital se pot desfŁĸura ĸi activitŁŞi de ´nvŁŞŁm©nt medico-farmaceutic, postliceal, 

universitar ĸi postuniversitar, precum ĸi activitŁŞi de cercetare ĸtiinŞificŁ medicalŁ. Aceste 

activitŁŞi se desfŁĸoarŁ sub ´ndrumarea personalului didactic care este integrat ´n spital. 



ActivitŁŞile de ´nvŁŞŁm©nt ĸi cercetare vor fi astfel organizate ´nc©t sŁ consolideze 

calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacienŞilor, a eticii ĸi deontologiei 

medicale. 

    (2) Colaborarea dintre spitale ĸi instituŞiile de ´nvŁŞŁm©nt superior medical, respectiv 

unitŁŞile de ´nvŁŞŁm©nt medical, se desfŁĸoarŁ pe bazŁ de contract, ´ncheiat conform 

metodologiei aprobate prin ordin comun al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al ministrului educaŞiei 

ĸi cercetŁrii**). 

    (3) Cercetarea ĸtiinŞificŁ medicalŁ se efectueazŁ pe bazŁ de contract de cercetare, 

´ncheiat ´ntre spital ĸi finanŞatorul cercetŁrii. 

    (4) Spitalele au obligaŞia sŁ desfŁĸoare activitatea de educaŞie medicalŁ ĸi cercetare 

(EMC) pentru medici, asistenŞi medicali ĸi alt personal. Costurile acestor activitŁŞi sunt 

suportate de personalul beneficiar. Spitalul clinic poate suporta astfel de costuri, în 

condiŞiile alocŁrilor bugetare. 

------------ 

    **) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice ĸi al ministrului educaŞiei, 

cercetŁrii ĸi tineretului nr. 140/1.515/2007 pentru aprobarea Metodologiei ´n baza cŁreia 

se realizeazŁ colaborarea dintre spitale ĸi instituŞiile de ´nvŁŞŁm©nt superior medical, 

respectiv unitŁŞile de ´nvŁŞŁm©nt medical, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, 

Partea I, nr. 645 din 21 septembrie 2007. 

 

    ART. 166 

    (1) Spitalul asigurŁ condiŞii de investigaŞii medicale, tratament, cazare, igienŁ, 

alimentaŞie ĸi de prevenire a infecŞiilor nozocomiale, conform normelor aprobate prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (2) Spitalul rŁspunde, ´n condiŞiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru 

respectarea condiŞiilor de cazare, igienŁ, alimentaŞie ĸi de prevenire a infecŞiilor 

nozocomiale, precum ĸi pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacienŞilor. 

#CIN 
    *)  A se vedea: 

    - Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 961/2016 pentru aprobarea Normelor tehnice 

privind curŁŞarea, dezinfecŞia ĸi sterilizarea ´n unitŁŞile sanitare publice ĸi private, 

tehnicii de lucru ĸi interpretare pentru testele de evaluare a eficienŞei procedurii de 

curŁŞenie ĸi dezinfecŞie, procedurilor recomandate pentru dezinfecŞia m©inilor, ´n funcŞie 

de nivelul de risc, metodelor de aplicare a dezinfectantelor chimice ´n funcŞie de suportul 

care urmeazŁ sŁ fie tratat ĸi a metodelor de evaluare a derulŁrii ĸi eficienŞei procesului 

de sterilizare; 

    - Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de 

supraveghere, prevenire ĸi limitare a infecŞiilor asociate asistenŞei medicale ´n unitŁŞile 

sanitare. 

 



#B 
    ART. 167 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii reglementeazŁ ĸi aplicŁ mŁsuri de creĸtere a eficienŞei ĸi 

calitŁŞii serviciilor medicale ĸi de asigurare a accesului echitabil al populaŞiei la serviciile 

medicale. 

    (2) Pentru asigurarea dreptului la ocrotirea sŁnŁtŁŞii, Ministerul SŁnŁtŁŞii propune, o 

datŁ la 3 ani, Planul naŞional de paturi, care se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 

    ART. 168 

    (1) Orice spital are obligaŞia de a acorda primul ajutor ĸi asistenŞŁ medicalŁ de urgenŞŁ 

oricŁrei persoane care se prezintŁ la spital, dacŁ starea sŁnŁtŁŞii persoanei este criticŁ. 

DupŁ stabilizarea funcŞiilor vitale, spitalul va asigura, dupŁ caz, transportul obligatoriu 

medicalizat la o altŁ unitate medico-sanitarŁ de profil. 

    (2) Spitalul va fi ´n permanenŞŁ pregŁtit pentru asigurarea asistenŞei medicale ´n caz de 

rŁzboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale ĸi alte situaŞii de crizŁ ĸi este obligat sŁ 

participe cu toate resursele la ´nlŁturarea efectelor acestora. 

    (3) Cheltuielile efectuate de unitŁŞile spitaliceĸti, ´n cazurile prevŁzute la alin. (2), se 

ramburseazŁ de la bugetul de stat, prin bugetele ministerelor, ale instituŞiilor ´n reŞeaua 

cŁrora funcŞioneazŁ, precum ĸi prin bugetul unitŁŞii administrativ-teritoriale, bugetele 

universitŁŞilor de medicinŁ ĸi farmacie, ale universitŁŞilor care au ´n structurŁ facultŁŞi de 

medicinŁ ĸi farmacie acreditate, dupŁ caz, prin hotŁr©re a Guvernului, ´n termen de 

maximum 30 de zile de la data ´ncetŁrii cauzei care le-a generat. 

 

    CAPITOLUL II 

    Organizarea ĸi funcŞionarea spitalelor 
 

    ART. 169 

    (1) Spitalele se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ, pe criteriul teritorial, ´n spitale regionale, 

spitale judeŞene ĸi spitale locale (municipale, orŁĸeneĸti sau comunale). 

    (2) Spitalele se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ, ´n funcŞie de specificul patologiei, ´n 

spitale generale, spitale de urgenŞŁ, spitale de specialitate ĸi spitale pentru bolnavi cu 

afecŞiuni cronice. 

    (3) Spitalele se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ, ´n funcŞie de regimul proprietŁŞii, ´n: 

    a) spitale publice, organizate ca instituŞii publice; 

    b) spitale private, organizate ca persoane juridice de drept privat; 

    c) spitale publice ´n care funcŞioneazŁ ĸi secŞii private. 

    (4) Din punct de vedere al ´nvŁŞŁm©ntului ĸi al cercetŁrii ĸtiinŞifice medicale, spitalele 

pot fi: 

    a) spitale clinice cu secŞii universitare; 

    b) institute. 



    (5) Ċn funcŞie de competenŞe, spitalele pot fi clasificate pe categorii. Criteriile ´n funcŞie 

de care se face clasificarea se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii****). 

------------ 

    ****) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 323/2011 privind aprobarea 

metodologiei ĸi a criteriilor minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor ´n funcŞie de 

competenŞŁ, publicat ´n Monitorul Oficial al României, Partea I, nr. 274 din 19 aprilie 

2011, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

 

    ART. 170 

    (1) Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarele 

semnificaŞii: 

    a) spitalul regional - spitalul clinic judeŞean care deŞine competenŞele ĸi resursele 

umane ĸi materiale suplimentare necesare, ´n vederea asigurŁrii ´ngrijirilor medicale 

complete pentru cazurile medicale complexe, mai ales ´n cazul urgenŞelor ĸi al pacienŞilor 

aflaŞi ´n stare criticŁ, pentru cazurile ce nu pot fi rezolvate la nivel local, în spitalele 

municipale ĸi orŁĸeneĸti, la nivelul judeŞului respectiv, precum ĸi pentru toate cazurile din 

judeŞele arondate, ce nu pot fi rezolvate complet la nivelul spitalelor judeŞene, din cauza 

lipsei de resurse materiale ĸi/sau umane sau din cauza complexitŁŞii cazului, ´n 

conformitate cu protocoalele în vigoare; 

    b) spitalul judeŞean - spitalul general organizat ´n reĸedinŞa de judeŞ, cu o structurŁ 

complexŁ de specialitŁŞi medico-chirurgicale, cu unitate de primire urgenŞe, care asigurŁ 

urgenŞele medico-chirurgicale ĸi acordŁ asistenŞŁ medicalŁ de specialitate, inclusiv pentru 

cazurile grave din judeŞ care nu pot fi rezolvate la nivelul spitalelor locale; 

    c) spitalul local - spitalul general care acordŁ asistenŞŁ medicalŁ de specialitate ´n 

teritoriul unde funcŞioneazŁ, respectiv municipiu, oraĸ, comunŁ; 

    d) spitalul de urgenŞŁ - spitalul care dispune de o structurŁ complexŁ de specialitŁŞi, 

dotare cu aparaturŁ medicalŁ corespunzŁtoare, personal specializat, av©nd amplasament ĸi 

accesibilitate pentru teritorii extinse. Ċn structura spitalului de urgenŞŁ funcŞioneazŁ 

obligatoriu o structurŁ de urgenŞŁ (U.P.U., C.P.U.) care, ´n funcŞie de necesitŁŞi, poate 

avea ĸi un serviciu mobil de urgenŞŁ - reanimare ĸi transport medicalizat; 

    e) spitalul general - spitalul care are organizate ´n structurŁ, de regulŁ, douŁ dintre 

specialitŁŞile de bazŁ, respectiv medicinŁ internŁ, pediatrie, obstetricŁ-ginecologie, 

chirurgie generalŁ; 

    f) spitalul de specialitate - spitalul care asigurŁ asistenŞŁ medicalŁ ´ntr-o specialitate în 

conexiune cu alte specialitŁŞi complementare; 

    g) spitalul pentru bolnavi cu afecŞiuni cronice - spitalul în care durata de spitalizare 

este prelungitŁ datoritŁ specificului patologiei. Bolnavii cu afecŞiuni cronice ĸi probleme 

sociale vor fi preluaŞi de unitŁŞile de asistenŞŁ medico-sociale, precum ĸi de aĸezŁmintele 

de asistenŞŁ socialŁ prevŁzute de lege, dupŁ evaluarea medicalŁ; 



    h) spitalul clinic - spitalul care are ´n componenŞŁ secŞii clinice universitare care 

asigurŁ asistenŞŁ medicalŁ, desfŁĸoarŁ activitate de ´nvŁŞŁm©nt, cercetare ĸtiinŞificŁ-

medicalŁ ĸi de educaŞie continuŁ, av©nd relaŞii contractuale cu o instituŞie de ´nvŁŞŁm©nt 

medical superior acreditatŁ. Institutele, centrele medicale ĸi spitalele de specialitate, care 

au ´n componenŞŁ o secŞie clinicŁ universitarŁ sunt spitale clinice. Pentru activitatea 

medicalŁ, diagnosticŁ ĸi terapeuticŁ, personalul didactic este ´n subordinea administraŞiei 

spitalului, ´n conformitate cu prevederile contractului de muncŁ; 

    i) secŞiile clinice universitare - secŞiile de spital ´n care se desfŁĸoarŁ activitŁŞi de 

asistenŞŁ medicalŁ, ´nvŁŞŁm©nt medical, cercetare ĸtiinŞificŁ-medicalŁ ĸi de educaŞie 

medicalŁ continuŁ (EMC). Ċn aceste secŞii este ´ncadrat cel puŞin un cadru didactic 

universitar, prin integrare clinicŁ. Pentru activitatea medicalŁ, diagnosticŁ ĸi terapeuticŁ, 

personalul didactic este ´n subordinea administraŞiei spitalului, ´n conformitate cu 

prevederile contractului de muncŁ; 

    j) institutele ĸi centrele medicale clinice - unitŁŞi de asistenŞŁ medicalŁ de specialitate 

în care se desfŁĸoarŁ ĸi activitate de ´nvŁŞŁm©nt ĸi cercetare ĸtiinŞificŁ-medicalŁ, de 

´ndrumare ĸi coordonare metodologicŁ pe domeniile lor de activitate, precum ĸi de 

educaŞie medicalŁ continuŁ; pentru asistenŞa medicalŁ de specialitate se pot organiza 

centre medicale ´n care nu se desfŁĸoarŁ activitate de ´nvŁŞŁm©nt medical ĸi cercetare 

ĸtiinŞificŁ; 

    k) unitŁŞile de asistenŞŁ medico-sociale - instituŞii publice specializate, ´n subordinea 

autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, care acordŁ servicii de îngrijire, servicii 

medicale, precum ĸi servicii sociale persoanelor cu nevoi medico-sociale; 

    l) sanatoriul - unitatea sanitarŁ cu paturi care asigurŁ asistenŞŁ medicalŁ utiliz©nd 

factori curativi naturali asociaŞi cu celelalte procedee, tehnici ĸi mijloace terapeutice; 

    m) preventoriul - unitatea sanitarŁ cu paturi care asigurŁ prevenirea ĸi combaterea 

tuberculozei la copii ĸi tineri, precum ĸi la bolnavii de tuberculozŁ stabilizaŞi clinic ĸi 

necontagioĸi; 

    n) centrele de sŁnŁtate - unitŁŞi sanitare cu paturi care asigurŁ asistenŞŁ medicalŁ de 

specialitate pentru populaŞia din mai multe localitŁŞi apropiate, ´n cel puŞin douŁ 

specialitŁŞi. 

    (2) Ċn sensul prezentului titlu, ´n categoria spitalelor se includ ĸi urmŁtoarele unitŁŞi 

sanitare cu paturi: institute ĸi centre medicale, sanatorii, preventorii, centre de sŁnŁtate ĸi 

unitŁŞi de asistenŞŁ medico-socialŁ. 

    ART. 171 

    (1) Structura organizatoricŁ a unui spital poate cuprinde, dupŁ caz: secŞii, laboratoare, 

servicii de diagnostic ĸi tratament, compartimente, servicii sau birouri tehnice, economice 

ĸi administrative, serviciu de asistenŞŁ prespitaliceascŁ ĸi transport urgenŞe, structuri de 

primiri urgenŞe ĸi alte structuri aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (2) Spitalele pot avea ´n componenŞa lor structuri care acordŁ servicii ambulatorii de 

specialitate, servicii de spitalizare de zi, îngrijiri la domiciliu, servicii paraclinice 



ambulatorii. Furnizarea acestor servicii se negociazŁ ĸi se contracteazŁ ´n mod distinct cu 

casele de asigurŁri de sŁnŁtate sau cu terŞi ´n cadrul asistenŞei medicale spitaliceĸti sau din 

fondurile alocate pentru serviciile respective. 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 323/2011 privind aprobarea 

metodologiei ĸi a criteriilor minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor ´n funcŞie de 

competenŞŁ, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 274 din 19 aprilie 

2011, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

 

    ART. 172 

    (1) Spitalele publice din reŞeaua proprie a Ministerului SŁnŁtŁŞii se ´nfiinŞeazŁ ĸi, 

respectiv, se desfiinŞeazŁ prin hotŁr©re a Guvernului, iniŞiatŁ de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Spitalele din reŞeaua sanitarŁ proprie a ministerelor ĸi instituŞiilor publice, altele 

decât cele ale Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi ale autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, se 

´nfiinŞeazŁ ĸi, respectiv, se desfiinŞeazŁ prin hotŁr©re a Guvernului, iniŞiatŁ de ministerul 

sau instituŞia publicŁ respectivŁ, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (3) Managementul asistenŞei medicale acordate ´n spitalele publice poate fi transferat 

cŁtre autoritŁŞile administraŞiei publice locale, universitŁŞile de medicinŁ ĸi farmacie de 

stat acreditate, universitŁŞile care au ´n structurŁ facultŁŞi de medicinŁ ĸi farmacie 

acreditate, prin hotŁr©re a Guvernului, iniŞiatŁ de Ministerul SŁnŁtŁŞii, la propunerea 

autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, a universitŁŞilor de medicinŁ ĸi farmacie de stat 

acreditate, a universitŁŞilor care au ´n structurŁ facultŁŞi de medicinŁ ĸi farmacie 

acreditate, dupŁ caz. 

    (4) Imobilele ´n care ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea spitalele publice prevŁzute la alin. (3) 

pot fi date ´n administrarea autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, universitŁŞilor de 

medicinŁ ĸi farmacie de stat acreditate, universitŁŞilor care au ´n structurŁ facultŁŞi de 

medicinŁ ĸi farmacie acreditate, ´n condiŞiile legii. 

    (5) Spitalele din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale se ´nfiinŞeazŁ ĸi, 

respectiv, se desfiinŞeazŁ prin hotŁr©re a Guvernului, iniŞiatŁ de instituŞia prefectului sau 

consiliul judeŞean, ´n condiŞiile legii, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (6) Structura organizatoricŁ, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului ĸi a 

denumirilor pentru spitalele publice din reŞeaua proprie a Ministerului SŁnŁtŁŞii se aprobŁ 

prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, la propunerea managerului spitalului, prin serviciile 

deconcentrate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, dupŁ caz, ´n funcŞie de subordonare, sau la 

iniŞiativa Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi/sau a serviciilor deconcentrate ale acestuia. 

    (7) Structura organizatoricŁ, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului ĸi a 

denumirilor pentru spitalele publice din reŞeaua proprie a altor ministere ĸi instituŞii 

publice cu reŞea sanitarŁ proprie se aprobŁ prin ordin al ministrului, respectiv prin act 

administrativ al conducŁtorului instituŞiei, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 



    (8) Spitalele private se ´nfiinŞeazŁ sau se desfiinŞeazŁ cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii, 

´n condiŞiile legii. Structura organizatoricŁ, reorganizarea, restructurarea ĸi schimbarea 

sediului ĸi a denumirilor pentru spitalele private se fac cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii, ´n 

condiŞiile legii. 

    (9) SecŞia privatŁ se poate organiza ´n structura oricŁrui spital public. CondiŞiile de 

´nfiinŞare, organizare ĸi funcŞionare se stabilesc prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (10) Se asimileazŁ spitalelor private ĸi unitŁŞile sanitare private ´nfiinŞate ´n cadrul unor 

organizaŞii nonguvernamentale sau al unor societŁŞi reglementate de Legea nr. 31/1990, 

republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, care acordŁ servicii medicale 

spitaliceĸti. 

    ART. 173 

    (1) AutorizaŞia sanitarŁ de funcŞionare se emite ´n condiŞiile stabilite prin normele 

aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi dŁ dreptul spitalului sŁ funcŞioneze. DupŁ 

obŞinerea autorizaŞiei sanitare de funcŞionare, spitalul intrŁ, la cerere, în procedura de 

acreditare. Procedura de acreditare nu se poate extinde pe o perioadŁ mai mare de 5 ani. 

NeobŞinerea acreditŁrii ´n termen de 5 ani de la emiterea autorizaŞiei de funcŞionare 

conduce la imposibilitatea încheierii contractului de furnizare servicii medicale cu casele 

de asigurŁri de sŁnŁtate. 

    (2) Acreditarea reprezintŁ procesul de validare a conformitŁŞii caracteristicilor 

serviciilor de sŁnŁtate, efectuate de cŁtre unitŁŞile sanitare, cu standardele de acreditare 

adoptate de cŁtre Autoritatea NaŞionalŁ de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, ´n urma 

cŁruia unitŁŞile sanitare sunt clasificate pe categorii de acreditare pentru a conferi 

´ncredere ´n competenŞa tehnico-profesionalŁ ĸi organizatoricŁ a acestora. Pentru a intra 

în procesul de evaluare ´n vederea acreditŁrii se impune ca, ´n structura unitŁŞilor sanitare, 

sŁ existe o structurŁ de management al calitŁŞii serviciilor medicale. 

    (3) Acreditarea unitŁŞilor sanitare se acordŁ de cŁtre Autoritatea NaŞionalŁ de 

Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, instituŞie publicŁ cu personalitate juridicŁ, organ de 

specialitate al administraŞiei publice centrale ´n domeniul managementului calitŁŞii ´n 

sŁnŁtate, ´nfiinŞatŁ prin reorganizarea Comisiei NaŞionale de Acreditare a Spitalelor. 

    (4) Autoritatea NaŞionalŁ de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate funcŞioneazŁ ´n 

subordinea Guvernului ĸi coordonarea prim-ministrului, prin Cancelaria Primului-

Ministru, este condusŁ de un preĸedinte, cu rang de secretar de stat, numit pentru un 

mandat de 5 ani, prin decizie a prim-ministrului. Autoritatea NaŞionalŁ de Management al 

CalitŁŞii ´n SŁnŁtate este finanŞatŁ din venituri proprii ĸi subvenŞii acordate de la bugetul 

de stat, prin bugetul Secretariatului General al Guvernului. 

    (5) ComponenŞa, atribuŞiile, modul de organizare ĸi funcŞionare ale AutoritŁŞii 

NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, condiŞiile de evaluare, reevaluare, 

acreditare, reacreditare ĸi monitorizare a unitŁŞilor sanitare, precum ĸi modul de 

colaborare cu unitŁŞile sanitare care solicitŁ acreditarea se aprobŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului*) iniŞiatŁ de Secretariatul General al Guvernului. 



    (6) Colegiul Director al AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, 

organism colectiv de conducere al AutoritŁŞii, este format din reprezentanŞi ai 

urmŁtoarelor autoritŁŞi, instituŞii ĸi organizaŞii profesionale: 

    a) un reprezentant al AdministraŞiei PrezidenŞiale; 

    b) 2 reprezentanŞi ai Guvernului Rom©niei; 

    c) un reprezentant al Academiei Române; 

    d) un reprezentant al Academiei de ķtiinŞe Medicale; 

    e) un reprezentant al AsociaŞiei NaŞionale a UniversitŁŞilor de MedicinŁ ĸi Farmacie 

din România; 

    f) un reprezentant al CNAS; 

    g) un reprezentant al Colegiului Medicilor din România; 

    h) un reprezentant al Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia; 

    i) un reprezentant al Ordinului AsistenŞilor Medicali Generaliĸti, Moaĸelor ĸi 

AsistenŞilor Medicali din Rom©nia; 

    j) un reprezentant al Ordinului Biochimiĸtilor, Biologilor ĸi Chimiĸtilor în sistemul 

sanitar din România; 

    k) un reprezentant al AsociaŞiei Spitalelor din Rom©nia; 

    l) un reprezentant al AsociaŞiei Spitalelor Private din Rom©nia; 

    m) un reprezentant al AsociaŞiei NaŞionale a Farmaciĸtilor de Spital din Rom©nia; 

    n) un reprezentant al ķcolii NaŞionale de SŁnŁtate PublicŁ, Management ĸi 

PerfecŞionare ´n Domeniul Sanitar Bucureĸti; 

    o) un reprezentant al SocietŁŞii NaŞionale de MedicinŁ a Familiei; 

    p) 3 reprezentanŞi desemnaŞi de organizaŞiile sindicale reprezentative la nivel de sector 

sanitar; 

    q) 3 reprezentanŞi desemnaŞi de asociaŞiile reprezentative ale pacienŞilor la nivel 

naŞional; 

    r) preĸedintele AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate. 

    (7) Membrii Colegiului director, precum ĸi rudele sau afinii acestora p©nŁ la gradul al 

II-lea inclusiv sunt incompatibili cu calitatea de angajat al AutoritŁŞii NaŞionale de 

Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, cu cea de membru ´n organele de conducere sau de 

asociat al unitŁŞilor sanitare, precum ĸi al societŁŞilor cu profil de asigurŁri, farmaceutic 

sau de aparaturŁ medicalŁ. 

    (8) Pentru obŞinerea acreditŁrii se percepe o taxŁ de acreditare, valabilŁ pentru un ciclu 

de acreditare, al cŁrei nivel se aprobŁ prin ordin**) comun al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al 

preĸedintelui AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, la propunerea 

fundamentatŁ a AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate. 

    (9) Veniturile încasate din activitatea de acreditare sunt venituri proprii ale AutoritŁŞii 

NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, care urmeazŁ a fi utilizate pentru 

organizarea ĸi funcŞionarea AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, 

´n condiŞiile legii. 



    (10) Pentru ´ndeplinirea misiunii sale, Autoritatea NaŞionalŁ de Management al 

CalitŁŞii ´n SŁnŁtate colaboreazŁ, pe bazŁ de contracte civile, ´ncheiate potrivit 

prevederilor Codului civil, cu evaluatori de servicii de sŁnŁtate ĸi experŞi ´n domeniul de 

activitate al AutoritŁŞii. 

#CIN 
    *)  A se vedea HotŁr©rea Guvernului nr. 629/2015 privind componenŞa, atribuŞiile, 

modul de organizare ĸi funcŞionare ale AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii 

´n SŁnŁtate. 

    **)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui AutoritŁŞii NaŞionale de 

Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate nr. 1350/668/2016 privind aprobarea modalitŁŞii de 

calcul al taxei de acreditare, valabilŁ pentru ciclul de acreditare corespunzŁtor 

perioadei 2017 - 2021. 

 

#B 
    ART. 174 

    (1) Procedurile, standardele ĸi metodologia de acreditare, valabile pentru un ciclu de 

acreditare de 5 ani, se elaboreazŁ de cŁtre Autoritatea NaŞionalŁ de Management al 

CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, se adoptŁ prin consensul autoritŁŞilor, instituŞiilor ĸi organizaŞiilor 

care au reprezentanŞi ´n Colegiul director al AutoritŁŞii NaŞionale de Management al 

CalitŁŞii ´n SŁnŁtate ĸi se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (2) Lista cu unitŁŞile spitaliceĸti acreditate ĸi categoria acreditŁrii se publicŁ ´n 

Monitorul Oficial al României, Partea I. 

#CIN 

    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 871/2016 pentru aprobarea 

Procedurilor, standardelor ĸi metodologiei de evaluare ĸi acreditare a spitalelor. 

 

#B 
    ART. 175 

    (1) Acreditarea este valabilŁ pentru o perioadŁ de 5 ani. Ċnainte de expirarea 

termenului, unitatea sanitarŁ solicitŁ evaluarea ´n vederea intrŁrii ´ntr-un nou ciclu de 

acreditare. 

    (2) Reevaluarea unitŁŞii sanitare se poate face at©t la iniŞiativa AutoritŁŞii NaŞionale de 

Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate, c©t ĸi la solicitarea Ministerului SŁnŁtŁŞii, a CNAS, a 

ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie sau, dupŁ caz, la solicitarea 

reprezentantului legal al unitŁŞii sanitare private. Taxele legate de reevaluare sunt 

suportate de solicitant. 

    (3) DacŁ ´n urma evaluŁrii sau reevaluŁrii, dupŁ caz, se constatŁ cŁ nu mai sunt 

´ndeplinite standardele de acreditare, Autoritatea NaŞionalŁ de Management al CalitŁŞii ´n 

SŁnŁtate acordŁ un termen pentru conformare sau retrage acreditarea pentru categoria 

solicitatŁ, ´n cazurile ĸi condiŞiile stabilite prin hotŁr©re a Guvernului. 



 

    CAPITOLUL III  

    Conducerea spitalelor 
 

    ART. 176 

    (1) Spitalul public este condus de un manager, persoanŁ fizicŁ sau juridicŁ. 

    (2) Managerul persoanŁ fizicŁ sau reprezentantul desemnat de managerul persoanŁ 

juridicŁ trebuie sŁ fie absolvent al unei instituŞii de ´nvŁŞŁm©nt superior medical, 

economico-financiar sau juridic ĸi sŁ ´ndeplineascŁ una dintre urmŁtoarele condiŞii: 

    a) sŁ fie absolvent al unor cursuri de perfecŞionare ´n management sau management 

sanitar, agreate de Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi stabilite prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii; 

    b) sŁ fie absolvent al unui masterat sau doctorat ´n management sanitar, economic sau 

administrativ organizat într-o instituŞie de ´nvŁŞŁm©nt superior acreditatŁ, potrivit legii. 

#M13 
    (3) *** Abrogat 

#B 
    (4) Managerul, persoanŁ fizicŁ sau juridicŁ, ´ncheie contract de management cu 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, ministerele sau instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie sau cu 

universitatea de medicinŁ ĸi farmacie, reprezentate de ministrul sŁnŁtŁŞii, conducŁtorul 

ministerului sau instituŞiei, de rectorul universitŁŞii de medicinŁ ĸi farmacie, dupŁ caz, pe 

o perioadŁ de maximum 3 ani. Contractul de management poate ´nceta ´nainte de termen 

´n urma evaluŁrii anuale sau ori de c©te ori este nevoie. Evaluarea este efectuatŁ pe baza 

criteriilor de performanŞŁ generale stabilite prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, precum ĸi 

pe baza criteriilor specifice ĸi a ponderilor stabilite ĸi aprobate prin act administrativ al 

conducŁtorilor ministerelor sau instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, al primarului unitŁŞii 

administrativ-teritoriale, al primarului general al municipiului Bucureĸti sau al 

preĸedintelui consiliului judeŞean sau prin hotŁr©rea senatului universitŁŞii de medicinŁ ĸi 

farmacie, dupŁ caz. La ´ncetarea mandatului, contractul de management poate fi prelungit 

pe o perioadŁ de 3 luni, de maximum douŁ ori, perioadŁ ´n care se organizeazŁ concursul 

de ocupare a postului, respectiv licitaŞie publicŁ, dupŁ caz. Ministrul sŁnŁtŁŞii, ministrul 

de resort sau primarul unitŁŞii administrativ-teritoriale, primarul general al municipiului 

Bucureĸti sau preĸedintele consiliului judeŞean ori rectorul universitŁŞii de medicinŁ ĸi 

farmacie, dupŁ caz, numesc prin act administrativ un manager interimar p©nŁ la ocuparea 

prin concurs a postului de manager, respectiv organizarea licitaŞiei publice, dupŁ caz. 

    (5) AtribuŞiile managerului interimar se stabilesc ĸi se aprobŁ prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*). 

#M13 
    (6) Ċn cazul ´n care contractul de management nu se semneazŁ ´n termen de 10 zile 

lucrŁtoare de la data validŁrii concursului din motive imputabile candidatului declarat 

c©ĸtigŁtor, Ministerul SŁnŁtŁŞii, ministerele sau instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie sau 



universitatea de medicinŁ ĸi farmacie, reprezentate de ministrul sŁnŁtŁŞii, conducŁtorul 

ministerului sau instituŞiei, de rectorul universitŁŞii de medicinŁ ĸi farmacie, dacŁ este 

cazul, va semna contractul de management cu candidatul clasat pe locul al doilea, dacŁ 

acesta a promovat concursul. Ċn cazul ´n care contractul de management nu se semneazŁ 

nici cu candidatul clasat pe locul al doilea din motive imputabile acestuia în termen de 

10 zile lucrŁtoare de la data primirii propunerii de cŁtre candidat, se declarŁ postul 

vacant ĸi se procedeazŁ la scoaterea acestuia la concurs, ´n condiŞiile legii. 

    (7) Modelul-cadru al contractului de management, care include cel puŞin indicatorii de 

performanŞŁ a activitŁŞii, programul de lucru ĸi condiŞiile de desfŁĸurare a activitŁŞii de 

management, se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, cu consultarea ministerelor, a 

instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, precum ĸi a structurilor asociative ale autoritŁŞilor 

administraŞiei publice locale. Valorile optime ale indicatorilor de performanŞŁ ai 

activitŁŞii spitalului se stabilesc ĸi se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

Contractul de management va avea la bazŁ un buget global negociat, a cŁrui execuŞie va 

fi evaluatŁ anual. 

#B 
    (8) Contractul individual de muncŁ al persoanelor care ocupŁ funcŞia de manager se 

suspendŁ de drept pe perioada exercitŁrii mandatului. 

    (9) Pe perioada executŁrii contractului de management, managerul persoanŁ fizicŁ 

beneficiazŁ de un salariu de bazŁ ĸi de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor 

legale ´n vigoare, precum ĸi de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, pensii ĸi alte drepturi de 

asigurŁri sociale de stat, ´n condiŞiile plŁŞii contribuŞiilor prevŁzute de lege. 

#CIN 

    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1374/2016 pentru stabilirea atribuŞiilor 

managerului interimar al spitalului public. 

 

#B 
    ART. 177 

    (1) Consiliul de administraŞie organizeazŁ concurs sau licitaŞie publicŁ, dupŁ caz, 

pentru selecŞionarea managerului, respectiv a unei persoane juridice care sŁ asigure 

managementul unitŁŞii sanitare, potrivit normelor aprobate prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*) sau, dupŁ caz, prin ordin al ministrului din ministerele cu reŞea sanitarŁ proprie 

ĸi, respectiv, prin act administrativ al primarului unitŁŞii administrativ-teritoriale, al 

primarului general al municipiului Bucureĸti sau al preĸedintelui consiliului judeŞean, 

prin hotŁr©rea senatului universitŁŞii de medicinŁ ĸi farmacie, dupŁ caz. 

    (2) Managerul este numit prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, al ministrului 

transporturilor sau, dupŁ caz, prin act administrativ al conducŁtorului instituŞiei, al 

primarului unitŁŞii administrativ-teritoriale, al primarului general al municipiului 

Bucureĸti sau al preĸedintelui consiliului judeŞean, dupŁ caz. 



    (3) Pentru spitalele din sistemul de apŁrare, ordine publicŁ, siguranŞŁ naŞionalŁ ĸi 

autoritate judecŁtoreascŁ, funcŞia de comandant/director general sau, dupŁ caz, de 

manager se ocupŁ de o persoanŁ numitŁ de conducŁtorul ministerului sau al instituŞiei 

care are ´n structurŁ spitalul, conform reglementŁrilor proprii adaptate la specificul 

prevederilor prezentului titlu. 

    (4) SelecŞia managerului persoanŁ juridicŁ se efectueazŁ prin licitaŞie publicŁ, conform 

dispoziŞiilor legii achiziŞiilor publice. 

    (5) P©nŁ la ocuparea prin concurs a funcŞiilor de conducere care fac parte din comitetul 

director, conducerea interimarŁ a spitalelor publice din reŞeaua Ministerului SŁnŁtŁŞii se 

numeĸte prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, iar pentru ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea 

sanitarŁ proprie, respectiv pentru autoritŁŞile administraŞiei publice locale prin act 

administrativ al ministrului de resort, al conducŁtorului instituŞiei respective sau prin act 

administrativ al primarului unitŁŞii administrativ-teritoriale, al primarului general al 

municipiului Bucureĸti sau al preĸedintelui consiliului judeŞean, dupŁ caz. 

    (6) Managerul interimar ĸi ceilalŞi membri ai comitetului director interimar se numesc 

´n condiŞiile prevŁzute la alin. (5), p©nŁ la revocarea unilateralŁ din funcŞie, dar nu mai 

mult de 6 luni. 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1520/2016 privind aprobarea 

Regulamentului de organizare ĸi desfŁĸurare a concursului pentru ocuparea funcŞiei de 

manager persoanŁ fizicŁ din spitalele publice din reŞeaua proprie a Ministerului 

SŁnŁtŁŞii. 
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    ART. 178 

    (1) FuncŞia de manager persoanŁ fizicŁ este incompatibilŁ cu: 

    a) exercitarea oricŁror altor funcŞii salarizate, nesalarizate sau/ĸi indemnizate, cu 

excepŞia funcŞiilor sau activitŁŞilor ´n domeniul medical ´n aceeaĸi unitate sanitarŁ, a 

activitŁŞilor didactice, de cercetare ĸtiinŞificŁ ĸi de creaŞie literar-artisticŁ, cu 

respectarea prevederilor lit. b) ĸi alin. (6); 

    b) desfŁĸurarea de activitŁŞi didactice sau de cercetare ĸtiinŞificŁ finanŞate de cŁtre 

furnizori de bunuri ĸi servicii ai spitalului respectiv; 

    c) exercitarea oricŁrei activitŁŞi sau oricŁrei altei funcŞii de manager, inclusiv cele 

neremunerate; 

    d) exercitarea unei activitŁŞi sau a unei funcŞii de membru ´n structurile de conducere 

ale unei alte unitŁŞi spitaliceĸti; 

    e) exercitarea oricŁrei funcŞii ´n cadrul organizaŞiilor sindicale sau patronale de 

profil;  

    f) exercitarea funcŞiei de membru ´n organele de conducere, administrare ĸi control 

ale unui partid politic; 



    g) exercitarea funcŞiei de membru ´n organele de conducere, administrare ĸi control ´n 

societŁŞile reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare. 

    (2) Constituie conflict de interese: 

    a) deŞinerea de cŁtre manager persoanŁ fizicŁ, manager persoanŁ juridicŁ ori 

reprezentant al persoanei juridice de pŁrŞi sociale, acŞiuni sau interese la societŁŞi 

reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare, ori organizaŞii nonguvernamentale care stabilesc relaŞii cu caracter 

patrimonial cu spitalul la care persoana ´n cauzŁ exercitŁ funcŞia de manager. DispoziŞia 

de mai sus se aplicŁ ĸi ´n cazurile ´n care astfel de pŁrŞi sociale, acŞiuni sau interese sunt 

deŞinute de cŁtre soŞul/soŞia, rudele ori afinii p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv ai 

persoanei ´n cauzŁ; 

    b) deŞinerea de cŁtre soŞul/soŞia, rudele managerului ori afinii p©nŁ la gradul al IV-lea 

inclusiv ai acestuia a funcŞiei de membru ´n comitetul director, ĸef de secŞie, laborator 

sau serviciu medical sau a unei alte funcŞii de conducere, inclusiv de naturŁ 

administrativŁ, ´n cadrul spitalului la care persoana ´n cauzŁ exercitŁ funcŞia de 

manager; 

    c) alte situaŞii dec©t cele prevŁzute la lit. a) ĸi b) ´n care managerul sau soŞul/soŞia, 

rudele ori afinii managerului p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv au un interes de naturŁ 

patrimonialŁ care ar putea influenŞa ´ndeplinirea cu obiectivitate a funcŞiei de manager. 

    (3) IncompatibilitŁŞile ĸi conflictul de interese sunt aplicabile atât persoanei fizice, cât 

ĸi reprezentantului desemnat al persoanei juridice care exercitŁ funcŞia de manager de 

spital. 

    (4) Ċn cazul ´n care la numirea ´n funcŞie managerul se aflŁ ´n stare de 

incompatibilitate sau de conflict de interese, acesta este obligat sŁ ´nlŁture motivele de 

incompatibilitate ori de conflict de interese în termen de 30 de zile de la numirea în 

funcŞie. Ċn caz contrar, contractul de management este reziliat de plin drept. 

    (5) Managerul rŁspunde, ´n condiŞiile legii, pentru toate prejudiciile cauzate spitalului 

ca urmare a ´ncŁlcŁrii obligaŞiilor referitoare la incompatibilitŁŞi ĸi conflict de interese. 

    (6) Persoanele care ´ndeplinesc funcŞia de manager pot desfŁĸura activitate medicalŁ 

´n instituŞia respectivŁ, cu respectarea programului de lucru prevŁzut ´n contractul de 

management, fŁrŁ a afecta buna funcŞionare a instituŞiei respective. 

#B 
    ART. 179 

    AtribuŞiile managerului sunt stabilite prin contractul de management. 

    ART. 180 

    (1) Ċn domeniul politicii de personal ĸi al structurii organizatorice managerul are, ´n 

principal, urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) stabileĸte ĸi aprobŁ numŁrul de personal, pe categorii ĸi locuri de muncŁ, ´n funcŞie 

de normativul de personal în vigoare; 



    b) aprobŁ organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeĸte ĸi elibereazŁ din 

funcŞie personalul spitalului; 

    c) aprobŁ programul de lucru, pe locuri de muncŁ ĸi categorii de personal; 

    d) propune structura organizatoricŁ, reorganizarea, schimbarea sediului ĸi a denumirii 

unitŁŞii, ´n vederea aprobŁrii de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, ministerele ĸi instituŞiile cu 

reŞea sanitarŁ proprie sau, dupŁ caz, de cŁtre autoritŁŞile administraŞiei publice locale, ´n 

condiŞiile prevŁzute la art. 172; 

    e) numeĸte ĸi revocŁ, ´n condiŞiile legii, membrii comitetului director. 

    (2) Managerul negociazŁ ĸi ´ncheie contractele de furnizare de servicii medicale cu 

casa de asigurŁri de sŁnŁtate, precum ĸi cu direcŞia de sŁnŁtate publicŁ sau, dupŁ caz, cu 

instituŞii publice din subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii, pentru implementarea 

programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ ĸi pentru asigurarea cheltuielilor prevŁzute la 

art. 193. 

    (3) Concursul pentru ocuparea posturilor vacante se organizeazŁ la nivelul spitalului, 

iar repartizarea personalului pe locuri de muncŁ este de competenŞa managerului. 

    ART. 181 

    (1) Ċn cadrul spitalelor publice se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ un comitet director, 

format din managerul spitalului, directorul medical, directorul financiar-contabil, iar 

pentru spitalele cu peste 400 de paturi un director de îngrijiri. 

    (2) Ocuparea funcŞiilor specifice comitetului director se face prin concurs organizat de 

managerul spitalului. 

    (3) AtribuŞiile comitetului director interimar sunt stabilite prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii. 

#M13 
    (4) În spitalele publice, directorul medical trebuie sŁ fie cel puŞin medic specialist 

av©nd o vechime de minimum 5 ani ´n specialitatea respectivŁ. 

#B 
    (5) Membrii comitetului director care au ocupat postul prin concurs, potrivit alin. (2), 

vor încheia cu managerul spitalului public un contract de administrare pe o perioadŁ de 

maximum 3 ani, ´n cuprinsul cŁruia sunt prevŁzuŞi indicatorii de performanŞŁ asumaŞi. 

Contractul de administrare poate fi prelungit la ´ncetarea mandatului pe o perioadŁ de 3 

luni, de maximum douŁ ori, perioadŁ ´n care se organizeazŁ concursul de ocupare a 

funcŞiei. Contractul de administrare poate ´nceta ´nainte de termen ´n cazul ne´ndeplinirii 

obligaŞiilor prevŁzute ´n acesta. 

    (6) Contractul individual de muncŁ sau al persoanelor angajate ´n unitŁŞile sanitare 

publice care ocupŁ funcŞii de conducere specifice comitetului director se suspendŁ de 

drept pe perioada exercitŁrii mandatului. 

    (7) Pe perioada executŁrii contractului de administrare, membrii comitetului director 

beneficiazŁ de un salariu de bazŁ ĸi de alte drepturi salariale stabilite potrivit prevederilor 

legale ´n vigoare, asupra cŁrora se datoreazŁ contribuŞia de asigurŁri sociale de stat, 



precum ĸi contribuŞia de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, ´n cotele prevŁzute de lege. 

Perioada respectivŁ constituie stagiu de cotizare ĸi se ia ´n considerare la stabilirea ĸi 

calculul drepturilor prevŁzute de legislaŞia ´n vigoare privind sistemul de pensii. 

    (8) Modelul contractului de administrare se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii 

pentru unitŁŞile sanitare din reŞeaua Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi din reŞeaua autoritŁŞilor 

administraŞiei publice locale, cu consultarea structurilor asociative ale autoritŁŞilor 

administraŞiei publice locale, iar pentru celelalte ministere sau instituŞii cu reŞea sanitarŁ 

proprie prin act administrativ al conducŁtorului acestora. 

#M13 
    (9) DispoziŞiile art. 178 alin. (1) lit. b) - g) referitoare la incompatibilitŁŞi, ale art. 178 

alin. (2) referitoare la conflictul de interese ĸi ale art. 178 alin. (4) ĸi (5) se aplicŁ ´n mod 

corespunzŁtor ĸi persoanelor care ocupŁ funcŞii specifice comitetului director. 
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    ART. 182 

    (1) Personalul de specialitate medico-sanitar care ocupŁ funcŞii de conducere 

specifice comitetului director poate desfŁĸura activitate medicalŁ ´n unitatea sanitarŁ 

respectivŁ. Programul de lucru se stabileĸte de comun acord cu managerul spitalului. 

#B 
    (2) Personalul de specialitate medico-sanitar prevŁzut la alin. (1) desfŁĸoarŁ activitate 

medicalŁ ´n cadrul funcŞiei de conducere ocupate. 

    (3) Membrii comitetului director, ĸefii de secŞie, ĸefii de laboratoare sau ĸefii de 

servicii medicale nu mai pot desfŁĸura nicio altŁ funcŞie de conducere prin cumul de 

funcŞii. 

    ART. 183 

    (1) Managerul are obligaŞia sŁ respecte mŁsurile dispuse de cŁtre conducŁtorul 

ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie sau primarul unitŁŞii administrativ-

teritoriale, primarul general al municipiului Bucureĸti sau preĸedintele consiliului 

judeŞean, dupŁ caz, ´n situaŞia ´n care se constatŁ disfuncŞionalitŁŞi ´n activitatea spitalului 

public. 

    (2) Ċn exercitarea funcŞiei de autoritate centralŁ ´n domeniul sŁnŁtŁŞii publice, 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, prin comisii de evaluare, poate sŁ verifice, sŁ controleze ĸi sŁ 

sancŞioneze, potrivit legii, activitatea tuturor spitalelor. 

    ART. 184 

    (1) Contractul de management ĸi, respectiv, contractul de administrare ´nceteazŁ ´n 

urmŁtoarele situaŞii: 

    a) la expirarea perioadei pentru care a fost încheiat; 

#M13 
    b) la revocarea din funcŞie a managerului, ´n cazul nerealizŁrii indicatorilor de 

performanŞŁ ai managerului spitalului public, prevŁzuŞi ´n contractul de management, 



timp de minimum un an, din motive imputabile acestuia, ĸi/sau ´n situaŞia ne´ndeplinirii 

culpabile a celorlalte obligaŞii ale managerului; 

    c) la revocarea din funcŞie a persoanelor care ocupŁ funcŞii specifice comitetului 

director ´n cazul nerealizŁrii indicatorilor specifici de performanŞŁ prevŁzuŞi ´n 

contractul de administrare, timp de minimum un an, din motive imputabile acestora, 

ĸi/sau ´n situaŞia ne´ndeplinirii culpabile a celorlalte obligaŞii ale acestora; 

#B 
    d) prin acordul de voinŞŁ al pŁrŞilor semnatare; 

    e) la apariŞia unei situaŞii de incompatibilitate sau conflict de interese prevŁzute de 

lege; 

#M13 
    f) ´n cazul nerespectŁrii termenului de ´nlŁturare a motivelor de incompatibilitate ori 

de conflict de interese prevŁzut la art. 178 alin. (4); 

#B 
    g) la decesul sau punerea sub interdicŞie judecŁtoreascŁ a managerului; 

#M13 
    h) în cazul falimentului persoanei juridice, manager al spitalului, potrivit legii; 

#B 
    i) la ´mplinirea v©rstei de pensionare prevŁzute de lege; 

    j) în cazul în care se constatŁ abateri de la legislaŞia ´n vigoare care pot constitui un risc 

iminent pentru sŁnŁtatea pacienŞilor sau a salariaŞilor; 

    k) ´n cazul neacceptŁrii de cŁtre oricare dintre membrii comitetului director a oricŁrei 

forme de control efectuate de instituŞiile abilitate ´n condiŞiile legii; 

    l) ´n cazul refuzului colaborŁrii cu organele de control desemnate de instituŞiile 

abilitate ´n condiŞiile legii; 

#M13 
    m) ´n cazul ´n care se constatŁ de cŁtre organele de control ĸi instituŞiile abilitate în 

condiŞiile legii abateri de la legislaŞia ´n vigoare care sunt imputabile managerului sau, 

dupŁ caz, oricŁruia dintre membrii comitetului director ĸi care, deĸi remediabile, nu au 

fost remediate ´n termenul stabilit de organele sau instituŞiile respective; 

#B 
    n) nerespectarea mŁsurilor dispuse de ministrul sŁnŁtŁŞii ´n domeniul politicii de 

personal ĸi al structurii organizatorice sau, dupŁ caz, a mŁsurilor dispuse de 

ministrul/conducŁtorul instituŞiei pentru spitalele din subordinea ministerelor ĸi 

instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie; 

    o) dacŁ se constatŁ cŁ managerul nu mai ´ndeplineĸte condiŞiile prevŁzute de 

dispoziŞiile legale ´n vigoare pentru exercitarea funcŞiei de manager; 

    p) ´n cazul existenŞei a 3 luni consecutive de plŁŞi restante, a cŁror vechime este mai 

mare dec©t termenul scadent de platŁ, respectiv a arieratelor, ´n situaŞia ´n care la data 

semnŁrii contractului de management unitatea sanitarŁ nu ´nregistreazŁ arierate; 



    q) ´n cazul nerespectŁrii graficului de eĸalonare a plŁŞilor arieratelor, asumat la 

semnarea contractului de management, ´n situaŞia ´n care la data semnŁrii contractului de 

management unitatea sanitarŁ ´nregistreazŁ arierate; 
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    r) ´n cazul denunŞŁrii unilaterale a contractului de cŁtre manager sau, dupŁ caz, de 

cŁtre membrul comitetului director, cu condiŞia unei notificŁri prealabile scrise 

transmise cu minimum 30 de zile calendaristice ´nainte de data ´ncetŁrii contractului. 

#B 
    (2) Pentru spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, 

contractul de management ´nceteazŁ ´n condiŞiile legii la propunerea consiliului de 

administraŞie, ´n cazul ´n care acesta constatŁ existenŞa uneia dintre situaŞiile prevŁzute la 

alin. (1). 
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    (3) Încetarea contractului de management atrage încetarea de drept a efectelor 

ordinului de numire ´n funcŞie. 

#M13 
    ART. 185 

    (1) SecŞiile, laboratoarele ĸi serviciile medicale ale spitalului public sunt conduse de 

un ĸef de secŞie, ĸef de laborator sau, dupŁ caz, ĸef de serviciu. Aceste funcŞii se ocupŁ 

prin concurs sau examen, dupŁ caz, ´n condiŞiile legii. 

#B 
    (2) În spitalele publice funcŞiile de ĸef de secŞie, ĸef de laborator, asistent medical ĸef 

sunt funcŞii de conducere ĸi vor putea fi ocupate numai de medici, biologi, chimiĸti ĸi 

biochimiĸti sau, dupŁ caz, asistenŞi medicali, cu o vechime de cel puŞin 5 ani ´n 

specialitatea respectivŁ. 

    (3) FuncŞia de farmacist-ĸef din spitalele publice se ocupŁ ´n condiŞiile legii de cŁtre 

farmaciĸti cu minimum 2 ani de experienŞŁ profesionalŁ. 

    (4) ķefii de secŞie au ca atribuŞii ´ndrumarea ĸi realizarea activitŁŞii de acordare a 

´ngrijirilor medicale ´n cadrul secŞiei respective ĸi rŁspund de calitatea actului medical, 

precum ĸi atribuŞiile asumate prin contractul de administrare. 
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    (5) La numirea ´n funcŞie, ĸefii de secŞie, de laborator ĸi de serviciu medical vor 

încheia cu spitalul public, reprezentat de managerul acestuia, un contract de 

administrare cu o duratŁ de 3 ani, ´n cuprinsul cŁruia sunt prevŁzuŞi indicatorii de 

performanŞŁ asumaŞi. Contractul de administrare poate fi prelungit sau, dupŁ caz, ´n 

situaŞia ne´ndeplinirii indicatorilor de performanŞŁ asumaŞi poate ´nceta ´nainte de 

termen. Ċn cazul ´n care la numirea ´n funcŞie ĸeful de secŞie, de laborator sau de serviciu 

medical se aflŁ ´n stare de incompatibilitate sau conflict de interese, acesta este obligat 

sŁ ´nlŁture motivele de incompatibilitate sau de conflict de interese ´n termen de 



maximum 30 de zile de la numirea ´n funcŞie. Ċn caz contrar, contractul de administrare 

este reziliat de plin drept. 

#B 
    (6) Calitatea de ĸef de secŞie, ĸef de laborator ĸi ĸef de serviciu medical este 

compatibilŁ cu funcŞia de cadru didactic universitar. 
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    (7) Ċn secŞiile universitare clinice, laboratoarele clinice ĸi serviciile medicale clinice, 

funcŞia de ĸef de secŞie, ĸef de laborator ĸi ĸef de serviciu medical se ocupŁ de cŁtre un 

cadru didactic universitar medical desemnat pe bazŁ de concurs organizat conform 

prevederilor alin. (1). 

    (7^1) Ċn secŞiile universitare clinice, laboratoarele clinice ĸi serviciile medicale clinice 

din spitalele aparŞin©nd reŞelei sanitare a Ministerului ApŁrŁrii NaŞionale, funcŞia de ĸef 

de secŞie, ĸef de laborator ĸi ĸef de serviciu medical se ocupŁ de cŁtre un cadru militar ´n 

activitate medic, desemnat pe bazŁ de concurs organizat conform prevederilor alin. (9). 
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    (8) Ċn cazul ´n care contractul de administrare, prevŁzut la alin. (5), nu se semneazŁ ´n 

termen de 7 zile de la data stabilitŁ de manager pentru ´ncheierea acestuia, se va constitui 

o comisie de mediere numitŁ prin decizie a consiliului de administraŞie. Ċn situaŞia ´n care 

conflictul nu se soluŞioneazŁ ´ntr-un nou termen de 7 zile, postul va fi scos la concurs, în 

condiŞiile legii. 
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    (9) Procedura de organizare ĸi desfŁĸurare a concursului pentru ocuparea funcŞiei de 

ĸef de secŞie, ĸef de laborator ĸi ĸef de serviciu medical, inclusiv condiŞiile de participare 

la concurs, vor fi stabilite prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, iar ´n cazul spitalelor 

aparŞin©nd ministerelor sau instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, condiŞiile specifice de 

participare la concurs vor fi stabilite prin ordin al ministrului, respectiv prin decizie a 

conducŁtorului instituŞiei, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii. Ċn cazul ´n care la concurs nu 

se prezintŁ niciun candidat sau nu este declarat c©ĸtigŁtor niciun candidat ´n termenul 

legal, managerul spitalului public va delega o altŁ persoanŁ ´n funcŞia de ĸef de secŞie, 

ĸef de laborator sau ĸef de serviciu medical, pe o perioadŁ de p©nŁ la 6 luni, interval ´n 

care se vor repeta procedurile prevŁzute la alin. (1). 

    (10) În cazul spitalelor publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, 

condiŞiile specifice de participare la concursul de ocupare a funcŞiei de ĸef de secŞie, ĸef 

de laborator ĸi ĸef de serviciu medical se stabilesc prin act administrativ al primarului 

unitŁŞii administrativ-teritoriale, al primarului general al municipiului Bucureĸti sau al 

preĸedintelui consiliului judeŞean, dupŁ caz, cu avizul direcŞiei de sŁnŁtate publicŁ 

judeŞene sau a municipiului Bucureĸti. 

#B 
    (11) ķeful de secŞie, ĸeful de laborator ĸi ĸeful serviciului medical vor face publice, 

prin declaraŞie pe propria rŁspundere, afiĸatŁ pe site-ul spitalului ĸi al autoritŁŞii de 



sŁnŁtate publicŁ sau pe site-ul Ministerului SŁnŁtŁŞii ori, dupŁ caz, al Ministerului 

Transporturilor pentru unitŁŞile sanitare subordonate acestuia, legŁturile de rudenie p©nŁ 

la gradul al IV-lea inclusiv cu personalul angajat ´n secŞia, laboratorul sau serviciul 

medical pe care îl conduc. 

    (12) Prevederile alin. (11) se aplicŁ ´n mod corespunzŁtor ĸi ´n cazul spitalelor publice 

din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale. 

    (13) Medicii, indiferent de sex, care ´mplinesc v©rsta de 65 de ani dupŁ dob©ndirea 

funcŞiei de conducere, care fac parte din comitetul director al spitalului public sau 

exercitŁ funcŞia de ĸef de secŞie, ĸef de laborator ori ĸef de serviciu medical, vor fi 

pensionaŞi conform legii. Medicii ´n v©rstŁ de 65 de ani nu pot participa la concurs ĸi nu 

pot fi numiŞi ´n niciuna dintre funcŞiile de conducere, care fac parte din comitetul director 

al spitalului public sau ĸef de secŞie, ĸef de laborator ori ĸef de serviciu medical. 

    (14) Ċn unitŁŞile sanitare publice, profesorii universitari, medicii membri titulari ĸi 

membri corespondenŞi ai Academiei de ķtiinŞe Medicale ĸi ai Academiei Române, 

medicii primari doctori ´n ĸtiinŞe medicale pot ocupa funcŞii de ĸef de secŞie p©nŁ la v©rsta 

de 70 de ani, cu aprobarea managerului ĸi cu avizul consiliului de administraŞie al 

spitalului. 

#M13 
    (15) DispoziŞiile art. 178 alin. (1) lit. c), d), e) ĸi g) referitoare la incompatibilitŁŞi ĸi 

ale art. 178 alin. (2) referitoare la conflictul de interese, sub sancŞiunea rezilierii 

contractului de administrare ĸi a plŁŞii de despŁgubiri pentru daunele cauzate spitalului, 

´n condiŞiile legii, se aplicŁ ĸi ĸefilor de secŞie, de laborator ĸi de serviciu medical din 

spitalele publice. 

#B 
    ART. 186 

    (1) Ċn cadrul spitalelor publice funcŞioneazŁ un consiliu etic ĸi un consiliu medical. 

Directorul medical este preĸedintele consiliului medical. 

    (2) ComponenŞa ĸi atribuŞiile consiliului etic se stabilesc prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii*). 

    (3) Consiliul medical este alcŁtuit din ĸefii de secŞii, de laboratoare, farmacistul-ĸef ĸi 

asistentul-ĸef. 

    (4) Principalele atribuŞii ale consiliului medical sunt urmŁtoarele: 

    a) ´mbunŁtŁŞirea standardelor clinice ĸi a modelelor de practicŁ ´n scopul acordŁrii de 

servicii medicale de calitate ´n scopul creĸterii gradului de satisfacŞie a pacienŞilor; 

    b) monitorizarea ĸi evaluarea activitŁŞii medicale desfŁĸurate ´n spital ´n scopul 

creĸterii performanŞelor profesionale ĸi utilizŁrii eficiente a resurselor alocate; 

    c) ´nainteazŁ comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al 

spitalului; 



    d) propune comitetului director mŁsuri pentru dezvoltarea ĸi ´mbunŁtŁŞirea activitŁŞii 

spitalului ´n concordanŞŁ cu nevoile de servicii medicale ale populaŞiei ĸi conform 

ghidurilor ĸi protocoalelor de practicŁ medicalŁ; 

    e) alte atribuŞii stabilite prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1502/2016 pentru aprobarea 

componenŞei ĸi a atribuŞiilor Consiliului etic care funcŞioneazŁ ´n cadrul spitalelor 

publice. 

 

#B 

    ART. 187 

    (1) Ċn cadrul spitalului public funcŞioneazŁ un consiliu de administraŞie format din 5 - 8 

membri, care are rolul de a dezbate principalele probleme de strategie, de organizare ĸi 

funcŞionare a spitalului. 

    (2) Membrii consiliului de administraŞie pentru spitalele publice din reŞeaua 

autoritŁŞilor administraŞiei publice locale sunt: 

    a) 2 reprezentanŞi ai Ministerului SŁnŁtŁŞii sau ai direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ 

judeŞene sau a municipiului Bucureĸti, iar ´n cazul spitalelor clinice un reprezentant al 

Ministerului SŁnŁtŁŞii sau al direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene sau a municipiului 

Bucureĸti; 

    b) 2 reprezentanŞi numiŞi de consiliul judeŞean ori consiliul local, dupŁ caz, respectiv 

de Consiliul General al Municipiului Bucureĸti, din care unul sŁ fie economist; 

    c) un reprezentant numit de primar sau de preĸedintele consiliului judeŞean, dupŁ caz; 

    d) un reprezentant al universitŁŞii sau facultŁŞii de medicinŁ, pentru spitalele clinice; 

    e) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din România, cu statut 

de invitat; 

    f) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului AsistenŞilor Medicali Generaliĸti, 

Moaĸelor ĸi AsistenŞilor Medicali din Rom©nia, cu statut de invitat. 

    (3) Pentru spitalele publice din reŞeaua Ministerului SŁnŁtŁŞii, cu excepŞia celor 

prevŁzute la alin. (2), membrii consiliului de administraŞie sunt: 

    a) 3 reprezentanŞi ai Ministerului SŁnŁtŁŞii sau ai direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ 

judeŞene sau a municipiului Bucureĸti; 

    b) un reprezentant numit de consiliul judeŞean ori consiliul local, respectiv de Consiliul 

General al Municipiului Bucureĸti; 

    c) un reprezentant al universitŁŞii sau facultŁŞii de medicinŁ, pentru spitalele clinice; 

    d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din România, cu statut 

de invitat; 

    e) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului AsistenŞilor Medicali Generaliĸti, 

Moaĸelor ĸi AsistenŞilor Medicali din Rom©nia, cu statut de invitat. 



    (4) Pentru spitalele publice din reŞeaua ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ 

proprie, cu excepŞia celor prevŁzute la alin. (2), membrii consiliului de administraŞie sunt: 

    a) 4 reprezentanŞi ai ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie pentru spitalele 

aflate în subordinea acestora; 

    b) un reprezentant al universitŁŞii sau facultŁŞii de medicinŁ, pentru spitalele clinice; 

    c) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din România, cu statut 

de invitat; 

    d) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului AsistenŞilor Medicali Generaliĸti, 

Moaĸelor ĸi AsistenŞilor Medicali din Rom©nia, cu statut de invitat. 

    (5) InstituŞiile prevŁzute la alin. (2), (3) ĸi (4) sunt obligate sŁ ´ĸi numeascŁ ĸi membrii 

supleanŞi ´n consiliul de administraŞie. 

    (6) Managerul participŁ la ĸedinŞele consiliului de administraŞie fŁrŁ drept de vot. 

    (7) Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit în unitate, afiliat 

federaŞiilor sindicale semnatare ale contractului colectiv de muncŁ la nivel de ramurŁ 

sanitarŁ, participŁ ca invitat permanent la ĸedinŞele consiliului de administraŞie. 

    (8) Membrii consiliului de administraŞie al spitalului public se numesc prin act 

administrativ de cŁtre instituŞiile prevŁzute la alin. (2), (3) ĸi (4). 

    (9) ķedinŞele consiliului de administraŞie sunt conduse de un preĸedinte de ĸedinŞŁ, ales 

cu majoritate simplŁ din numŁrul total al membrilor, pentru o perioadŁ de 6 luni. 

    (10) AtribuŞiile principale ale consiliului de administraŞie sunt urmŁtoarele: 

    a) avizeazŁ bugetul de venituri ĸi cheltuieli al spitalului, precum ĸi situaŞiile financiare 

trimestriale ĸi anuale; 

    b) organizeazŁ concurs pentru ocuparea funcŞiei de manager ´n baza regulamentului 

aprobat prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, al ministrului de resort sau, dupŁ caz, prin act 

administrativ al primarului unitŁŞii administrativ-teritoriale, al primarului general al 

municipiului Bucureĸti sau al preĸedintelui consiliului judeŞean, dupŁ caz; 

    c) aprobŁ mŁsurile pentru dezvoltarea activitŁŞii spitalului ´n concordanŞŁ cu nevoile de 

servicii medicale ale populaŞiei; 

    d) avizeazŁ programul anual al achiziŞiilor publice ´ntocmit ´n condiŞiile legii; 

    e) analizeazŁ modul de ´ndeplinire a obligaŞiilor de cŁtre membrii comitetului director 

ĸi activitatea managerului ĸi dispune mŁsuri pentru ´mbunŁtŁŞirea activitŁŞii; 

    f) propune revocarea din funcŞie a managerului ĸi a celorlalŞi membri ai comitetului 

director ´n cazul ´n care constatŁ existenŞa situaŞiilor prevŁzute la art. 178 alin. (1) ĸi la 

art. 184 alin. (1). 

    (11) Consiliul de administraŞie se ´ntruneĸte lunar sau ori de cŁtre ori este nevoie, la 

solicitarea majoritŁŞii membrilor sŁi, a preĸedintelui de ĸedinŞŁ sau a managerului, ĸi ia 

decizii cu majoritatea simplŁ a membrilor prezenŞi. 

    (12) Membrii consiliului de administraŞie al spitalului public pot beneficia de o 

indemnizaŞie lunarŁ de maximum 1% din salariul managerului. 

#M13 



    (13) DispoziŞiile art. 178 alin. (1) lit. f) referitoare la incompatibilitŁŞi, ale art. 178 

alin. (2) referitoare la conflictul de interese ĸi ale art. 178 alin. (5) se aplicŁ ´n mod 

corespunzŁtor ĸi membrilor consiliului de administraŞie. Nerespectarea obligaŞiei de 

´nlŁturare a motivelor de incompatibilitate sau de conflict de interese apŁrute ca urmare 

a numirii ´n consiliul de administraŞie are ca efect ´ncetarea de drept a actului 

administrativ de numire ´n funcŞie a respectivului membru al consiliului de administraŞie. 

#B 
    (14) Ċn cazul autoritŁŞilor administraŞiei publice locale care realizeazŁ managementul 

asistenŞei medicale la cel puŞin 3 spitale, reprezentanŞii prevŁzuŞi la alin. (2) lit. b) sunt 

numiŞi din r©ndul structurii prevŁzute la art. 18 alin. (1) lit. a) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a 

Guvernului nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de atribuŞii ĸi competenŞe 

exercitate de Ministerul SŁnŁtŁŞii cŁtre autoritŁŞile administraŞiei publice locale, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

#M13 
    ART. 188*) 

    (1) Persoanele cu funcŞii de conducere ĸi control din cadrul spitalului public, inclusiv 

managerul, membrii comitetului director, ĸefii de secŞie, de laborator sau de serviciu 

medical ĸi membrii consiliului de administraŞie, au obligaŞia de a depune la spitalul în 

cauzŁ o declaraŞie de interese, precum ĸi o declaraŞie de avere potrivit prevederilor Legii 

nr. 176/2010, cu modificŁrile ulterioare, ´n termen de 30 zile de la numirea ´n funcŞie. 

    (2) DeclaraŞiile prevŁzute la alin. (1) vor fi transmise AgenŞiei NaŞionale de 

Integritate, ´n termen de cel mult 10 zile de la primire de cŁtre persoanele din cadrul 

spitalului desemnate cu implementarea prevederilor referitoare la declaraŞiile de avere ĸi 

declaraŞiile de interese potrivit art. 5 alin. (2) lit. i) din Legea nr. 176/2010, cu 

modificŁrile ulterioare. Aceste persoane vor ´ndeplini atribuŞiile prevŁzute la art. 6 din 

Legea nr. 176/2010, cu modificŁrile ulterioare. 

    (3) Ċn termenul prevŁzut la alin. (2), declaraŞiile de avere ĸi de interese vor fi 

transmise ĸi Ministerului SŁnŁtŁŞii ´n vederea implementŁrii obiectivelor de creĸtere a 

integritŁŞii ĸi prevenire a corupŞiei ´n sistemul de sŁnŁtate prevŁzute de legislaŞia ´n 

vigoare. 

    (4) DeclaraŞiile prevŁzute la alin. (1) se actualizeazŁ ori de c©te ori intervin modificŁri 

´n situaŞia persoanelor ´n cauzŁ; actualizarea se face ´n termen de 30 de zile de la data 

apariŞiei modificŁrii, precum ĸi a ´ncetŁrii funcŞiilor sau activitŁŞilor. 

    (5) DeclaraŞiile se afiĸeazŁ pe site-ul spitalului. 

#CIN 
    *)  A se vedea ĸi Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 1573/2016 privind aprobarea 

modelului declaraŞiei de avere ĸi al declaraŞiei de interese. 

 

#B 
    ART. 189 



    Prevederile art. 188 se aplicŁ ´n mod corespunzŁtor spitalelor publice din reŞeaua 

autoritŁŞilor administraŞiei publice locale. 

 

    CAPITOLUL IV 

    FinanŞarea spitalelor 
 

    ART. 190*) 

    (1) Spitalele publice sunt instituŞii publice finanŞate integral din venituri proprii ĸi 

funcŞioneazŁ pe principiul autonomiei financiare. Veniturile proprii ale spitalelor publice 

provin din sumele ´ncasate pentru serviciile medicale, alte prestaŞii efectuate pe bazŁ de 

contract, precum ĸi din alte surse, conform legii. 

    (2) Prin autonomie financiarŁ se ´nŞelege: 

    a) organizarea activitŁŞii spitalului pe baza bugetului de venituri ĸi cheltuieli propriu, 

aprobat de conducerea unitŁŞii ĸi cu acordul ordonatorului de credite ierarhic superior; 

    b) elaborarea bugetului propriu de venituri ĸi cheltuieli, pe baza evaluŁrii veniturilor 

proprii din anul bugetar ĸi a repartizŁrii cheltuielilor pe baza propunerilor fundamentate 

ale secŞiilor ĸi compartimentelor din structura spitalului. 

    (3) Spitalele publice au obligaŞia de a asigura realizarea veniturilor ĸi de a fundamenta 

cheltuielile ´n raport cu acŞiunile ĸi obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole ĸi 

alineate, conform clasificaŞiei bugetare. 

    (4) Prevederile alin. (2) sunt aplicabile ĸi ´n cadrul ministerelor cu reŞea sanitarŁ 

proprie. 

#CIN 

    *)  DerogŁri de la prevederile art. 190 au fost acordate prin: 

    - art. 15 alin. (5) din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 47/2015 (#M2). 

    PrecizŁm cŁ dispoziŞiile de derogare menŞionate mai sus sunt reproduse ´n nota CIN 

de la sf©rĸitul textului actualizat. 

 

#B 

    ART. 191 

    (1) Contractul de furnizare de servicii medicale al spitalului public cu casa de asigurŁri 

de sŁnŁtate se negociazŁ de cŁtre manager cu conducerea casei de asigurŁri de sŁnŁtate, ´n 

condiŞiile stabilite ´n contractul-cadru privind condiŞiile acordŁrii asistenŞei medicale ´n 

cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

    (2) În cazul refuzului uneia dintre pŁrŞi de a semna contractul de furnizare de servicii 

medicale, se constituie o comisie de mediere formatŁ din reprezentanŞi ai Ministerului 

SŁnŁtŁŞii, respectiv ai ministerului de resort, precum ĸi ai CNAS, care, ´n termen de 

maximum 10 zile soluŞioneazŁ divergenŞele. 



    (3) Ċn cazul spitalelor publice aparŞin©nd autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, 

comisia de mediere prevŁzutŁ la alin. (2) este formatŁ din reprezentanŞi ai autoritŁŞilor 

administraŞiei publice locale ĸi ai CNAS. 

    (4) Spitalele publice pot ´ncheia contracte pentru implementarea programelor naŞionale 

de sŁnŁtate curative cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate, precum ĸi cu direcŞiile de sŁnŁtate 

publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti sau, dupŁ caz, cu instituŞii publice din 

subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii pentru implementarea programelor naŞionale de 

sŁnŁtate publicŁ, ´n conformitate cu structura organizatoricŁ a acestora. 

    (5) Ċn situaŞia desfiinŞŁrii, ´n condiŞiile art. 172, a unor unitŁŞi sanitare cu paturi, dupŁ 

´ncheierea de cŁtre acestea a contractului de furnizare de servicii medicale cu casa de 

asigurŁri de sŁnŁtate, sumele contractate ĸi nedecontate ca servicii medicale efectuate 

urmeazŁ a fi alocate de casa de asigurŁri de sŁnŁtate la celelalte unitŁŞi sanitare publice cu 

paturi din aria sa de competenŞŁ. 

    ART. 192 

    (1) Veniturile realizate de unitŁŞile sanitare publice ´n baza contractelor de servicii 

medicale ´ncheiate cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate pot fi utilizate ĸi pentru: 

    a) investiŞii ´n infrastructurŁ; 

    b) dotarea cu echipamente medicale. 

    (2) Cheltuielile prevŁzute la alin. (1) pot fi efectuate dupŁ asigurarea cheltuielilor de 

funcŞionare, conform prevederilor Legii nr. 273/2006 privind finanŞele publice locale, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, Legii nr. 500/2002 privind finanŞele publice, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, precum ĸi cu respectarea prevederilor Legii nr. 

72/2013 privind mŁsurile pentru combaterea ´nt©rzierii ´n executarea obligaŞiilor de platŁ 

a unor sume de bani rezult©nd din contracte ´ncheiate ´ntre profesioniĸti ĸi ´ntre aceĸtia ĸi 

autoritŁŞi contractante. 

    ART. 193 

    (1) Spitalele publice din reŞeaua Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi ale ministerelor ĸi instituŞiilor 

cu reŞea sanitarŁ proprie, cu excepŞia spitalelor din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei 

publice locale, primesc, în completare, sume de la bugetul de stat sau de la bugetele 

locale, care vor fi utilizate numai pentru destinaŞiile pentru care au fost alocate, dupŁ cum 

urmeazŁ: 

    a) de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii sau al ministerelor ori 

instituŞiilor centrale cu reŞea sanitarŁ proprie, precum ĸi prin bugetul Ministerului 

EducaŞiei ĸi CercetŁrii ķtiinŞifice, pentru spitalele clinice cu secŞii universitare; 

    b) de la bugetul propriu al judeŞului, pentru spitalele judeŞene; 

    c) de la bugetele locale, pentru spitalele de interes judeŞean sau local. 

    (2) Pentru spitalele prevŁzute la alin. (1) se asigurŁ de la bugetul de stat: 

    a) implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    b) achiziŞia de echipamente medicale ĸi alte dotŁri independente de natura cheltuielilor 

de capital, ´n condiŞiile legii; 



    c) investiŞii legate de achiziŞia ĸi construirea de noi spitale, inclusiv pentru finalizarea 

celor aflate ´n execuŞie; 

    d) expertizarea, transformarea ĸi consolidarea construcŞiilor grav afectate de seisme ĸi 

de alte cazuri de forŞŁ majorŁ; 

    e) modernizarea, transformarea ĸi extinderea construcŞiilor existente, precum ĸi 

efectuarea de reparaŞii capitale; 

    f) activitŁŞi specifice ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie, care se 

aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului; 

    g) activitŁŞi didactice ĸi de cercetare fundamentalŁ; 

    h) finanŞarea activitŁŞilor din cabinete de medicinŁ sportivŁ, cabinete de medicinŁ 

legalŁ, de planning familial, TBC, LSM, UPU, programe tip HIV/SIDA, programe pentru 

distrofici, drepturi de personal pentru rezidenŞi; 

    i) asigurarea cheltuielilor prevŁzute la art. 100 alin. (7) ĸi, dupŁ caz, alin. (8) pentru 

UPU ĸi CPU, cuprinse ´n structura organizatoricŁ a spitalelor de urgenŞŁ aprobate ´n 

condiŞiile legii. 

    (3) FinanŞarea Spitalului Universitar de UrgenŞŁ Elias se asigurŁ dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) de la bugetul de stat, pentru situaŞia prevŁzutŁ la alin. (2) lit. b), d) ĸi e), prin bugetul 

Academiei Rom©ne ĸi prin transfer din bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, prin DirecŞia de 

SŁnŁtate PublicŁ a Municipiului Bucureĸti, cŁtre bugetul Spitalului Universitar de 

UrgenŞŁ Elias, pe bazŁ de contract încheiat între ordonatorii de credite; 

    b) pentru implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ se alocŁ fonduri de 

la bugetul de stat ĸi din venituri proprii, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, ´n baza 

contractelor încheiate cu DirecŞia de SŁnŁtate PublicŁ a Municipiului Bucureĸti sau cu 

alte instituŞii publice din subordinea Ministerului SŁnŁtŁŞii, dupŁ caz; 

    c) pentru activitatea didacticŁ ĸi de cercetare fundamentalŁ se alocŁ fonduri de la 

bugetul de stat, prin bugetul Academiei Rom©ne ĸi prin bugetul Ministerului EducaŞiei ĸi 

CercetŁrii ķtiinŞifice; 

    d) pentru CPU se alocŁ sume de la bugetul de stat, prin bugetul Academiei Rom©ne. 

    (4) FinanŞarea Spitalului Universitar de UrgenŞŁ Elias, prevŁzutŁ la alin. (3) lit. a), se 

poate asigura ĸi de la bugetele locale, ´n limita creditelor bugetare aprobate cu aceastŁ 

destinaŞie ´n bugetele locale. 

    (5) Pentru spitalele publice prevŁzute la alin. (1), bugetele locale participŁ la finanŞarea 

unor cheltuieli de administrare ĸi funcŞionare, respectiv bunuri ĸi servicii, investiŞii, 

reparaŞii capitale, consolidare, extindere ĸi modernizare, dotŁri cu echipamente medicale 

ale unitŁŞilor sanitare publice de interes judeŞean sau local, ´n limita creditelor bugetare 

aprobate cu aceastŁ destinaŞie ´n bugetele locale. 

    (6) Ministerele ĸi instituŞiile din sistemul de apŁrare, ordine publicŁ, siguranŞŁ 

naŞionalŁ ĸi autoritate judecŁtoreascŁ participŁ, prin bugetul propriu, la finanŞarea unor 

cheltuieli de administrare ĸi funcŞionare a unitŁŞilor sanitare din structura acestora, ´n 

limita creditelor bugetare aprobate cu aceastŁ destinaŞie. 



#M12 
    (6^1) Ministerul SŁnŁtŁŞii, ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie pot 

acorda personalului medical ĸi de specialitate stimulente financiare lunare, ´n limita a 

douŁ salarii minime brute pe ŞarŁ a cŁror finanŞare este asiguratŁ din veniturile proprii 

ale acestora, în limita bugetului aprobat. 

#B 
    (7) Spitalele publice pot realiza venituri suplimentare din: 

    a) donaŞii ĸi sponsorizŁri; 

    b) legate; 

    c) asocieri investiŞionale ´n domenii medicale ori de cercetare medicalŁ ĸi 

farmaceuticŁ; 

    d) ´nchirierea unor spaŞii medicale, echipamente sau aparaturŁ medicalŁ cŁtre alŞi 

furnizori de servicii medicale, ´n condiŞiile legii; 

    e) contracte privind furnizarea de servicii medicale ´ncheiate cu casele de asigurŁri 

private sau cu operatori economici; 

    f) editarea ĸi difuzarea unor publicaŞii cu caracter medical; 

    g) servicii medicale, hoteliere sau de altŁ naturŁ, furnizate la cererea unor terŞi; 

    h) servicii de asistenŞŁ medicalŁ la domiciliu, acordate la cererea pacienŞilor sau, dupŁ 

caz, în baza unui contract de furnizare de servicii de îngrijiri medicale la domiciliu, în 

condiŞiile stabilite prin contractul-cadru privind condiŞiile acordŁrii asistenŞei medicale ´n 

cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    i) contracte de cercetare; 

    j) coplata pentru unele servicii medicale; 

    k) alte surse, conform legii. 

    ART. 194 

    Spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale ´ncheie contracte 

cu direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti, pentru: 

    a) implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate publicŁ; 

    b) asigurarea drepturilor salariale ale personalului care ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea ´n 

cadrul cabinetelor medicale cuprinse ´n structura organizatoricŁ aprobatŁ ´n condiŞiile 

legii: cabinete de medicinŁ sportivŁ, planning familial, HIV/SIDA, distrofici, TBC, LSM; 

    c) asigurarea drepturilor salariale ale personalului care desfŁĸoarŁ activitatea de 

cercetare ĸtiinŞificŁ ´n condiŞiile legii; 

    d) asigurarea cheltuielilor de natura bunurilor ĸi serviciilor necesare cabinetelor 

medicale de medicinŁ sportivŁ, cabinete TBC, cabinete LSM, cuprinse ´n structura 

organizatoricŁ a spitalului, aprobate ´n condiŞiile legii; 

    e) asigurarea cheltuielilor prevŁzute la art. 100 alin. (7) ĸi, dupŁ caz, alin. (8) pentru 

UPU ĸi CPU cuprinse ´n structura organizatoricŁ a spitalelor de urgenŞŁ, aprobate ´n 

condiŞiile legii; 



    f) asigurarea drepturilor salariale pentru rezidenŞi ´n toatŁ perioada rezidenŞiatului, anii 

I - VII.  

    ART. 195 

    Spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale ´ncheie contracte 

cu institutele de medicinŁ legalŁ din centrele medicale universitare la care sunt arondate 

pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului care ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea ´n 

cabinetele de medicinŁ legalŁ din structura acestora, precum ĸi a cheltuielilor de natura 

bunurilor ĸi serviciilor necesare pentru funcŞionarea acestor cabinete. 

    ART. 196 

    (1) Sumele necesare pentru derularea contractelor prevŁzute la art. 194 lit. b), c), d) ĸi 

f) ĸi la art. 195 se asigurŁ din fonduri de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului 

SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Sumele necesare pentru derularea contractelor prevŁzute la art. 194 lit. a) ĸi e) se 

asigurŁ din fonduri de la bugetul de stat ĸi din venituri proprii, prin bugetul Ministerului 

SŁnŁtŁŞii. 

    ART. 197 

    Contractele ´ncheiate ´n condiŞiile art. 194 ĸi 195 ´nceteazŁ de drept la data constatŁrii 

nerespectŁrii obligaŞiilor contractuale de cŁtre spitalele din reŞeaua autoritŁŞilor 

administraŞiei publice locale. 

    ART. 198 

    (1) Spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei publice locale pot primi 

sume de la bugetul de stat ĸi din veniturile proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, care se alocŁ 

prin transfer ´n baza contractelor ´ncheiate ´ntre direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti ĸi autoritŁŞile administraŞiei publice locale ´n subordinea cŁrora 

funcŞioneazŁ respectivele unitŁŞi, pentru: 

    a) finalizarea obiectivelor de investiŞii noi, de investiŞii ´n continuare, aflate ´n derulare 

ĸi finanŞate, anterior datei transferŁrii managementului spitalelor publice, prin programele 

de investiŞii anuale ale Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    b) dotarea cu aparaturŁ medicalŁ, ´n condiŞiile ´n care autoritŁŞile administraŞiei publice 

locale participŁ la achiziŞionarea acestora cu fonduri ´n cuantum de minimum 10% din 

valoarea acestora; 

    c) reparaŞii capitale la spitale, ´n condiŞiile ´n care autoritŁŞile administraŞiei publice 

locale participŁ cu fonduri ´n cuantum de minimum 5% din valoarea acestora; 

    d) finanŞarea obiectivelor de modernizare, transformare ĸi extindere a construcŞiilor 

existente, precum ĸi expertizarea, proiectarea ĸi consolidarea clŁdirilor, ´n condiŞiile ´n 

care autoritŁŞile administraŞiei publice locale participŁ la achiziŞionarea acestora cu 

fonduri în cuantum de minimum 10% din valoarea acestora. 

    (2) Sumele alocate din bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii prevŁzute la alin. (1) lit. b), c) ĸi 

d) ĸi listele spitalelor publice beneficiare se aprobŁ prin ordine ale ministrului sŁnŁtŁŞii, 



dupŁ publicarea legii bugetului de stat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, ĸi sunt 

valabile pentru anul în curs. 

    (3) Ordinele prevŁzute la alin. (2) se aprobŁ ´n baza propunerilor fŁcute de structurile 

de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii ´n urma solicitŁrilor depuse la acestea. 

#M12 
    ART. 199 

    (1) AutoritŁŞile publice locale pot participa la finanŞarea unor cheltuieli de 

administrare ĸi funcŞionare, respectiv cheltuieli de personal, stabilite ´n condiŞiile legii, 

bunuri ĸi servicii, investiŞii, reparaŞii capitale, consolidare, extindere ĸi modernizare, 

dotŁri cu echipamente medicale ale unitŁŞilor sanitare cu paturi transferate, în limita 

creditelor bugetare aprobate cu aceastŁ destinaŞie ´n bugetele locale. 

    (2) AutoritŁŞile administraŞiei publice locale pot acorda personalului medical ĸi de 

specialitate din spitalele publice din reŞeaua sanitarŁ proprie stimulente financiare 

lunare, ´n limita a douŁ salarii minime brute pe ŞarŁ, ´n baza hotŁr©rii autoritŁŞilor 

deliberative ale autoritŁŞilor administraŞiei publice locale, ´n limita bugetului aprobat. 

#B 
    ART. 200 

    Prevederile art. 193 alin. (7) se aplicŁ ĸi spitalelor publice din reŞeaua autoritŁŞilor 

administraŞiei publice locale. 

    ART. 201 

    (1) Proiectul bugetului de venituri ĸi cheltuieli al spitalului public se elaboreazŁ de 

cŁtre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducŁtorilor secŞiilor ĸi 

compartimentelor din structura spitalului, în conformitate cu normele metodologice 

aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, ĸi se publicŁ pe site-ul Ministerului SŁnŁtŁŞii, 

pentru unitŁŞile subordonate, pe cel al autoritŁŞii de sŁnŁtate publicŁ sau pe site-urile 

ministerelor ĸi instituŞiilor sanitare cu reŞele sanitare proprii, dupŁ caz, ´n termen de 15 

zile calendaristice de la aprobarea lui. 

    (2) Pentru spitalele publice din reŞeaua ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ 

proprie, normele metodologice prevŁzute la alin. (1) se aprobŁ prin ordin sau decizie a 

conducŁtorilor acestora, dupŁ caz, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (3) Bugetul de venituri ĸi cheltuieli al spitalului public se aprobŁ de ordonatorul de 

credite ierarhic superior, la propunerea managerului spitalului. 

    (4) Bugetul de venituri ĸi cheltuieli al spitalului public se repartizeazŁ pe secŞiile ĸi 

compartimentele din structura spitalului. Sumele repartizate sunt cuprinse în contractul de 

administrare, ´ncheiat ´n condiŞiile legii. 

    (5) ExecuŞia bugetului de venituri ĸi cheltuieli pe secŞii ĸi compartimente se 

monitorizeazŁ lunar de cŁtre ĸefii secŞiilor ĸi compartimentelor din structura spitalului, 

conform unei metodologii aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (6) ExecuŞia bugetului de venituri ĸi cheltuieli se raporteazŁ lunar, respectiv trimestrial, 

unitŁŞilor deconcentrate cu personalitate juridicŁ ale Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi, respectiv, 



ministerului sau instituŞiei cu reŞea sanitarŁ proprie, ´n funcŞie de subordonare, ĸi se 

publicŁ pe site-ul Ministerului SŁnŁtŁŞii, pentru unitŁŞile subordonate, pe cel al autoritŁŞii 

de sŁnŁtate publicŁ sau pe site-urile ministerelor ĸi instituŞiilor sanitare cu reŞele sanitare 

proprii. 

    (7) ExecuŞia bugetului de venituri ĸi cheltuieli se raporteazŁ lunar ĸi trimestrial ĸi 

consiliului local ĸi/sau judeŞean, dupŁ caz, dacŁ beneficiazŁ de finanŞare din bugetele 

locale. 

    (8) DirecŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti, respectiv 

direcŞiile medicale ori similare ale ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ proprie 

analizeazŁ execuŞia bugetelor de venituri ĸi cheltuieli lunare ĸi trimestriale ĸi le ´nainteazŁ 

Ministerului SŁnŁtŁŞii, respectiv ministerului sau instituŞiei cu reŞea sanitarŁ proprie, dupŁ 

caz. 

    (9) Bugetele de venituri ĸi cheltuieli ale spitalelor din reŞeaua administraŞiei publice 

locale se ´ntocmesc, se aprobŁ ĸi se executŁ potrivit prevederilor Legii nr. 273/2006 

privind finanŞele publice locale, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ĸi fac parte din 

bugetul general al unitŁŞilor/subdiviziunilor administrativ-teritoriale. 

    ART. 202 

    (1) Ċn cazul existenŞei unor datorii la data ´ncheierii contractului de management, 

acestea vor fi evidenŞiate separat, stabilindu-se posibilitŁŞile ĸi intervalul ´n care vor fi 

lichidate, ´n condiŞiile legii. 

    (2) Prin excepŞie de la dispoziŞiile alin. (1), stingerea obligaŞiilor de platŁ ale spitalelor, 

înregistrate pânŁ la data de 31 decembrie 2005 faŞŁ de furnizorii de medicamente, 

materiale sanitare, alŞi furnizori de bunuri ĸi servicii, se realizeazŁ eĸalonat. Plata 

obligaŞiilor se efectueazŁ din veniturile proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi ´n completare 

de la bugetul de stat, prin transferuri cŁtre bugetul fondului, din sumele prevŁzute ´n 

bugetul aprobat Ministerului SŁnŁtŁŞii ´n Programul de administraŞie sanitarŁ ĸi politici de 

sŁnŁtate. CondiŞiile ĸi modalitatea de stingere a obligaŞiilor de platŁ se stabilesc prin ordin 

comun al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui CNAS. 

    ART. 203 

    (1) Auditul public intern se exercitŁ de cŁtre structura deconcentratŁ a Ministerului 

SŁnŁtŁŞii pentru spitalele cu mai puŞin de 400 de paturi, iar pentru spitalele cu peste 400 

de paturi, de cŁtre un compartiment funcŞional de audit la nivelul spitalului. 

    (2) Auditul public intern pentru spitalele aparŞin©nd ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea 

sanitarŁ proprie se exercitŁ ´n conformitate cu dispoziŞiile legale ĸi cu reglementŁrile 

specifice ale acestora. 

    (3) Controlul asupra activitŁŞii financiare a spitalului public se face, ´n condiŞiile legii, 

de Curtea de Conturi, Ministerul SŁnŁtŁŞii, de ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea sanitarŁ 

proprie sau de alte organe abilitate prin lege. 

    ART. 204 

    (1) Fondul de dezvoltare al spitalului se constituie din urmŁtoarele surse: 



    a) cotŁ-parte din amortizarea calculatŁ lunar ĸi cuprinsŁ ´n bugetul de venituri ĸi 

cheltuieli al spitalului, cu pŁstrarea echilibrului financiar; 

    b) sume rezultate din valorificarea bunurilor disponibile, precum ĸi din cele casate cu 

respectarea dispoziŞiilor legale ´n vigoare; 

    c) sponsorizŁri cu destinaŞia "dezvoltare"; 

    d) o cotŁ de 20% din excedentul bugetului de venituri ĸi cheltuieli ´nregistrat la finele 

exerciŞiului financiar; 

    e) sume rezultate din ´nchirieri, ´n condiŞiile legii. 

    (2) Fondul de dezvoltare se utilizeazŁ pentru dotarea spitalului. 

    (3) Soldul fondului de dezvoltare rŁmas la finele anului se reporteazŁ ´n anul urmŁtor, 

fiind utilizat potrivit destinaŞiei prevŁzute la alin. (2). 

    ART. 205 

    Decontarea contravalorii serviciilor medicale contractate se face conform contractului 

de furnizare de servicii medicale, pe bazŁ de documente justificative, ´n funcŞie de 

realizarea acestora, cu respectarea prevederilor contractului-cadru privind condiŞiile 

acordŁrii asistenŞei medicale ´n cadrul sistemului asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate. 

#M13 

    ART. 206 

    Ċn situaŞia ´n care spitalul public nu are angajat personal propriu sau personalul 

angajat este insuficient pentru acordarea asistenŞei medicale corespunzŁtoare structurii 

organizatorice aprobate ´n condiŞiile legii, precum ĸi pentru servicii de naturŁ 

administrativŁ necesare derulŁrii actului medical, cum ar fi servicii de curŁŞenie, de pazŁ 

ĸi protecŞie sau alte asemenea servicii, poate ´ncheia contracte de prestŁri servicii pentru 

asigurarea acestora, ´n condiŞiile legii. 

#M10 
    ART. 207 

    (1) AsistenŞii medicali absolvenŞi de studii sanitare postliceale sau superioare de 

scurtŁ duratŁ ´ntr-o specializare de profil clinic, care au absolvit studii superioare de 

asistent medical generalist ori moaĸŁ, se ´ncadreazŁ ´n funcŞia corespunzŁtoare studiilor 

superioare absolvite, la gradul profesional imediat superior gradului de debutant cu 

menŞinerea gradaŞiei avute la data promovŁrii. 

    (2) AsistenŞii medicali absolvenŞi de studii sanitare postliceale sau superioare de 

scurtŁ duratŁ ´ntr-o specializare de profil clinic, care au dob©ndit gradul de principal ĸi, 

ulterior, au absolvit studii superioare de asistent medical generalist ori de moaĸŁ, se 

´ncadreazŁ ´n funcŞia corespunzŁtoare studiilor superioare absolvite, cu menŞinerea 

gradului de principal ĸi a gradaŞiei avute la data promovŁrii. 

    (3) Se considerŁ specializŁri de profil clinic potrivit prevederilor alin. (1) ĸi (2) 

urmŁtoarele: asistent medical generalist, asistent medical obstetricŁ-ginecologie, 

asistent medical de pediatrie, asistent medical de ocrotire. 



    (4) AsistenŞii medicali cu profil paraclinic, precum ĸi farmacie, medicinŁ dentarŁ, 

balneofizioterapie, nutriŞie ĸi dieteticŁ ´ncadraŞi ´n sistemul public ´n baza 

diplomei/certificatului de studii sanitare postliceale sau superioare de scurtŁ duratŁ de 

specialitate, care au absolvit studii superioare ´n aceeaĸi specializare, se ´ncadreazŁ ´n 

funcŞia corespunzŁtoare studiilor superioare absolvite, la gradul profesional imediat 

superior gradului de debutant, cu menŞinerea gradaŞiei avute la data promovŁrii. 

    (5) AsistenŞii medicali cu profil paraclinic, precum ĸi, farmacie, medicinŁ dentarŁ, 

balneofizioterapie, nutriŞie ĸi dieteticŁ, ´ncadraŞi ´n sistemul public ´n baza 

diplomei/certificatului de studii sanitare postliceale sau superioare de scurtŁ duratŁ de 

specialitate, care au dob©ndit gradul de principal ĸi ulterior au absolvit studii superioare 

´n aceeaĸi specializare se ´ncadreazŁ ´n funcŞia corespunzŁtoare studiilor superioare 

absolvite, cu menŞinerea gradului de principal avut la data promovŁrii. 

    (6) AsistenŞii medicali ´ncadraŞi ´n sistemul public ´n baza diplomei/certificatului de 

studii sanitare postliceale sau superioare de scurtŁ duratŁ de specialitate, care au 

absolvit studii superioare ´n profilul acestora ĸi, ulterior, obŞin gradul de principal în 

profilul studiilor superioare absolvite, beneficiazŁ de ´ncadrarea ´n funcŞia de asistent 

medical principal corespunzŁtoare studiilor superioare absolvite, cu menŞinerea 

gradaŞiei avute la data promovŁrii. 

    (7) Ċn cazul asistenŞilor medicali absolvenŞi de studii postliceale, care au dob©ndit 

gradul de principal ´n profilul specialitŁŞii de bazŁ ĸi, ulterior, au absolvit un program de 

pregŁtire pentru obŞinerea specializŁrii ´n unul din domeniile complementare acesteia, se 

´ncadreazŁ ´n funcŞia corespunzŁtoare noii specializŁri cu pŁstrarea gradului de 

principal dacŁ noua specializare aparŞine profilului specialitŁŞii de bazŁ, precum ĸi cu 

menŞinerea gradaŞiei deŞinute la acea datŁ. 

    (8) Gradul de principal dob©ndit ´n altŁ specializare aparŞinând profilului 

specializŁrii studiilor postliceale absolvite de asistenŞii medicali care nu deŞin un alt titlu 

de calificare de studii superioare de asistent medical, se pŁstreazŁ ĸi se salarizeazŁ 

conform legii. 

    (9) Exercitarea efectivŁ a activitŁŞilor de asistent medical generalist, de asistent 

medical ori de moaĸŁ cu normŁ ´ntreagŁ sau echivalent de fracŞii de normŁ cu 

respectarea celorlalte condiŞii de exercitare prevŁzute de lege constituie experienŞŁ 

profesionalŁ, dupŁ caz, ´n profesia de asistent medical generalist, de asistent medical, 

respectiv de moaĸŁ. 

#B 
    ART. 208 

    (1) Salarizarea personalului de conducere din spitalele publice, precum ĸi a celorlalte 

categorii de personal se stabileĸte potrivit legii. 

    (2) Cuantumul cheltuielilor aferente drepturilor de personal stabilite potrivit alin. (1) 

este supus aprobŁrii ordonatorului principal de credite de cŁtre manager, cu avizul 

consiliului de administraŞie. 



 

    CAPITOLUL V 

    DispoziŞii tranzitorii ĸi finale 
 

    ART. 209 

    (1) Spitalele finanŞate ´n baza contractelor ´ncheiate cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate 

au obligaŞia sŁ ´nregistreze, sŁ stocheze, sŁ prelucreze ĸi sŁ transmitŁ informaŞiile legate 

de activitatea proprie, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al 

preĸedintelui CNAS. 

    (2) RaportŁrile se fac cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, serviciile publice deconcentrate cu 

personalitate juridicŁ ale Ministerului SŁnŁtŁŞii, Centrul NaŞional pentru Organizarea ĸi 

Asigurarea Sistemului InformaŞional ĸi Informatic ´n Domeniul SŁnŁtŁŞii Bucureĸti ĸi, 

dupŁ caz, cŁtre ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie, pentru constituirea 

bazei de date, la nivel naŞional, ´n vederea fundamentŁrii deciziilor de politicŁ sanitarŁ, 

precum ĸi pentru raportarea datelor cŁtre organismele internaŞionale. 

    (3) Nerespectarea obligaŞiilor prevŁzute la alin. (1) se sancŞioneazŁ ´n condiŞiile 

prevŁzute de contractul-cadru aprobat prin hotŁr©re a Guvernului. 

    (4) InformaŞiile prevŁzute la alin. (1), care constituie secrete de stat ĸi de serviciu, vor 

fi accesate ĸi gestionate conform standardelor naŞionale de protecŞie a informaŞiilor 

clasificate. 

    ART. 210 

    Spitalul public, indiferent de reŞeaua ´n cadrul cŁreia funcŞioneazŁ, are obligaŞia sŁ se 

încadreze în Strategia naŞionalŁ de raŞionalizare a spitalelor, aprobatŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului. 

    ART. 211 

    Ministerul SŁnŁtŁŞii, ministerele ĸi instituŞiile cu reŞea sanitarŁ proprie vor lua mŁsuri 

pentru reorganizarea spitalelor publice existente, în conformitate cu prevederile 

prezentului titlu, ´n termen de maximum 180 de zile de la data intrŁrii ´n vigoare a 

acestuia. 

    ART. 212 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii analizeazŁ ĸi evalueazŁ periodic ĸi ori de c©te ori este nevoie 

sau la sesizarea organelor abilitate ale statului activitatea unitŁŞilor sanitare publice cu 

paturi din reŞeaua proprie, numind o comisie de evaluare pentru efectuarea acesteia. 

    (2) Pentru analiza ĸi evaluarea spitalelor publice din reŞelele sanitare ale ministerelor ĸi 

instituŞiilor, precum ĸi pentru spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞilor administraŞiei 

publice locale, comisia prevŁzutŁ la alin. (1) se constituie, dupŁ caz, prin ordin al 

ministrului, al conducŁtorului instituŞiei care are ´n subordine spitalul sau prin act 

administrativ al primarului localitŁŞii, al primarului general al municipiului Bucureĸti sau 

al preĸedintelui consiliului judeŞean, dupŁ caz. 



    (3) La propunerea comisiei prevŁzute la alin. (1), dupŁ caz, conducerea spitalelor 

publice evaluate poate fi revocatŁ prin act administrativ al miniĸtrilor, al conducŁtorului 

instituŞiei cu reŞea sanitarŁ proprie sau, dupŁ caz, al primarului localitŁŞii, al primarului 

general al municipiului Bucureĸti sau al preĸedintelui consiliului judeŞean. 

    (4) Analiza ĸi evaluarea activitŁŞii spitalelor publice prevŁzute la alin. (1) ĸi (2) se 

realizeazŁ conform unei metodologii unitare aprobate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 213 

    (1) Imobilele din domeniul public al statului sau al unor unitŁŞi administrativ-

teritoriale, aflate ´n administrarea unor spitale publice, care se reorganizeazŁ ĸi devin 

disponibile, precum ĸi aparatura medicalŁ pot fi, ´n condiŞiile legii, ´nchiriate sau 

concesionate, dupŁ caz, unor persoane fizice ori juridice, ´n scopul organizŁrii ĸi 

funcŞionŁrii unor spitale private sau pentru alte forme de asistenŞŁ medicalŁ ori socialŁ, ´n 

condiŞiile legii. 

    (2) Fac excepŞie de la prevederile alin. (1) spaŞiile destinate desfŁĸurŁrii activitŁŞii de 

´nvŁŞŁm©nt superior medical ĸi farmaceutic uman. 

    (3) Sumele obŞinute ´n condiŞiile legii din ´nchirierea bunurilor constituie venituri 

proprii ale spitalului ĸi se utilizeazŁ pentru cheltuieli curente ĸi de capital, în conformitate 

cu bugetul de venituri ĸi cheltuieli aprobat. 

    ART. 214 

    Anual, ministrul sŁnŁtŁŞii va prezenta Guvernului situaŞia privind: 

    a) numŁrul de spitale, pe diferite categorii; 

    b) numŁrul de paturi de spital raportat la numŁrul de locuitori; 

    c) gradul de dotare a spitalelor; 

    d) principalii indicatori de morbiditate ĸi mortalitate; 

    e) situaŞia acreditŁrii spitalelor publice; 

    f) zonele ĸi judeŞele ŞŁrii ´n care necesarul de servicii medicale spitaliceĸti nu este 

acoperit. 

    ART. 215 

    (1) DacŁ ´n termen de un an de la obŞinerea autorizaŞiei sanitare de funcŞionare spitalele 

nu solicitŁ acreditarea ´n condiŞiile legii, acestea pierd dreptul de a mai fi finanŞate din 

fonduri publice. 

    (2) DacŁ spitalele acreditate nu solicitŁ intrarea ´ntr-un nou ciclu de acreditare cu cel 

puŞin 9 luni ´nainte de ´ncetarea valabilitŁŞii acreditŁrii, pierd dreptul de a mai fi finanŞate 

din fonduri publice. 

    ART. 216 

    Nerespectarea prevederilor prezentului titlu atrage rŁspunderea disciplinarŁ, 

contravenŞionalŁ, civilŁ sau penalŁ, dupŁ caz, ´n condiŞiile legii, a persoanelor vinovate. 

    ART. 217 

    Numirea managerilor selectaŞi prin concurs se face ´n termen de maximum 90 de zile 

de la data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu. 



    ART. 218 

    La data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu, Legea spitalelor nr. 270/2003, publicatŁ ´n 

Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 438 din 20 iunie 2003, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, precum ĸi orice alte dispoziŞii contrare se abrogŁ. 

 

    TITLUL VIII  

    AsigurŁrile sociale de sŁnŁtate 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 

 

    ART. 219 

    (1) AsigurŁrile sociale de sŁnŁtate reprezintŁ principalul sistem de finanŞare a ocrotirii 

sŁnŁtŁŞii populaŞiei care asigurŁ accesul la un pachet de servicii de bazŁ pentru asiguraŞi. 

    (2) Obiectivele sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate sunt: 

    a) protejarea asiguraŞilor faŞŁ de costurile serviciilor medicale ´n caz de boalŁ sau 

accident; 

    b) asigurarea protecŞiei asiguraŞilor ´n mod universal, echitabil ĸi nediscriminatoriu, ´n 

condiŞiile utilizŁrii eficiente a Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

    (3) AsigurŁrile sociale de sŁnŁtate sunt obligatorii ĸi funcŞioneazŁ ca un sistem unitar, 

iar obiectivele menŞionate la alin. (2) se realizeazŁ pe baza urmŁtoarelor principii: 

    a) alegerea liberŁ de cŁtre asiguraŞi a casei de asigurŁri; 

    b) solidaritate ĸi subsidiaritate ´n constituirea ĸi utilizarea fondurilor; 

    c) alegerea liberŁ de cŁtre asiguraŞi a furnizorilor de servicii medicale, de medicamente 

ĸi de dispozitive medicale, ´n condiŞiile prezentei legi ĸi ale contractului-cadru; 

    d) descentralizarea ĸi autonomia ´n conducere ĸi administrare; 

    e) participarea obligatorie la plata contribuŞiei de asigurŁri sociale de sŁnŁtate pentru 

formarea Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    f) participarea persoanelor asigurate, a statului ĸi a angajatorilor la managementul 

Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    g) acordarea unui pachet de servicii medicale de bazŁ, ´n mod echitabil ĸi 

nediscriminatoriu, oricŁrui asigurat; 

    h) transparenŞa activitŁŞii sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    i) libera concurenŞŁ ´ntre furnizorii care ´ncheie contracte cu casele de asigurŁri de 

sŁnŁtate. 

    (4) Pot funcŞiona ĸi alte forme de asigurare a sŁnŁtŁŞii ´n diferite situaŞii speciale. 

Aceste asigurŁri nu sunt obligatorii ĸi pot fi oferite voluntar de organismele de asigurare 

autorizate conform legii. 



    (5) Asigurarea voluntarŁ complementarŁ sau suplimentarŁ de sŁnŁtate poate acoperi 

riscurile individuale ´n situaŞii speciale ĸi/sau pe l©ngŁ serviciile acoperite de asigurŁrile 

sociale de sŁnŁtate. 

    (6) Asigurarea voluntarŁ de sŁnŁtate nu exclude obligaŞia de a plŁti contribuŞia pentru 

asigurarea socialŁ de sŁnŁtate. 

    (7) Ministerul SŁnŁtŁŞii, ca autoritate naŞionalŁ ´n domeniul sŁnŁtŁŞii, exercitŁ controlul 

asupra sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, din punctul de vedere al aplicŁrii 

politicilor ĸi programelor ´n domeniul sanitar aprobate de Guvernul Rom©niei, ĸi 

realizeazŁ coordonarea funcŞionŁrii eficiente a sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 

organizat prin CNAS. 

    ART. 220 

    (1) Fondul naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, denumit ´n continuare fondul, 

este un fond special care se constituie ĸi se utilizeazŁ potrivit prezentei legi. 

    (2) Constituirea fondului se face din contribuŞia pentru asigurŁri sociale de sŁnŁtate, 

denumitŁ ´n continuare contribuŞie, suportatŁ de asiguraŞi, de persoanele fizice ĸi juridice 

care angajeazŁ personal salariat, din subvenŞii de la bugetul de stat, precum ĸi din alte 

surse - donaŞii, sponsorizŁri, dob©nzi, exploatarea patrimoniului CNAS ĸi al caselor de 

asigurŁri de sŁnŁtate potrivit legii. 

    (3) Gestionarea fondului se face, ´n condiŞiile legii, prin CNAS ĸi prin casele de 

asigurŁri de sŁnŁtate. 

    (4) CNAS propune, cu avizul conform al Ministerului SŁnŁtŁŞii, proiecte de acte 

normative pentru asigurarea funcŞionŁrii sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

Pentru proiectele de acte normative care au incidenŞŁ asupra fondului, elaborate de 

ministere ĸi de celelalte organe de specialitate ale administraŞiei publice centrale, este 

obligatorie obŞinerea avizului conform al CNAS. 

    ART. 221 

    (1) Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarele 

semnificaŞii: 

    a) serviciile medicale - acele servicii nominalizate în pachetele de servicii, furnizate de 

cŁtre persoanele fizice ĸi juridice, potrivit prezentului titlu; 

    b) furnizorii - persoane fizice sau juridice autorizate de Ministerul SŁnŁtŁŞii pentru a 

furniza servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale; 

    c) pachetul de servicii de bazŁ - se acordŁ asiguraŞilor ĸi cuprinde serviciile medicale, 

serviciile de ´ngrijire a sŁnŁtŁŞii, medicamentele, materialele sanitare, dispozitivele 

medicale ĸi alte servicii la care au dreptul asiguraŞii ĸi se aprobŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului; 

    d) pachetul minimal de servicii - se acordŁ persoanelor care nu fac dovada calitŁŞii de 

asigurat ĸi cuprinde servicii de ´ngrijire a sŁnŁtŁŞii, medicamente ĸi materiale sanitare 

numai ´n cazul urgenŞelor medico-chirurgicale ĸi al bolilor cu potenŞial endemoepidemic, 

monitorizarea evoluŞiei sarcinii ĸi a lŁuzei, servicii de planificare familialŁ, servicii de 



prevenŞie ĸi ´ngrijiri de asistenŞŁ medicalŁ comunitarŁ ĸi se aprobŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului; 

    e) autorizarea - reprezintŁ un control al calificŁrii ĸi al respectŁrii legislaŞiei existente ´n 

domeniu, efectuat pentru toate tipurile de furnizori, necesar pentru a obŞine permisiunea 

de a furniza servicii medicale în România; 

    f) evaluarea - o procedurŁ externŁ de verificare a performanŞelor unui furnizor de 

servicii medicale prin care se recunoaĸte cŁ furnizorul supus acestui proces corespunde 

standardelor prealabil stabilite în scopul de a garanta calitatea tuturor serviciilor medicale 

furnizate; 

    g) contractarea - procesul prin care se reglementeazŁ relaŞiile dintre casele de asigurŁri 

de sŁnŁtate ĸi furnizori ´n cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    h) preŞ de referinŞŁ - preŞul utilizat ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate pentru 

plata unor servicii medicale, a medicamentelor ĸi a dispozitivelor medicale, potrivit 

politicii de preŞuri a Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    i) dispozitivele medicale - sunt utilizate pentru corectarea vŁzului, auzului, pentru 

protezarea membrelor, respectiv proteze, orteze, dispozitive de mers, necesare în scopul 

recuperŁrii unor deficienŞe organice sau fiziologice, precum ĸi alte tipuri de dispozitive 

prevŁzute ´n contractul-cadru ĸi normele de aplicare ale acestuia; 

    j) coplata - suma care reprezintŁ plata contribuŞiei bŁneĸti a asiguratului, în temeiul 

obligaŞiei prevŁzute la art. 231 lit. g), pentru a putea beneficia de serviciile medicale din 

pachetul de servicii de bazŁ, ´n cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, ´n 

cuantumul ĸi ´n condiŞiile stabilite prin contractul-cadru privind condiŞiile acordŁrii 

asistenŞei medicale ´n cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, potrivit 

prevederilor art. 229 alin. (3) lit. j); 

    k) preŞul de decontare - preŞul suportat din fond pentru medicamentele, materialele 

sanitare, dispozitivele medicale ĸi altele asemenea care se elibereazŁ prin farmaciile cu 

circuit deschis pentru asiguraŞii cuprinĸi ´n cadrul programelor naŞionale de sŁnŁtate 

curative. Lista acestora ĸi preŞul de decontare se aprobŁ prin ordin*) comun al ministrului 

sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui CNAS. 

    (2) DefiniŞiile care pot exista ´n alte legi ĸi care sunt diferite de cele prevŁzute la alin. 

(1) nu se aplicŁ ´n cazul prezentei legi. 
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    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui Casei NaŞionale de 

AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 1605/875/2014 privind aprobarea modului de calcul, a listei 

denumirilor comerciale ĸi a preŞurilor de decontare ale medicamentelor care se acordŁ 

bolnavilor în cadrul programelor naŞionale de sŁnŁtate ĸi a metodologiei de calcul al 

acestora. 

 

#B 
    CAPITOLUL II 



    AsiguraŞii 
 

    SECŝIUNEA 1 

    Persoanele asigurate 

 

    ART. 222 

    (1) Sunt asiguraŞi, potrivit prezentei legi: 

    a) toŞi cetŁŞenii rom©ni cu domiciliul ´n ŞarŁ ĸi care fac dovada plŁŞii contribuŞiei la 

fond, ´n condiŞiile prezentei legi; 

    b) cetŁŞenii strŁini ĸi apatrizii care au solicitat ĸi au obŞinut prelungirea dreptului de 

ĸedere temporarŁ ori au domiciliul ´n Rom©nia ĸi care fac dovada plŁŞii contribuŞiei la 

fond, ´n condiŞiile prezentei legi; 

    c) cetŁŞenii statelor membre ale UE, SEE ĸi ConfederaŞiei ElveŞiene care nu deŞin o 

asigurare ´ncheiatŁ pe teritoriul altui stat membru care produce efecte pe teritoriul 

Rom©niei, care au solicitat ĸi au obŞinut dreptul de rezidenŞŁ ´n Rom©nia, pentru o 

perioadŁ de peste 3 luni, ĸi care fac dovada plŁŞii contribuŞiei la fond, ´n condiŞiile 

prezentei legi; 

    d) persoanele din statele membre ale UE, SEE ĸi ConfederaŞiei ElveŞiene care 

´ndeplinesc condiŞiile de lucrŁtor frontalier ĸi anume desfŁĸoarŁ o activitate salariatŁ sau 

independentŁ ´n Rom©nia ĸi care rezidŁ ´n alt stat membru ´n care se ´ntoarce de regulŁ 

zilnic ori cel puŞin o datŁ pe sŁptŁm©nŁ ĸi care fac dovada plŁŞii contribuŞiei la fond, ´n 

condiŞiile prezentei legi; 

    e) pensionarii din sistemul public de pensii care nu mai au domiciliul ´n Rom©nia ĸi 

care ´ĸi stabilesc reĸedinŞa pe teritoriul unui stat membru al UE, al unui stat aparŞin©nd 

SEE sau al ConfederaŞiei ElveŞiene, respectiv domiciliul pe teritoriul unui stat cu care 

Rom©nia aplicŁ un acord bilateral de securitate socialŁ cu prevederi pentru asigurarea de 

boalŁ-maternitate ĸi fac dovada plŁŞii contribuŞiei la fond, ´n condiŞiile prezentei legi. 

    (2) AsiguraŞii au dreptul la pachetul de bazŁ de la data ´nceperii plŁŞii contribuŞiei la 

fond, urm©nd ca sumele restante sŁ fie recuperate de AgenŞia NaŞionalŁ de Administrare 

FiscalŁ, ´n condiŞiile legii, inclusiv obligaŞii fiscale accesorii datorate pentru creanŞele 

fiscale. 

    (3) Calitatea de asigurat ĸi drepturile de asigurare ´nceteazŁ: 

    a) pentru persoanele prevŁzute la alin. (1) lit. a), odatŁ cu pierderea dreptului de 

domiciliu ´n Rom©nia, precum ĸi ´n condiŞiile art. 267 alin. (2); 

    b) pentru persoanele prevŁzute la alin. (1) lit. b), odatŁ cu pierderea dreptului de ĸedere 

´n Rom©nia, precum ĸi ´n condiŞiile art. 267 alin. (2); 

    c) pentru persoanele prevŁzute la alin. (1) lit. c), odatŁ cu pierderea dreptului de 

rezidenŞŁ ´n Rom©nia, pentru o perioadŁ de peste 3 luni, precum ĸi ´n condiŞiile art. 267 

alin. (2); 



    d) pentru persoanele prevŁzute la alin. (1) lit. d), odatŁ cu pierderea calitŁŞii de lucrŁtor 

frontalier, precum ĸi ´n condiŞiile art. 267 alin. (2); 
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    e) pentru persoanele prevŁzute la alin. (1) lit. e), calitatea de asigurat ĸi drepturile de 

asigurare ´nceteazŁ de la data la care contribuŞia la fond nu se mai suportŁ potrivit art. 

269 alin. (1) lit. b). 

    (4) Stabilirea obligaŞiilor la fond ´n cazul pensionarilor sistemului public de pensii 

care nu mai au domiciliul ´n Rom©nia ĸi care ´ĸi stabilesc reĸedinŞa pe teritoriul unui stat 

membru al UE, al unui stat aparŞin©nd SEE sau al ConfederaŞiei ElveŞiene, respectiv 

domiciliul pe teritoriul unui stat cu care Rom©nia aplicŁ un acord bilateral de securitate 

socialŁ cu prevederi pentru asigurarea de boalŁ-maternitate se stabileĸte prin ordin 

comun al preĸedintelui CNAS ĸi al preĸedintelui Casei NaŞionale de Pensii Publice. 
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    (5) Documentele justificative privind dob©ndirea calitŁŞii de asigurat se stabilesc prin 

ordin al preĸedintelui CNAS. 

    ART. 223 

    (1) Documentele prin care se atestŁ calitatea de asigurat sunt, dupŁ caz, adeverinŞa de 

asigurat eliberatŁ prin grija casei de asigurŁri la care este înscris asiguratul sau 

documentul rezultat prin accesarea de cŁtre furnizorii aflaŞi ´n relaŞii contractuale cu 

casele de asigurŁri de sŁnŁtate a instrumentului electronic pus la dispoziŞie de CNAS. 

DupŁ implementarea dispoziŞiilor din cuprinsul titlului IX , aceste documente justificative 

se ´nlocuiesc cu cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, respectiv cu adeverinŞa 

de asigurat cu o valabilitate de 3 luni, pentru persoanele care refuzŁ ´n mod expres, din 

motive religioase sau de conĸtiinŞŁ primirea cardului naŞional. Data de la care urmeazŁ a 

se utiliza cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate se stabileĸte prin hotŁr©re a 

Guvernului. 

    (2) Metodologia ĸi modalitŁŞile de gestionare ĸi de distribuire ale cardului de asigurat 

se stabilesc de cŁtre CNAS. 

    (3) Emiterea cardului electronic de asigurat se face numai prin sistemul informatic unic 

integrat al sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

    ART. 224 

    (1) UrmŁtoarele categorii de persoane beneficiazŁ de asigurare, fŁrŁ plata contribuŞiei: 

    a) toŞi copiii p©nŁ la v©rsta de 18 ani, tinerii de la 18 ani p©nŁ la v©rsta de 26 de ani, 

dacŁ sunt elevi, inclusiv absolvenŞii de liceu, p©nŁ la ´nceperea anului universitar, dar nu 

mai mult de 3 luni, ucenici sau studenŞi ĸi dacŁ nu realizeazŁ venituri din muncŁ; 

    b) tinerii cu v©rsta de p©nŁ la 26 de ani care provin din sistemul de protecŞie a copilului 

ĸi nu realizeazŁ venituri din muncŁ sau nu sunt beneficiari de ajutor social acordat ´n 

temeiul Legii nr. 416/2001 privind venitul minim garantat, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare; soŞul, soŞia ĸi pŁrinŞii fŁrŁ venituri proprii, aflaŞi ´n ´ntreŞinerea unei persoane 

asigurate; 



    c) persoanele ale cŁror drepturi sunt stabilite prin Decretul-lege nr. 118/1990 privind 

acordarea unor drepturi persoanelor persecutate din motive politice de dictatura instauratŁ 

cu ´ncepere de la 6 martie 1945, precum ĸi celor deportate ´n strŁinŁtate ori constituite ´n 

prizonieri, republicat, prin Legea nr. 51/1993 privind acordarea unor drepturi 

magistraŞilor care au fost ´nlŁturaŞi din justiŞie pentru considerente politice ´n perioada 

anilor 1945 - 1989, cu modificŁrile ulterioare, prin OrdonanŞa Guvernului nr. 105/1999 

privind acordarea unor drepturi persoanelor persecutate de cŁtre regimurile instaurate în 

Rom©nia cu ´ncepere de la 6 septembrie 1940 p©nŁ la 6 martie 1945 din motive etnice, 

aprobatŁ cu modificŁri ĸi completŁri prin Legea nr. 189/2000, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, prin Legea nr. 44/1994 privind veteranii de rŁzboi, precum ĸi 

unele drepturi ale invalizilor ĸi vŁduvelor de rŁzboi, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, prin Legea nr. 309/2002 privind recunoaĸterea ĸi acordarea unor 

drepturi persoanelor care au efectuat stagiul militar în cadrul DirecŞiei Generale a 

Serviciului Muncii în perioada 1950 - 1961, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, 

precum ĸi persoanele prevŁzute la art. 3 alin. (1) lit. b) pct. 1 din Legea recunoĸtinŞei faŞŁ 

de eroii-martiri ĸi luptŁtorii care au contribuit la victoria RevoluŞiei rom©ne din 

decembrie 1989, precum ĸi faŞŁ de persoanele care ĸi-au jertfit viaŞa sau au avut de suferit 

´n urma revoltei muncitoreĸti anticomuniste de la Braĸov din noiembrie 1987 nr. 

341/2004, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, dacŁ nu realizeazŁ alte venituri dec©t 

cele provenite din drepturile bŁneĸti acordate de aceste legi; 

    d) persoanele cu handicap care nu realizeazŁ venituri din muncŁ, pensie sau alte surse, 

cu excepŞia celor obŞinute ´n baza Legii nr. 448/2006 privind protecŞia ĸi promovarea 

drepturilor persoanelor cu handicap, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare; 

    e) bolnavii cu afecŞiuni incluse ´n programele naŞionale de sŁnŁtate stabilite de 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, p©nŁ la vindecarea respectivei afecŞiuni, dacŁ nu realizeazŁ venituri 

din muncŁ, pensie sau din alte resurse; 

    f) femeile ´nsŁrcinate ĸi lŁuzele, dacŁ nu au niciun venit sau au venituri sub salariul de 

bazŁ minim brut pe ŞarŁ. 

    (2) Sunt asigurate persoanele aflate în una dintre urmŁtoarele situaŞii, pe durata 

acesteia, cu plata contribuŞiei din alte surse, ´n condiŞiile prezentei legi: 

    a) se aflŁ ´n concediu pentru incapacitate temporarŁ de muncŁ, acordat ´n urma unui 

accident de muncŁ sau a unei boli profesionale; 

    b) se aflŁ ´n concediu ĸi indemnizaŞie pentru creĸterea copilului p©nŁ la ´mplinirea 

v©rstei de 2 ani ĸi ´n cazul copilului cu handicap, p©nŁ la ´mplinirea de cŁtre copil a 

v©rstei de 3 ani sau se aflŁ ´n concediu ĸi indemnizaŞie pentru creĸterea copilului cu 

handicap cu v©rsta cuprinsŁ ´ntre 3 ĸi 7 ani; 

    c) executŁ o pedeapsŁ privativŁ de libertate, se aflŁ ´n arest la domiciliu sau ´n arest 

preventiv, precum ĸi cele care se aflŁ ´n executarea mŁsurilor prevŁzute la art. 109, 110, 

124 ĸi 125 din Codul penal, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, respectiv cele care 



se aflŁ ´n perioada de am©nare sau ´ntrerupere a executŁrii pedepsei privative de libertate, 

dacŁ nu au venituri; 

    d) persoanele care beneficiazŁ de indemnizaŞie de ĸomaj; 

    e) strŁinii aflaŞi ´n centrele de cazare ´n vederea returnŁrii ori expulzŁrii, precum ĸi cei 

care sunt victime ale traficului de persoane, care se aflŁ ´n timpul procedurilor necesare 

stabilirii identitŁŞii ĸi sunt cazaŞi ´n centrele special amenajate potrivit legii; 

    f) persoanele care fac parte dintr-o familie care are dreptul la ajutor social, potrivit 

Legii nr. 416/2001, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 
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    g) persoanele fizice cu venituri lunare din pensii; 
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    h) persoanele cetŁŞeni rom©ni, care sunt victime ale traficului de persoane, pentru o 

perioadŁ de cel mult 12 luni, dacŁ nu au venituri; 

    i) personalul monahal al cultelor recunoscute, aflat ´n evidenŞa Secretariatului de Stat 

pentru Culte, dacŁ nu realizeazŁ venituri din muncŁ, pensie sau din alte surse. 

    (3) Persoanele care au calitatea de asigurat fŁrŁ plata contribuŞiei vor primi un 

document justificativ special, carnet sau adeverinŞŁ de asigurat fŁrŁ plata contribuŞiei, 

eliberat de casa de asigurŁri de sŁnŁtate, care atestŁ aceastŁ calitate ´n urma prezentŁrii la 

casa de asigurŁri a documentelor care dovedesc cŁ se ´ncadreazŁ ´n prevederile alin. (1) 

sau alin. (2). Acest document va fi vizat periodic, dupŁ caz, ´n urma prezentŁrii, de cŁtre 

persoana interesatŁ, la casa de asigurŁri, a documentelor care dovedesc menŞinerea 

condiŞiilor de ´ncadrare ´n categoria asiguraŞilor fŁrŁ plata contribuŞiei, ´n condiŞiile 

stabilite prin ordin al preĸedintelui CNAS. 

    (4) Categoriile de persoane care nu sunt prevŁzute la alin. (1) ĸi (2) au obligaŞia sŁ se 

asigure ´n condiŞiile art. 222 ĸi sŁ plŁteascŁ contribuŞia la asigurŁrile sociale de sŁnŁtate ´n 

condiŞiile prezentei legi. 

    ART. 225 

    UrmŁtoarele categorii de asiguraŞi sunt scutite de la coplatŁ, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) copiii p©nŁ la v©rsta de 18 ani, tinerii ´ntre 18 ani ĸi 26 de ani, dacŁ sunt elevi, 

absolvenŞi de liceu, p©nŁ la ´nceperea anului universitar, dar nu mai mult de 3 luni, 

ucenicii sau studenŞii, dacŁ nu realizeazŁ venituri din muncŁ; 

    b) bolnavii cu afecŞiuni incluse ´n programele naŞionale de sŁnŁtate stabilite de 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, pentru serviciile medicale aferente bolii de bazŁ a respectivei 

afecŞiuni, dacŁ nu realizeazŁ venituri din muncŁ, pensie sau din alte resurse; 
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    c) persoanele fizice cu venituri lunare numai din pensii al cŁror cuantum este de p©nŁ 

la valoarea, ´ntregitŁ prin rotunjire ´n plus la un leu, a unui punct de pensie stabilit 

pentru anul fiscal respectiv; 
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    d) toate femeile ´nsŁrcinate ĸi lŁuzele, pentru servicii medicale legate de evoluŞia 

sarcinii, iar cele care nu au niciun venit sau au venituri sub salariul de bazŁ minim brut pe 

ŞarŁ, pentru toate serviciile medicale. 

    ART. 226 

    (1) Lista serviciilor medicale pentru care se ´ncaseazŁ coplata, nivelul coplŁŞii, precum 

ĸi data aplicŁrii coplŁŞii se stabilesc prin contractul-cadru ĸi prin normele de aplicare a 

acestuia. 

    (2) Domeniile de asistenŞŁ medicalŁ pentru care se stabileĸte coplata, precum ĸi suma 

minimŁ ĸi cea maximŁ care reprezintŁ aceastŁ coplatŁ pentru fiecare categorie de serviciu 

medical ĸi unitate medicalŁ, se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului, ´n urma negocierii cu 

asociaŞiile de pacienŞi, asociaŞiile profesionale, asociaŞiile patronale ale furnizorilor de 

servicii de sŁnŁtate ĸi CNAS. 

    (3) Sumele ´ncasate din coplatŁ constituie venituri ale furnizorilor de servicii medicale 

ĸi se utilizeazŁ pentru ´mbunŁtŁŞirea calitŁŞii serviciilor. 

    ART. 227 

    Persoanele asigurate din statele cu care România a încheiat documente internaŞionale 

cu prevederi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii beneficiazŁ de servicii medicale ĸi alte prestaŞii 

acordate pe teritoriul Rom©niei, ´n condiŞiile prevŁzute de respectivele documente 

internaŞionale. 

    ART. 228 

    (1) ObligaŞia virŁrii contribuŞiei pentru asigurŁrile sociale de sŁnŁtate revine 

persoanelor juridice sau fizice care au calitatea de angajator, persoanelor juridice ori 

fizice asimilate angajatorului, precum ĸi persoanelor fizice, dupŁ caz. 

    (2) Persoanele juridice sau fizice care au calitatea de angajator, precum ĸi persoanele 

asimilate angajatorilor sunt obligate sŁ depunŁ declaraŞia privind obligaŞiile de platŁ a 

contribuŞiilor sociale, impozitului pe venit ĸi evidenŞa nominalŁ a persoanelor asigurate, 

la termenele prevŁzute ´n Codul fiscal. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    Drepturile ĸi obligaŞiile asiguraŞilor 
 

    ART. 229 

    (1) AsiguraŞii au dreptul la un pachet de servicii de bazŁ ´n condiŞiile prezentei legi. 

    (2) Drepturile prevŁzute la alin. (1) se stabilesc pe baza contractului-cadru multianual, 

care se elaboreazŁ de CNAS ´n urma negocierii cu Colegiul Medicilor din Rom©nia, 

denumit ´n continuare CMR, Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, denumit ´n 

continuare CMDR, Colegiul Farmaciĸtilor din Rom©nia, denumit ´n continuare CFR, 

Ordinul AsistenŞilor Medicali Generaliĸti, Moaĸelor ĸi AsistenŞilor Medicali din 

Rom©nia, denumit ´n continuare OAMGMAMR, Ordinul Biochimiĸtilor, Biologilor ĸi 

Chimiĸtilor, denumit ´n continuare OBBC, precum ĸi ´n urma consultŁrii cu organizaŞiile 



patronale, sindicale ĸi profesionale reprezentative din domeniul medical. Proiectul se 

avizeazŁ de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului, ´n termen 

de 60 de zile de la intrarea ´n vigoare a legii bugetului de stat pentru anul ´n care urmeazŁ 

sŁ se aprobe un nou contract-cadru. 

    (3) Contractul-cadru reglementeazŁ, ´n principal, condiŞiile acordŁrii asistenŞei 

medicale cu privire la: 

    a) pachetul de servicii de bazŁ la care au dreptul persoanele asigurate ĸi pachetul de 

servicii minimal; 

    b) lista serviciilor medicale, a serviciilor de îngrijiri, inclusiv la domiciliu, a 

medicamentelor, dispozitivelor medicale ĸi a altor servicii pentru asiguraŞi, aferente 

pachetului de servicii de bazŁ prevŁzut la lit. a); 

    c) respectarea criteriilor de calitate pentru serviciile medicale oferite în cadrul 

pachetelor de servicii; 

    d) alocarea resurselor ĸi controlul costurilor sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 

´n vederea realizŁrii echilibrului financiar al fondului; 

    e) modalitŁŞile de platŁ utilizate ´n contractarea pachetului de servicii de bazŁ, modul 

de decontare ĸi actele necesare ´n acest scop; 

    f) mŁsuri de ´ngrijire la domiciliu, de reabilitare; 

    g) condiŞiile acordŁrii serviciilor la nivel teritorial, precum ĸi lista acestora; 

    h) prescrierea ĸi eliberarea medicamentelor, a materialelor sanitare, a dispozitivelor 

medicale; 

    i) modul de informare a asiguraŞilor; 

    j) coplata, pentru unele servicii medicale, dupŁ caz. 

    (4) CNAS va elabora norme metodologice de aplicare a contractului-cadru, în urma 

negocierii cu CMR, CFR, CMDR, OAMGMAMR, OBBC, precum ĸi cu consultarea 

organizaŞiilor patronale, sindicale ĸi profesionale reprezentative din domeniul medical, 

care se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui CNAS, ´n termen de 

30 de zile de la intrarea ´n vigoare a hotŁr©rii Guvernului prevŁzute la alin. (2). 

    ART. 230 

    (1) AsiguraŞii beneficiazŁ de pachetul de servicii de bazŁ ´n caz de boalŁ sau de 

accident, din prima zi de ´mbolnŁvire sau de la data accidentului ĸi p©nŁ la vindecare, ´n 

condiŞiile stabilite de prezenta lege, de contractul-cadru ĸi normele sale de aplicare. 

    (2) AsiguraŞii au urmŁtoarele drepturi: 

    a) sŁ aleagŁ furnizorul de servicii medicale, precum ĸi casa de asigurŁri de sŁnŁtate la 

care se asigurŁ, ´n condiŞiile prezentei legi ĸi ale contractului-cadru; 

    b) sŁ fie ´nscriĸi pe lista unui medic de familie pe care ´l solicitŁ, dacŁ îndeplinesc toate 

condiŞiile prezentei legi, suport©nd cheltuielile de transport dacŁ opŞiunea este pentru un 

medic din altŁ localitate; 
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    c) sŁ ´ĸi schimbe medicul de familie ales numai dupŁ expirarea a cel puŞin 6 luni de la 

data înscrierii pe listele acestuia, cu excepŞia situaŞiilor prevŁzute ´n Contractul-cadru; 
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    d) sŁ beneficieze de pachetul de servicii de bazŁ ´n mod nediscriminatoriu, ´n condiŞiile 

legii; 

    e) sŁ beneficieze de rambursarea tuturor cheltuielilor efectuate pe perioada spitalizŁrii 

cu medicamentele, materialele sanitare ĸi investigaŞiile paraclinice la care ar fi fost 

´ndreptŁŞiŞi fŁrŁ contribuŞie personalŁ, ´n condiŞiile impuse de contractul-cadru; 

    f) sŁ efectueze controale profilactice, ´n condiŞiile stabilite prin contractul-cadru; 

    g) sŁ beneficieze de servicii de asistenŞŁ medicalŁ preventivŁ ĸi de promovare a 

sŁnŁtŁŞii, inclusiv pentru depistarea precoce a bolilor; 

    h) sŁ beneficieze de servicii medicale ´n ambulatorii ĸi ´n spitale aflate ´n relaŞie 

contractualŁ cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate; 

    i) sŁ beneficieze de servicii medicale de urgenŞŁ; 

    j) sŁ beneficieze de unele servicii de asistenŞŁ stomatologicŁ; 

    k) sŁ beneficieze de tratament fizioterapeutic ĸi de recuperare; 

    l) sŁ beneficieze de dispozitive medicale; 

    m) sŁ beneficieze de servicii de ´ngrijiri medicale la domiciliu; 

    n) sŁ li se garanteze confidenŞialitatea privind datele, ´n special ´n ceea ce priveĸte 

diagnosticul ĸi tratamentul; 

    o) sŁ aibŁ dreptul la informaŞie ´n cazul tratamentelor medicale; 

    p) sŁ beneficieze de concedii ĸi indemnizaŞii de asigurŁri sociale de sŁnŁtate ´n 

condiŞiile legii. 

    (3) AsiguraŞii prevŁzuŞi ´n Legea nr. 80/1995 privind statutul cadrelor militare, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ĸi ´n Legea nr. 360/2002 privind Statutul 

poliŞistului, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, beneficiazŁ de asistenŞŁ medicalŁ 

gratuitŁ, respectiv servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale, suportate din 

fond, ´n condiŞiile contractului-cadru ĸi din bugetele ministerelor ĸi instituŞiilor 

respective, ´n condiŞiile plŁŞii contribuŞiei de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

    (4) PersonalitŁŞile internaŞionale cu statut de demnitar primesc asistenŞŁ medicalŁ de 

specialitate ´n unitŁŞi sanitare nominalizate prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 231 

    ObligaŞiile asiguraŞilor pentru a putea beneficia de drepturile prevŁzute la art. 230 sunt 

urmŁtoarele: 

    a) sŁ se ´nscrie pe lista unui medic de familie; 

    b) sŁ anunŞe medicul de familie ori de c©te ori apar modificŁri ´n starea lor de sŁnŁtate; 

    c) sŁ se prezinte la controalele profilactice ĸi periodice stabilite prin contractul-cadru; 

    d) sŁ anunŞe ´n termen de 15 zile medicul de familie ĸi casa de asigurŁri asupra 

modificŁrilor datelor de identitate sau a modificŁrilor referitoare la ´ncadrarea lor ´ntr-o 

anumitŁ categorie de asiguraŞi; 



    e) sŁ respecte cu stricteŞe tratamentul ĸi indicaŞiile medicului; 

    f) sŁ aibŁ o conduitŁ civilizatŁ faŞŁ de personalul medico-sanitar; 

    g) sŁ achite contribuŞia datoratŁ fondului ĸi suma reprezent©nd coplata/contribuŞia 

personalŁ, ´n condiŞiile legii; 

    h) sŁ prezinte furnizorilor de servicii medicale documentele justificative care atestŁ 

calitatea de asigurat, definite la art. 223 alin. (1). 

    ART. 232 

    (1) Persoanele care nu fac dovada calitŁŞii de asigurat beneficiazŁ de servicii medicale, 

´n cadrul unui pachet minimal de servicii medicale, prevŁzut de prezenta lege. 

    (2) Pentru persoanele care au beneficiat de servicii medicale ´n condiŞiile alin. (1), 

furnizorii de servicii medicale sunt obligaŞi sŁ comunice CNAS datele de identificare ale 

acestora. 

    (3) CNAS comunicŁ la ANAF, trimestrial, pe bazŁ de protocol, datele de identificare 

ale persoanelor prevŁzute la alin. (2) ´n vederea impunerii conform prevederilor Codului 

fiscal, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ´n cazul ´n care se constatŁ existenŞa 

veniturilor asupra cŁrora se datoreazŁ contribuŞia de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

    ART. 233 

    Tarifele serviciilor hoteliere pentru persoana care ´nsoŞeĸte copilul internat ´n v©rstŁ de 

p©nŁ la 3 ani, precum ĸi pentru ´nsoŞitorul persoanei cu handicap grav internate se suportŁ 

de cŁtre casele de asigurŁri, dacŁ medicul considerŁ necesarŁ prezenŞa lor pentru o 

perioadŁ determinatŁ. 

    ART. 234 

    Fiecare asigurat are dreptul de a fi informat cel puŞin o datŁ pe an, prin casele de 

asigurŁri, asupra serviciilor de care beneficiazŁ, precum ĸi asupra drepturilor ĸi 

obligaŞiilor sale. 

 

    CAPITOLUL III  

    Servicii medicale suportate din Fondul naŞional unic de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate 

 

    SECŝIUNEA 1 

    Servicii medicale profilactice 
 

    ART. 235 

    Ċn scopul prevenirii ´mbolnŁvirilor, al depistŁrii precoce a bolii ĸi al pŁstrŁrii sŁnŁtŁŞii, 

asiguraŞii, direct sau prin intermediul furnizorilor de servicii cu care casele de asigurŁri se 

aflŁ ´n relaŞii contractuale, vor fi informaŞi permanent de cŁtre casele de asigurŁri asupra 

mijloacelor de pŁstrare a sŁnŁtŁŞii, de reducere ĸi de evitare a cauzelor de ´mbolnŁvire ĸi 

asupra pericolelor la care se expun ´n cazul consumului de droguri, alcool ĸi tutun. 

 



    SECŝIUNEA a 2-a 

    Servicii medicale curative 
 

    ART. 236 

    (1) AsiguraŞii au dreptul la servicii medicale pentru vindecarea bolii, pentru prevenirea 

complicaŞiilor ei, pentru recuperarea sau cel puŞin pentru ameliorarea suferinŞei, dupŁ caz. 

    (2) Tratamentul medical se aplicŁ de cŁtre medici sau asistenŞi medicali ĸi de alt 

personal sanitar, la indicaŞia ĸi sub supravegherea medicului. 

    ART. 237 

    (1) Serviciile medicale curative ale cŁror costuri sunt suportate din fond sunt: 

    a) serviciile medicale de urgenŞŁ altele dec©t cele finanŞate direct de Ministerul 

SŁnŁtŁŞii; 

    b) serviciile medicale acordate persoanei bolnave p©nŁ la diagnosticarea afecŞiunii: 

anamnezŁ, examen clinic, examene de investigaŞii paraclinice; 

    c) tratamentul medical, chirurgical ĸi unele proceduri de recuperare; 

    d) prescrierea tratamentului necesar ameliorŁrii sau vindecŁrii, inclusiv indicaŞiile 

privind regimul de viaŞŁ ĸi muncŁ, precum ĸi cel igieno-dietetic. 

    (2) AsiguraŞii beneficiazŁ de activitŁŞi de suport, ´n condiŞiile legii. 

    (3) Detalierea serviciilor prevŁzute la alin. (1) ĸi (2) ĸi modalitŁŞile de acordare se 

stabilesc prin contractul-cadru ĸi normele sale de aplicare. 

    (4) Serviciile medicale de consultaŞii ĸi diagnostic ce pot fi furnizate la distanŞŁ ĸi 

modalitŁŞile de acordare se stabilesc prin contractul-cadru. 

    ART. 238 

    (1) AsiguraŞii au dreptul la asistenŞŁ medicalŁ primarŁ ĸi de specialitate ambulatorie la 

indicaŞia medicului de familie, ´n condiŞiile contractului-cadru. 

    (2) AsiguraŞii primesc asistenŞŁ medicalŁ de specialitate ´n spitale autorizate ĸi 

evaluate. 

    (3) Serviciile spitaliceĸti se acordŁ prin spitalizare ĸi cuprind: consultaŞii, investigaŞii, 

stabilirea diagnosticului, tratament medical ĸi/sau tratament chirurgical, ´ngrijire, 

recuperare, medicamente ĸi materiale sanitare, dispozitive medicale, cazare ĸi masŁ. 

    (4) AsistenŞa medicalŁ de recuperare se acordŁ pentru o perioadŁ de timp ĸi dupŁ un 

ritm stabilite de medicul curant ´n unitŁŞi sanitare autorizate ĸi evaluate. 

    (5) Servicii de îngrijiri medicale la domiciliu, inclusiv îngrijiri paliative la domiciliu, se 

acordŁ de furnizori evaluaŞi ĸi autorizaŞi ´n acest sens. 

    ART. 239 

    (1) Serviciile de medicinŁ dentarŁ se acordŁ de cŁtre medicul de medicinŁ dentarŁ ĸi de 

cŁtre dentist ´n cabinete medicale autorizate ĸi evaluate conform legii. 

    (2) Dentiĸtii care la data de 31 decembrie 2005 au furnizat servicii medicale ´n cadrul 

sistemului asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate ´ĸi pot continua activitatea ´n aceleaĸi condiŞii 

ĸi dupŁ aceastŁ datŁ. 



    (3) Ministerul SŁnŁtŁŞii, prin direcŞiile de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului 

Bucureĸti, autorizeazŁ desfŁĸurarea activitŁŞii de cŁtre dentiĸti. 

    ART. 240 

    AsiguraŞii beneficiazŁ de tratamente stomatologice care se suportŁ din fond ´n 

condiŞiile stabilite prin contractul-cadru ĸi normele de aplicare. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale ĸi alte mijloace terapeutice 
 

    ART. 241 

    AsiguraŞii beneficiazŁ de medicamente cu sau fŁrŁ contribuŞie personalŁ, pe bazŁ de 

prescripŞie medicalŁ pentru medicamentele cuprinse ´n lista de medicamente prevŁzutŁ la 

art. 242. ModalitŁŞile de prescriere ĸi eliberare a medicamentelor se prevŁd ´n contractul-

cadru. 

    ART. 242 

    (1) Lista cu medicamente de care beneficiazŁ asiguraŞii cu sau fŁrŁ contribuŞie 

personalŁ se elaboreazŁ de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi CNAS, cu consultarea CFR, ĸi se 

aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 

    (2) Ċn listŁ se pot include numai medicamente prevŁzute ´n Nomenclatorul de produse. 

    ART. 243 

    (1) Criteriile de evaluare a tehnologiilor medicale, a documentaŞiei care trebuie depusŁ 

de solicitanŞi, a instrumentelor metodologice utilizate ´n procesul de evaluare privind 

includerea, extinderea indicaŞiilor, neincluderea sau excluderea medicamentelor ´n/din 

Lista cuprinzând denumirile comune internaŞionale corespunzŁtoare medicamentelor de 

care beneficiazŁ asiguraŞii, cu sau fŁrŁ contribuŞie personalŁ, pe bazŁ de prescripŞie 

medicalŁ, ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, precum ĸi denumirile comune 

internaŞionale corespunzŁtoare medicamentelor care se acordŁ ´n cadrul programelor 

naŞionale de sŁnŁtate se aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*), la propunerea 

ANMDM.  

    (2) Metodologia de evaluare privind includerea, extinderea indicaŞiilor, neincluderea 

sau excluderea medicamentelor ´n/din Lista cuprinz©nd denumirile comune internaŞionale 

corespunzŁtoare medicamentelor de care beneficiazŁ asiguraŞii, cu sau fŁrŁ contribuŞie 

personalŁ, pe bazŁ de prescripŞie medicalŁ, ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, 

precum ĸi denumirile comune internaŞionale corespunzŁtoare medicamentelor care se 

acordŁ ´n cadrul programelor naŞionale de sŁnŁtate, precum ĸi cŁile de atac se aprobŁ prin 

ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii*), la propunerea ANMDM. 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii nr. 861/2014 pentru aprobarea criteriilor 

ĸi metodologiei de evaluare a tehnologiilor medicale, a documentaŞiei care trebuie 

depusŁ de solicitanŞi, a instrumentelor metodologice utilizate ´n procesul de evaluare 



privind includerea, extinderea indicaŞiilor, neincluderea sau excluderea medicamentelor 

´n/din Lista cuprinz©nd denumirile comune internaŞionale corespunzŁtoare 

medicamentelor de care beneficiazŁ asiguraŞii, cu sau fŁrŁ contribuŞie personalŁ, pe 

bazŁ de prescripŞie medicalŁ, ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, precum ĸi 

denumirile comune internaŞionale corespunzŁtoare medicamentelor care se acordŁ ´n 

cadrul programelor naŞionale de sŁnŁtate, precum ĸi a cŁilor de atac. 

 

#B 
    ART. 244 

    (1) Contravaloarea medicamentelor prescrise pentru tratamentul afecŞiunilor 

categoriilor de persoane prevŁzute la art. 224 alin. (1) lit. a) ĸi pentru femeile gravide ĸi 

lŁuze se suportŁ din fond, la nivelul preŞului de referinŞŁ. 

    (2) Valoarea medicamentelor prevŁzute la art. 242 alin. (1), prescrise pentru 

tratamentul afecŞiunilor persoanelor prevŁzute ´n actele normative de la art. 224 alin. (1) 

lit. c) ĸi d), se suportŁ din fond, la nivelul preŞului de referinŞŁ, ´n condiŞiile contractului-

cadru ĸi ale normelor sale de aplicare. 

    (3) AsiguraŞii au dreptul la materiale sanitare ĸi dispozitive medicale pentru corectarea 

vŁzului, auzului, pentru protezarea membrelor ĸi la alte materiale de specialitate, ´n 

scopul protezŁrii unor deficienŞe organice sau fiziologice, pentru o perioadŁ determinatŁ 

sau nedeterminatŁ, pe baza prescripŞiilor medicale, cu sau fŁrŁ contribuŞie personalŁ, ´n 

condiŞiile prevŁzute ´n contractul-cadru ĸi ´n normele sale de aplicare. 

    (4) AsiguraŞii beneficiazŁ de proceduri fizioterapeutice, pe baza recomandŁrilor 

medicale, cu sau fŁrŁ contribuŞie personalŁ, ´n condiŞiile prevŁzute ´n contractul-cadru ĸi 

în normele sale de aplicare. 

    (5) AsiguraŞii beneficiazŁ de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale ĸi 

de alte mijloace terapeutice prevŁzute în normele metodologice de aplicare a 

contractului-cadru. 

 

    SECŝIUNEA a 4-a 

    Servicii medicale de ´ngrijiri la domiciliu ĸi alte servicii speciale 
 

    ART. 245 

    (1) AsiguraŞii au dreptul sŁ primeascŁ unele servicii de ´ngrijiri medicale la domiciliu, 

inclusiv ´ngrijiri paliative la domiciliu, acordate de un furnizor autorizat ĸi evaluat ´n 

condiŞiile legii. 

    (2) CondiŞiile acordŁrii serviciilor de ´ngrijiri medicale la domiciliu se stabilesc prin 

contractul-cadru. 

    ART. 246 

    AsiguraŞii au dreptul la transport sanitar, necesar pentru realizarea unui serviciu 

medical, ´n cazurile prevŁzute ´n contractul-cadru. 



 

    SECŝIUNEA a 5-a 

    Servicii medicale acordate asiguraŞilor pe teritoriul altor state 
 

    ART. 247 

    (1) Persoanele asigurate ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate din Rom©nia, aflate 

pe teritoriul statelor cu care Rom©nia a ´ncheiat documente internaŞionale cu prevederi ´n 

domeniul sŁnŁtŁŞii, beneficiazŁ de servicii medicale pe teritoriul acestor state, ´n 

condiŞiile prevŁzute de respectivele documente internaŞionale. 

    (2) Rambursarea cheltuielilor ocazionate de acordarea serviciilor medicale în baza 

documentelor internaŞionale cu prevederi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii la care Rom©nia este parte 

este efectuatŁ de casele de asigurŁri de sŁnŁtate prin intermediul CNAS. 

    (3) Pentru efectuarea operaŞiunilor prevŁzute la alin. (2) CNAS poate deschide conturi 

la o instituŞie bancarŁ ´n care casele de asigurŁri de sŁnŁtate vor vira sumele reprezent©nd 

cheltuielile ocazionate de acordarea serviciilor medicale ĸi a altor prestaŞii persoanelor 

menŞionate la alin. (1), ´n condiŞiile documentelor internaŞionale cu prevederi ´n domeniul 

sŁnŁtŁŞii la care Rom©nia este parte. Metodologia de efectuare a acestor plŁŞi se stabileĸte 

prin ordin al preĸedintelui CNAS, cu avizul Ministerului FinanŞelor Publice. 

 

    SECŝIUNEA a 6-a 

    Servicii medicale care nu sunt suportate din Fondul naŞional unic de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate 
 

    ART. 248 

    (1) Serviciile care nu sunt decontate din fond, contravaloarea acestora fiind suportatŁ 

de asigurat, de unitŁŞile care le solicitŁ, de la bugetul de stat sau din alte surse, dupŁ caz, 

sunt: 

    a) serviciile medicale acordate ´n caz de boli profesionale, accidente de muncŁ ĸi 

sportive, asistenŞŁ medicalŁ la locul de muncŁ, asistenŞŁ medicalŁ a sportivilor; 

    b) unele servicii medicale de ´naltŁ performanŞŁ; 

    c) unele servicii de asistenŞŁ stomatologicŁ; 

    d) serviciile hoteliere cu grad înalt de confort; 

    e) corecŞiile estetice efectuate persoanelor cu v©rsta de peste 18 ani, cu excepŞia 

reconstrucŞiei mamare prin endoprotezare ´n cazul intervenŞiilor chirurgicale oncologice; 

    f) unele medicamente, materiale sanitare ĸi tipuri de transport; 

    g) serviciile medicale solicitate ĸi eliberarea actelor medicale solicitate de autoritŁŞile 

care prin activitatea lor au dreptul sŁ cunoascŁ starea de sŁnŁtate a asiguraŞilor; 

    h) fertilizarea in vitro; 

    i) asistenŞa medicalŁ la cerere; 

    j) contravaloarea unor materiale necesare corectŁrii vŁzului ĸi auzului; 



    k) contribuŞia personalŁ din preŞul medicamentelor, a unor servicii medicale ĸi a 

dispozitivelor medicale; 

    l) serviciile medicale solicitate de asigurat; 

    m) unele servicii ĸi proceduri de reabilitare; 

    n) cheltuielile de personal aferente medicilor ĸi asistenŞilor medicali, precum ĸi 

cheltuielile cu medicamente ĸi materiale sanitare din unitŁŞi medico-sociale; 

    o) serviciile acordate ´n cadrul secŞiilor/clinicilor de boli profesionale ĸi al cabinetelor 

de medicinŁ a muncii; 

    p) serviciile hoteliere solicitate de pacienŞii ale cŁror afecŞiuni se trateazŁ ´n spitalizare 

de zi; 

    q) cheltuielile de personal pentru medici, farmaciĸti ĸi medici dentiĸti pe perioada 

rezidenŞiatului; 

    r) serviciile de planificare familialŁ acordate de medicul de familie ´n cabinetele de 

planning din structura spitalului; 

    s) cheltuielile de personal pentru medicii ĸi personalul sanitar din unitŁŞile sau secŞiile 

de spital cu profil de recuperare distrofici, recuperare ĸi reabilitare neuropsihomotorie sau 

pentru copii bolnavi HIV/SIDA, reorganizate potrivit legii; 

    t) activitŁŞi de interes deosebit ´n realizarea obiectivelor strategiei de sŁnŁtate publicŁ, 

definite prin contractul-cadru. 

    (2) Pentru serviciile care nu sunt decontate din fond, necesare personalului armatei ĸi al 

Ministerului Afacerilor Interne care a fost rŁnit, a devenit invalid ori a dob©ndit alte 

afecŞiuni fizice sau psihice pe timpul participŁrii la acŞiuni militare ori ´n legŁturŁ cu 

acestea, contravaloarea se asigurŁ de la bugetul de stat, ´n condiŞiile stabilite prin hotŁr©re 

a Guvernului. 

    (3) Serviciile prevŁzute la alin. (1) lit. b), c), f) ĸi m) ĸi contribuŞia personalŁ prevŁzutŁ 

la alin. (1) lit. k) se stabilesc prin contractul-cadru. 

    (4) Cheltuielile pentru activitŁŞile prevŁzute la alin. (1) lit. q), r) ĸi s) se suportŁ din 

bugetul de stat. 

    (5) Cheltuielile pentru activitŁŞile prevŁzute la alin. (1) lit. n) se asigurŁ prin transferuri 

de la bugetul de stat cŁtre bugetele locale, prin bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

 

    SECŝIUNEA a 7-a 

    Asigurarea calitŁŞii 
 

    ART. 249 

    (1) Evaluarea calitŁŞii serviciilor de sŁnŁtate ´n vederea acreditŁrii unitŁŞilor sanitare 

revine AutoritŁŞii NaŞionale de Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate. 

#M6 



    (2) Evaluarea ´n vederea acreditŁrii ĸi acreditarea unitŁŞilor sanitare se fac ´n baza 

standardelor, procedurilor ĸi metodologiei elaborate de Autoritatea NaŞionalŁ de 

Management al CalitŁŞii ´n SŁnŁtate. 

#B 

    (3) CNAS ´ncheie contracte numai cu unitŁŞile sanitare acreditate care respectŁ 

urmŁtoarele condiŞii: 

    a) dispun de un sistem informaŞional ĸi informatic a cŁrui utilizare permite evidenŞa, 

raportarea, decontarea ĸi controlul serviciilor medicale efectuate, conform cerinŞelor 

CNAS; 

    b) utilizeazŁ pentru tratamentul afecŞiunilor numai medicamente din Nomenclatorul de 

produse medicamentoase de uz uman; 

    c) utilizeazŁ materiale sanitare ĸi dispozitive medicale autorizate, conform legii. 

#M13 
    (4) Prin excepŞie de la prevederile alin. (3), ´n anii 2016 ĸi 2017, ´n sistemul de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate se ´ncheie contracte cu unitŁŞi sanitare autorizate ĸi 

evaluate ´n condiŞiile legii. 

#B 

    ART. 250 

    Calitatea serviciilor de sŁnŁtate furnizate de cŁtre unitŁŞile sanitare este verificatŁ, ´n 

cursul unui ciclu de acreditare, de cŁtre structurile de control al calitŁŞii serviciilor de 

sŁnŁtate din cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi al direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ. 

 

    SECŝIUNEA a 8-a 

    AcŞiuni comune pentru sŁnŁtate 
 

    ART. 251 

    Ċn scopul realizŁrii obiectivelor Strategiei naŞionale de sŁnŁtate, Ministerul SŁnŁtŁŞii 

elaboreazŁ programele naŞionale de sŁnŁtate ´n colaborare cu CNAS. 

    ART. 252 

    Medicamentele care se acordŁ ´n ambulatoriu ´n cadrul programelor naŞionale de 

sŁnŁtate curative se asigurŁ prin farmaciile aparŞin©nd unitŁŞilor sanitare prin care acestea 

se deruleazŁ sau prin alte farmacii, dupŁ caz. 

 

    SECŝIUNEA a 9-a 

    Evaluarea furnizorilor de servicii medicale, de dispozitive medicale, de 

medicamente ĸi materiale sanitare 

 

    ART. 253 



    (1) Furnizorii de servicii medicale, de dispozitive medicale ĸi de medicamente, care 

´ndeplinesc criteriile de evaluare stabilite de CNAS ĸi Ministerul SŁnŁtŁŞii, pot intra ´n 

relaŞie contractualŁ cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate. 

    (2) Procesul de evaluare cuprinde cabinetele medicale, ambulatoriile de specialitate, 

spitalele, farmaciile, furnizorii de îngrijiri la domiciliu, furnizorii de dispozitive medicale, 

furnizorii privaŞi de consultaŞii de urgenŞŁ la domiciliu ĸi transport sanitar neasistat, 

precum ĸi alte persoane fizice sau juridice autorizate ´n acest sens de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (3) Evaluarea furnizorilor de servicii medicale, de dispozitive medicale ĸi de 

medicamente, prevŁzuŞi la alin. (2), se face la nivel naŞional sau judeŞean. 

    (4) Comisiile de evaluare a furnizorilor de servicii medicale, de dispozitive medicale ĸi 

de medicamente la nivel naŞional sunt formate din reprezentanŞi ai Ministerului SŁnŁtŁŞii 

ĸi ai CNAS, iar, la nivel judeŞean, comisiile de evaluare sunt formate din reprezentanŞi ai 

direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti ĸi reprezentanŞi ai 

caselor de asigurŁri de sŁnŁtate ĸi, dupŁ caz, ai ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞele 

sanitare proprii. 

    (5) Regulamentul de funcŞionare a comisiilor de evaluare a furnizorilor de servicii 

medicale, de dispozitive medicale ĸi de medicamente, prevŁzuŞi la alin. (2), se elaboreazŁ 

de comisiile naŞionale ĸi se aprobŁ prin ordin*) al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui 

CNAS. Standardele de evaluare elaborate de comisiile naŞionale de evaluare se aprobŁ 

prin ordin*) al ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui CNAS. 

    (6) Metodologia ĸi nivelul de evaluare a furnizorilor de servicii medicale, de 

dispozitive medicale ĸi de medicamente, prevŁzuŞi la alin. (2), se elaboreazŁ ĸi se 

stabilesc de cŁtre comisiile organizate la nivel naŞional ĸi se aprobŁ prin ordin*) al 

ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui CNAS. 

    (7) Pentru realizarea procesului de evaluare, furnizorii de servicii medicale, de 

dispozitive medicale ĸi medicamente au obligaŞia plŁŞii unei taxe de evaluare al cŁrei 

cuantum se aprobŁ prin metodologia prevŁzutŁ la alin. (6). Veniturile obŞinute ´n urma 

activitŁŞii de evaluare se constituie venituri proprii la fond. 

    (8) FinanŞarea activitŁŞii desfŁĸurate ´n vederea evaluŁrii se suportŁ din veniturile 

obŞinute potrivit alin. (7). 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi al preĸedintelui Casei NaŞionale de 

AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 106/32/2015 pentru aprobarea Regulamentelor-cadru de 

organizare ĸi funcŞionare a comisiilor naŞionale ĸi a comisiilor de evaluare a furnizorilor 

de servicii medicale, de dispozitive medicale, de medicamente ĸi materiale sanitare, a 

standardelor de evaluare a furnizorilor de servicii medicale, de dispozitive medicale, de 

medicamente ĸi materiale sanitare, precum ĸi a metodologiei-cadru de evaluare a 

furnizorilor de servicii medicale, de dispozitive medicale, de medicamente ĸi materiale 

sanitare. 

 



#B 
    CAPITOLUL IV 

    RelaŞiile caselor de asigurŁri sociale de sŁnŁtate cu furnizorii de servicii medicale, 

de dispozitive medicale ĸi de medicamente 

 

    ART. 254 

    (1) Furnizorii de servicii medicale, de dispozitive medicale ĸi de medicamente, care pot 

fi ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri, sunt: 

    a) unitŁŞile sanitare publice sau private, organizate conform prevederilor legale ´n 

vigoare, autorizate, evaluate ĸi selectate ´n condiŞiile legii; 

    b) farmaciile, distribuitorii ĸi producŁtorii de medicamente ĸi materiale sanitare; 

    c) alte persoane fizice ĸi juridice care furnizeazŁ servicii medicale, medicamente ĸi 

dispozitive medicale. 

    (2) Selectarea unitŁŞilor sanitare cu paturi, care nu pot ´ncheia contracte cu casele de 

asigurŁri de sŁnŁtate, se realizeazŁ de cŁtre o comisie de selecŞie numitŁ prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii pe baza unor criterii obiective aprobate prin acelaĸi ordin. 

    (3) Comisia prevŁzutŁ la alin. (2) prezintŁ raportul analizei efectuate ĸi lista unitŁŞilor 

sanitare cu paturi, care nu pot încheia contracte cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate. 

Raportul analizei efectuate ĸi lista unitŁŞilor sanitare cu paturi se aprobŁ prin hotŁr©re a 

Guvernului. 

    (4) Casele de asigurŁri de sŁnŁtate pot ´ncheia contracte pentru furnizarea de servicii 

numai cu unitŁŞile care ´ndeplinesc criteriile de evaluare stabilite de CNAS ĸi Ministerul 

SŁnŁtŁŞii ĸi care nu sunt cuprinse ´n hotŁr©re a Guvernului pentru aprobarea raportului 

comisiei de selecŞie ĸi a listei unitŁŞilor sanitare cu paturi care nu pot ´ncheia contracte cu 

casele de asigurŁri de sŁnŁtate. 

    ART. 255 

    (1) RelaŞiile dintre furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale 

ĸi casele de asigurŁri sunt de naturŁ civilŁ, reprezintŁ acŞiuni multianuale ĸi se stabilesc ĸi 

se desfŁĸoarŁ pe bazŁ de contract. Ċn situaŞia ´n care este necesarŁ modificarea sau 

completarea clauzelor, acestea sunt negociate ĸi stipulate ´n acte adiŞionale. 

    (2) Se autorizeazŁ CNAS ĸi casele de asigurŁri de sŁnŁtate sŁ ´ncheie angajamente 

legale suplimentare în anul 2009, în limita sumei totale de 2.800 milioane lei, pentru 

servicii medicale ĸi medicamente, cu termen de platŁ ´n anul 2010, ´n condiŞiile stabilite 

prin Contractul-cadru privind condiŞiile acordŁrii asistenŞei medicale ´n cadrul sistemului 

de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

    (3) Se autorizeazŁ CNAS sŁ introducŁ ´n anexele ĸi bugetul fondului detalierea pe 

programe a creditelor de angajament suplimentare prevŁzute la alin. (2) ĸi sŁ comunice 

Ministerului FinanŞelor Publice modificŁrile introduse. 

    (4) Furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale sunt obligaŞi 

sŁ prezinte, la ´ncheierea contractului cu casa de asigurŁri, asigurŁri de rŁspundere civilŁ 



´n domeniul medical ´n concordanŞŁ cu tipul de furnizor, at©t pentru furnizor, c©t ĸi pentru 

personalul medico-sanitar angajat. Nivelul limitelor de asigurare pe categorii de furnizori 

care intrŁ ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri se stabileĸte de CNAS cu avizul 

CMR, CFR, CMDR, OAMMR ĸi OBBC, dupŁ caz. SocietŁŞile de asigurŁri care oferŁ 

asigurŁri de rŁspundere civilŁ ´n domeniul medical trebuie sŁ fie autorizate de Autoritatea 

de Supraveghere FinanciarŁ*). 

    (5) CNAS poate stabili relaŞii contractuale directe cu furnizorii de servicii medicale de 

dializŁ, relaŞii contractuale care reprezintŁ acŞiuni multianuale. 

    (6) Furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale au obligaŞia 

de a pune la dispoziŞia organelor de control ale caselor de asigurŁri documentele 

justificative ĸi actele de evidenŞŁ financiar-contabilŁ privind sumele decontate din fond. 

------------ 

    *) Denumirea "Comisia de Supraveghere a AsigurŁrilor" a fost ´nlocuitŁ cu 

"Autoritatea de Supraveghere FinanciarŁ" ´n conformitate cu dispoziŞiile art. 1 ĸi 26 din 

OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 93/2012 privind unele mŁsuri bugetare ĸi pentru 

modificarea ĸi completarea OrdonanŞei de urgenŞŁ a Guvernului nr. 99/2006 privind 

instituŞiile de credit ĸi adecvarea capitalului, aprobatŁ cu modificŁri ĸi completŁri prin 

Legea nr. 113/2013, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 874 din 21 

decembrie 2012, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

 

    ART. 256 

    Furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitivele medicale ´ncheie cu 

casele de asigurŁri contracte pe baza modelelor de contracte prevŁzute ´n normele 

metodologice de aplicare a contractului-cadru, ´n cuprinsul cŁrora pot fi prevŁzute ĸi alte 

clauze suplimentare, negociate, în limita prevederilor legale în vigoare. 

    ART. 257 

    Refuzul caselor de asigurŁri de a ´ncheia contracte cu furnizorii pentru serviciile 

medicale din pachetele de servicii, denunŞarea unilateralŁ a contractului, precum ĸi 

rŁspunsurile la cererile ĸi la sesizŁrile furnizorilor se vor face ´n scris ĸi motivat, cu 

indicarea temeiului legal, în termen de 30 de zile. 

    ART. 258 

    (1) Casele de asigurŁri ´ncheie cu furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi 

dispozitive medicale contracte pentru furnizarea de servicii ĸi pentru plata acestora, 

urmŁrind realizarea echilibrului financiar. 

    (2) La ´ncheierea contractelor pŁrŞile vor avea ´n vedere interesul asiguraŞilor ĸi vor 

Şine seama de economicitatea, eficienŞa ĸi calitatea serviciilor oferite pe baza criteriilor 

elaborate de CNAS ĸi Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (3) Lista de servicii medicale acordate la nivel regional, precum ĸi modalitatea de 

´ncheiere a contractelor de furnizare de servicii cu mai multe case de asigurŁri dintr-o 

anumitŁ regiune se stabilesc prin contractul-cadru. 



    ART. 259 

    (1) Contractele de furnizare de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale 

cuprind ĸi obligaŞiile pŁrŞilor legate de derularea ´n condiŞii optime a clauzelor 

contractuale, precum ĸi clauze care sŁ reglementeze condiŞiile de platŁ a serviciilor 

furnizate p©nŁ la definitivarea unui nou contract ´ntre pŁrŞi, pentru perioada urmŁtoare 

celei acoperite prin contract. 

    (2) Decontarea serviciilor medicale ĸi a dispozitivelor medicale aferente lunii 

decembrie a anului în curs se face în luna ianuarie a anului urmŁtor. 

    ART. 260 

    Casele de asigurŁri controleazŁ modul ´n care furnizorii de servicii medicale respectŁ 

clauzele contractuale privind serviciile furnizate, furnizorii av©nd obligaŞia sŁ permitŁ 

accesul la evidenŞele referitoare la derularea contractului. 

    ART. 261 

    (1) Plata furnizorilor de servicii medicale poate fi: 

    a) ´n asistenŞa medicalŁ primarŁ ĸi de specialitate ambulatorie, prin tarif pe persoanŁ 

asiguratŁ, tarif pe serviciu medical; 

    b) ´n asistenŞa medicalŁ din spitale ĸi alte unitŁŞi sanitare publice sau private, ´n afara 

celor ambulatorii, prin tarif pe caz rezolvat, tarif pe zi de spitalizare, tarif pe serviciu 

medical; 

    c) prin tarife pentru anumite servicii, stabilite prin contractul-cadru; 

    d) prin preŞ de referinŞŁ prevŁzut ´n lista medicamentelor cu sau fŁrŁ contribuŞie 

personalŁ; 

    e) prin preŞ de decontare pentru medicamentele, materialele sanitare, dispozitivele 

medicale ĸi altele asemenea, eliberate prin farmaciile cu circuit deschis pentru asiguraŞii 

cuprinĸi ´n programele naŞionale de sŁnŁtate curative; 

    f) prin preŞ de referinŞŁ pentru unele servicii medicale sau prin preŞ de referinŞŁ 

prevŁzut ´n lista de materiale sanitare ĸi de dispozitive medicale sau, dupŁ caz, prin sumŁ 

de închiriere pentru cele acordate pentru o perioadŁ determinatŁ; 

    g) prin preŞ de achiziŞie al medicamentelor, materialelor sanitare, dispozitivelor 

medicale ĸi altele asemenea utilizate ´n unitŁŞile sanitare cu paturi pentru tratamentul 

bolnavilor pe perioada spitalizŁrii acestora sau, dupŁ caz, eliberate prin farmaciile cu 

circuit ´nchis pentru tratamentul ´n regim ambulatoriu al bolnavilor cuprinĸi ´n 

programele naŞionale de sŁnŁtate curative. 

    (2) Modalitatea de decontare a serviciilor medicale, medicamentelor, materialelor 

sanitare ĸi dispozitivelor medicale se stabileĸte prin contractul-cadru. 

    ART. 262 

    Decontarea serviciilor medicale, a medicamentelor ĸi dispozitivelor medicale se face ´n 

baza contractelor ´ncheiate ´ntre casele de asigurŁri ĸi furnizorii de servicii medicale, 

indiferent de casa de asigurŁri unde este luat ´n evidenŞŁ asiguratul, pe baza documentelor 

justificative stabilite prin contractul-cadru. 



    ART. 263 

    AsistenŞa medicalŁ ĸi ´ngrijirile medicale la domiciliul asiguratului se contracteazŁ de 

casele de asigurŁri de sŁnŁtate cu furnizori autorizaŞi ĸi evaluaŞi ´n condiŞiile legii. 

    ART. 264 

    ConsultaŞiile de urgenŞŁ la domiciliu ĸi transportul sanitar neasistat, asigurate de 

furnizori privaŞi, se acordŁ prin unitŁŞi medicale specializate autorizate ĸi evaluate. 

 

    CAPITOLUL V 

    FinanŞarea serviciilor medicale, a medicamentelor ĸi dispozitivelor medicale 
 

    SECŝIUNEA 1 

    Constituirea Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 
 

    ART. 265 

    (1) Fondul se formeazŁ din: 

    a) contribuŞii ale persoanelor fizice ĸi juridice; 

    b) subvenŞii de la bugetul de stat; 

    c) dob©nzi, donaŞii, sponsorizŁri, venituri obŞinute din exploatarea patrimoniului CNAS 

ĸi caselor de asigurŁri, precum ĸi alte venituri, ´n condiŞiile legii; 

    d) sume din veniturile proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Colectarea contribuŞiilor persoanelor juridice ĸi fizice care au calitatea de angajator, 

precum ĸi a contribuŞiilor datorate de persoanele fizice obligate sŁ se asigure se face de 

cŁtre Ministerul FinanŞelor Publice, prin ANAF ĸi organele fiscale subordonate acesteia, 

potrivit prevederilor Codului de procedurŁ fiscalŁ, republicat, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare. 

    (3) Ċn mod excepŞional, ´n situaŞii motivate, pentru acoperirea deficitului bugetului 

fondului, dupŁ epuizarea fondului de rezervŁ veniturile bugetului fondului se 

completeazŁ cu sume care se alocŁ de la bugetul de stat. 

    (4) Fondul de rezervŁ se constituie ´n anii ´n care bugetul fondului este excedentar, nu 

primeĸte sume ´n completare de la bugetul de stat potrivit alin. (3) ĸi se constituie numai 

dupŁ acoperirea deficitelor din anii precedenŞi ale bugetului fondului. 

    (5) Veniturile asupra cŁrora se stabileĸte contribuŞia pentru concedii ĸi indemnizaŞii de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate ĸi cota de contribuŞie sunt prevŁzute ´n Codul fiscal. 

    ART. 266 

    (1) Persoana asiguratŁ are obligaŞia plŁŞii unei contribuŞii bŁneĸti lunare pentru 

asigurŁrile de sŁnŁtate, cu excepŞia persoanelor prevŁzute la art. 224 alin. (1). 

    (2) Veniturile asupra cŁrora se stabileĸte contribuŞia de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 

sunt prevŁzute ´n Codul fiscal. 
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    (3) Pentru persoanele fizice cu venituri lunare din pensii, contribuŞia lunarŁ pentru 

asigurŁrile sociale de sŁnŁtate se datoreazŁ ĸi se calculeazŁ potrivit prevederilor Legii 

nr. 227/2015 privind Codul fiscal, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 
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    (4) Termenul de prescripŞie a plŁŞii contribuŞiei de asigurŁri sociale de sŁnŁtate se 

stabileĸte ´n acelaĸi mod cu cel prevŁzut pentru obligaŞiile fiscale. 

    ART. 267 

    (1) Persoanele juridice sau fizice care au calitatea de angajator au obligaŞia sŁ calculeze 

ĸi sŁ vireze la fond contribuŞia stabilitŁ de lege datoratŁ pentru asigurarea sŁnŁtŁŞii 

personalului din unitatea respectivŁ. 

    (2) Ċn cazul nerespectŁrii prevederilor art. 266 alin. (1) sunt aplicabile prevederile art. 

232, dupŁ 3 luni de la ultima platŁ a contribuŞiei. 

    (3) Pentru perioada ´n care angajatorii suportŁ indemnizaŞia pentru incapacitate 

temporarŁ de muncŁ, aceĸtia au obligaŞia de a plŁti contribuŞia stabilitŁ de lege, pentru 

salariaŞii aflaŞi ´n aceastŁ situaŞie. 

    ART. 268 

    (1) Pentru beneficiarii indemnizaŞiei de ĸomaj contribuŞia se calculeazŁ ĸi se vireazŁ 

odatŁ cu plata drepturilor bŁneĸti asupra cŁrora se calculeazŁ de cŁtre cei care efectueazŁ 

plata acestor drepturi. 
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    (2) *** Abrogat 

    (3) *** Abrogat 

    (4) *** Abrogat 

#B 
    (5) StrŁinii beneficiari ai unei forme de protecŞie potrivit Legii nr. 122/2006 privind 

azilul ´n Rom©nia, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, sunt obligaŞi, pentru a obŞine 

calitatea de asigurat, sŁ plŁteascŁ contribuŞia de asigurŁri sociale de sŁnŁtate ´ncep©nd cu 

data obŞinerii formei de protecŞie, ´n condiŞiile prezentei legi. 

    ART. 269 

    (1) ContribuŞia datoratŁ pentru persoanele prevŁzute la art. 224 se suportŁ dupŁ cum 

urmeazŁ: 

    a) de cŁtre bugetul de stat, pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. (2) lit. b), c), e), 

f), h) ĸi i); 

#M14 
    b) de cŁtre bugetul de stat, pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. (2) lit. g), prin 

bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii, ´n condiŞiile stabilite prin hotŁr©re a Guvernului; 

#B 
    c) de cŁtre angajator sau din fondul de asigurare pentru accidente de muncŁ ĸi boli 

profesionale constituit ´n condiŞiile legii, pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. (2) 

lit. a); 



    d) de cŁtre bugetul asigurŁrilor de ĸomaj, pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. 

(2) lit. d). 

    (2) ContribuŞiile pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. (2) lit. c), e), h) ĸi i) se 

stabilesc prin aplicarea cotei prevŁzute ´n Codul fiscal asupra sumei reprezentând 

valoarea a douŁ salarii de bazŁ minime brute pe ŞarŁ. 

    (3) ContribuŞiile pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. (2) lit. a) ĸi d) se stabilesc 

prin aplicarea cotei prevŁzute ´n Codul fiscal asupra indemnizaŞiei pentru incapacitate de 

muncŁ datoratŁ unui accident de muncŁ sau unei boli profesionale, respectiv asupra 

indemnizaŞiei de ĸomaj. 

    (4) ContribuŞiile pentru persoanele prevŁzute la art. 224 alin. (2) lit. f) se stabilesc prin 

aplicarea cotei prevŁzute ´n Codul fiscal asupra ajutorului social acordat, ´n condiŞiile 

legii, pentru asigurarea venitului minim garantat. 

    ART. 270 

    (1) Angajatorii ĸi asiguraŞii care au obligaŞia plŁŞii contribuŞiei ´n condiŞiile prezentei 

legi ĸi care nu o respectŁ datoreazŁ pentru perioada de ´nt©rziere majorŁri de ´nt©rziere ´n 

condiŞiile Codului de procedurŁ fiscalŁ, republicat, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare. 

    (2) Ċn cazul neachitŁrii ´n termen a contribuŞiilor datorate fondului, aplicarea mŁsurilor 

de executare silitŁ pentru ´ncasarea sumelor datorate ĸi a majorŁrilor de ´nt©rziere se 

realizeazŁ potrivit procedurilor instituite de Codul fiscal ĸi Codul de procedurŁ fiscalŁ, 

republicat, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ĸi normelor aprobate prin ordin al 

preĸedintelui CNAS, cu avizul consiliului de administraŞie. 

    (3) Persoanele prevŁzute la art. 266 ĸi 267 au obligaŞia de a pune la dispoziŞia 

organelor fiscale din cadrul ANAF documentele justificative ĸi actele de evidenŞŁ 

necesare ´n vederea stabilirii obligaŞiilor la fond. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    Utilizarea ĸi administrarea Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 
 

    ART. 271 

    (1) Sumele colectate ´n condiŞiile art. 265 alin. (2) se utilizeazŁ astfel: 

    a) pentru plata serviciilor medicale, medicamentelor, materialelor sanitare ĸi a 

dispozitivelor medicale, inclusiv a celor acordate ´n baza documentelor internaŞionale cu 

prevederi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii la care Rom©nia este parte; 

    b) o cotŁ de 3% pentru cheltuielile de administrare, funcŞionare ĸi de capital ale CNAS 

ĸi caselor de asigurŁri de sŁnŁtate. Prin legile bugetare anuale se poate aproba depŁĸirea 

limitei de 3%; 

    c) fondul de rezervŁ ´n cotŁ de 1% din sumele constituite anual la nivelul CNAS, în 

condiŞiile prevŁzute la art. 265 alin. (4). 



    (2) Veniturile fondului se utilizeazŁ ĸi pentru plata indemnizaŞiilor de asigurŁri sociale 

de sŁnŁtate ´n condiŞiile legii. 

    ART. 272 

    Fondul suportŁ cheltuieli pentru asigurarea pachetului minimal de servicii, cu excepŞia 

asistenŞei medicale comunitare ĸi a serviciilor pentru activitatea de asistenŞŁ medicalŁ de 

urgenŞŁ ĸi prim ajutor calificat prevŁzute la art. 96 ĸi art. 100 alin. (1), (2), (5), (7) ĸi (8). 

    ART. 273 

    (1) Veniturile fondului nu pot fi utilizate pentru: 

    a) investiŞii pentru construirea ĸi consolidarea de unitŁŞi sanitare; 

    b) achiziŞionarea aparaturii medicale de la nivelul ĸi condiŞiile stabilite prin hotŁr©re a 

Guvernului; 

    c) mŁsuri profilactice ĸi tratamente instituite obligatoriu prin norme legale, altele dec©t 

cele prevŁzute de prezenta lege. 

    (2) Cheltuielile prevŁzute la alin. (1) se suportŁ de la bugetul de stat. 

    ART. 274 

    (1) Bugetul fondului se aprobŁ de Parlament, la propunerea Guvernului, ca anexŁ la 

legea bugetului de stat. 

    (2) Bugetele de venituri ĸi cheltuieli ale caselor de asigurŁri se aprobŁ de ordonatorul 

principal de credite, ´n condiŞiile legii. 

    ART. 275 

    (1) Sumele rŁmase neutilizate la nivelul caselor de asigurŁri la sf©rĸitul fiecŁrui an se 

vireazŁ ´n contul CNAS. 

    (2) Sumele rŁmase neutilizate la nivelul CNAS la sf©rĸitul fiecŁrui an se reporteazŁ ´n 

anul urmŁtor ĸi se utilizeazŁ pentru destinaŞiile prevŁzute la art. 271 alin. (1). 

    (3) Fondul de rezervŁ rŁmas neutilizat la finele anului se reporteazŁ ´n anul urmŁtor cu 

aceeaĸi destinaŞie. 

    (4) Utilizarea fondului de rezervŁ se stabileĸte prin legile bugetare anuale. 

    (5) DisponibilitŁŞile temporare ale fondului, precum ĸi disponibilitŁŞile fondului de 

rezervŁ se pŁstreazŁ la trezoreria statului ĸi sunt purtŁtoare de dob©ndŁ. 

    (6) Din disponibilitŁŞile fondului de rezervŁ ĸi din excedentele ´nregistrate de fond din 

anii precedenŞi pot fi constituite depozite la termen la Trezoreria Statului, ´n condiŞiile 

stabilite prin convenŞie ´ncheiatŁ ´ntre CNAS ĸi Ministerul FinanŞelor Publice. 

 

    CAPITOLUL VI 

    Organizarea caselor de asigurŁri de sŁnŁtate 
 

    SECŝIUNEA 1 

    Constituirea caselor de asigurŁri de sŁnŁtate ĸi organizarea administrativŁ 
 

    ART. 276 



    (1) CNAS, instituŞie publicŁ, autonomŁ, de interes naŞional, cu personalitate juridicŁ, 

este organ de specialitate al administraŞiei publice centrale, care administreazŁ ĸi 

gestioneazŁ sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, are sediul ´n municipiul Bucureĸti, 

Calea CŁlŁraĸilor nr. 248, sectorul 3. 

    (2) Ċn domeniul sanitar, CNAS asigurŁ aplicarea politicilor ĸi programelor Guvernului 

´n coordonarea Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (3) CNAS are ca principal obiect de activitate asigurarea funcŞionŁrii unitare ĸi 

coordonate a sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate din Rom©nia ĸi are ´n subordine 

casele de asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene ĸi Casa de AsigurŁri de SŁnŁtate a Municipiului 

Bucureĸti, Casa AsigurŁrilor de SŁnŁtate a ApŁrŁrii, Ordinii Publice, SiguranŞei NaŞionale 

ĸi AutoritŁŞii JudecŁtoreĸti. 

    (4) CNAS funcŞioneazŁ pe baza statutului propriu, avizat de consiliul de administraŞie, 

care se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului, cu avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii. Casele de 

asigurŁri funcŞioneazŁ pe baza statutului propriu, care trebuie sŁ respecte prevederile 

statutului-cadru ĸi care se aprobŁ de consiliul de administraŞie al CNAS, cu avizul 

Ministerului SŁnŁtŁŞii. Casa AsigurŁrilor de SŁnŁtate a ApŁrŁrii, Ordinii Publice, 

SiguranŞei NaŞionale ĸi AutoritŁŞii JudecŁtoreĸti ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea potrivit 

prevederilor legale de organizare ĸi funcŞionare a caselor de asigurŁri judeŞene din cadrul 

sistemului de asigurŁri de sŁnŁtate, cu pŁstrarea specificului activitŁŞii. 

    (5) Statutele prevŁzute la alin. (4) trebuie sŁ conŞinŁ prevederi referitoare la: 

    a) denumirea ĸi sediul casei de asigurŁri respective; 

    b) relaŞiile CNAS cu alte case de asigurŁri ĸi cu oficiile teritoriale, precum ĸi cu 

asiguraŞii; 

    c) structura, drepturile ĸi obligaŞiile organelor de conducere; 

    d) modul de adoptare a hotŁr©rilor ´n consiliul de administraŞie ĸi relaŞia dintre acesta ĸi 

conducerea executivŁ a casei de asigurŁri; 

    e) alte prevederi. 

    ART. 277 

    (1) Casele de asigurŁri sunt instituŞii publice, cu personalitate juridicŁ, cu bugete 

proprii, în subordinea CNAS. 
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    (2) Casele de asigurŁri gestioneazŁ bugetul fondului aprobat, cu respectarea 

prevederilor prezentei legi, asigur©nd funcŞionarea sistemului de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate la nivel local, ĸi pot derula ĸi dezvolta ĸi activitŁŞi pentru valorizarea fondurilor 

gestionate. 
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    ART. 278 

    (1) Pe l©ngŁ CNAS ĸi casele de asigurŁri de sŁnŁtate funcŞioneazŁ comisii de experŞi 

pentru implementarea programelor naŞionale de sŁnŁtate, finanŞate din fond, precum ĸi 

alte activitŁŞi stabilite prin ordin al preĸedintelui CNAS. 



    (2) Membrii comisiilor de experŞi prevŁzute la alin. (1) beneficiazŁ de o indemnizaŞie 

lunarŁ de 1% din indemnizaŞia preĸedintelui CNAS, respectiv din salariul funcŞiei de 

preĸedinte-director general al casei de asigurŁri de sŁnŁtate, care se acordŁ proporŞional 

cu numŁrul de participŁri efective la ĸedinŞe. IndemnizaŞiile ĸi cheltuielile de deplasare 

ocazionate de participarea ´n comisiile de experŞi sunt suportate de CNAS, respectiv de 

casa de asigurŁri de sŁnŁtate la nivelul cŁreia funcŞioneazŁ comisia. Regulamentul de 

organizare ĸi funcŞionare ĸi atribuŞiile comisiilor de experŞi se stabilesc prin ordin al 

preĸedintelui CNAS*). 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 

180/2013**) privind aprobarea regulamentelor de organizare ĸi funcŞionare ale comisiilor 

de experŞi de la nivelul Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate pentru implementarea 

unor programe naŞionale, respectiv subprograme de sŁnŁtate, cu scop curativ, finanŞate 

din bugetul Fondului naŞional unic de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, precum ĸi pentru 

anumite boli cronice, respectiv anumite DCI-uri prevŁzute de HotŁr©rea Guvernului nr. 

720/2008 pentru aprobarea Listei cuprinz©nd denumirile comune internaŞionale 

corespunzŁtoare medicamentelor de care beneficiazŁ asiguraŞii, cu sau fŁrŁ contribuŞie 

personalŁ, pe bazŁ de prescripŞie medicalŁ, ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, 

publicat în Monitorul Oficial al României, Partea I, nr. 191 din 4 aprilie 2013. 
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    **)  Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 180/2013 a 

fost abrogat. A se vedea Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate 

nr. 822/2015. 
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    ART. 279 

    Casele de asigurŁri pot ´nfiinŞa oficii de asigurŁri de sŁnŁtate fŁrŁ personalitate juridicŁ, 

la nivelul oraĸelor, al municipiilor, respectiv al sectoarelor municipiului Bucureĸti, ´n 

baza criteriilor stabilite prin ordin al preĸedintelui CNAS. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    AtribuŞiile caselor de asigurŁri de sŁnŁtate 
 

    ART. 280 

    (1) AtribuŞiile CNAS sunt urmŁtoarele: 

    a) gestioneazŁ fondul prin preĸedintele CNAS, ´mpreunŁ cu casele de asigurŁri; 

    b) elaboreazŁ, implementeazŁ ĸi gestioneazŁ procedurile ĸi formularele unitare, avizate 

de Ministerul SŁnŁtŁŞii, pentru administrarea sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    c) elaboreazŁ ĸi actualizeazŁ Registrul unic de evidenŞŁ a asiguraŞilor; 



    d) elaboreazŁ ĸi publicŁ raportul anual ĸi planul de activitate pentru anul urmŁtor, cu 

avizul conform al Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    e) ´ndrumŁ metodologic ĸi controleazŁ modul de aplicare a dispoziŞiilor legale de cŁtre 

casele de asigurŁri; 

    f) rŁspunde pentru activitŁŞile proprii sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate ´n faŞa 

Guvernului, a ministrului sŁnŁtŁŞii ĸi a asiguraŞilor; 

    g) elaboreazŁ proiectul contractului-cadru, care se prezintŁ de cŁtre Ministerul 

SŁnŁtŁŞii spre aprobare Guvernului; 

    h) elaboreazŁ condiŞiile privind acordarea asistenŞei medicale din cadrul sistemului de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate, cu consultarea CMR ĸi CMDR; 

    i) participŁ anual la elaborarea listei de medicamente eliberate cu sau fŁrŁ contribuŞie 

personalŁ, pe baza prescripŞiilor medicale, pentru persoanele asigurate; 

    j) administreazŁ ĸi ´ntreŞine bunurile imobile ĸi baza materialŁ din patrimoniu, ´n 

condiŞiile legii; 

    k) asigurŁ organizarea sistemului informatic ĸi informaŞional unic integrat pentru 

´nregistrarea asiguraŞilor ĸi pentru gestionarea ĸi administrarea fondului. Indicatorii 

folosiŞi ´n raportarea datelor ´n sistemul de asigurŁri de sŁnŁtate sunt unitari ĸi se stabilesc 

de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, la propunerea CNAS, CMR ĸi CMDR; 

    l) negociazŁ ĸi contracteazŁ cu instituŞii abilitate de lege colectarea ĸi prelucrarea 

datelor privind unele servicii medicale furnizate asiguraŞilor, ´n vederea contractŁrii ĸi 

decontŁrii acestora de cŁtre casele de asigurŁri; 

    m) acordŁ gratuit informaŞii, consultanŞŁ ĸi asistenŞŁ ´n domeniul asigurŁrilor sociale de 

sŁnŁtate persoanelor asigurate, angajatorilor ĸi furnizorilor de servicii medicale; 

    n) ´ncheie ĸi deruleazŁ contracte de furnizare de servicii medicale de dializŁ; 

    o) asigurŁ logistica ĸi baza materialŁ necesare activitŁŞii de pregŁtire ĸi formare 

profesionalŁ a personalului, din cheltuielile de administrare a fondului; 

    p) iniŞiazŁ, negociazŁ ĸi ´ncheie cu instituŞii similare documente de cooperare 

internaŞionalŁ ´n domeniul sŁu de activitate, cu avizul conform al Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    r) ´ndeplineĸte funcŞia de organism de legŁturŁ, care asigurŁ comunicarea cu 

organismele similare din statele care au ´ncheiat cu Rom©nia documente internaŞionale cu 

prevederi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii; 

    s) prezintŁ un raport anual Guvernului privind starea sistemului de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate; 

    t) prezintŁ rapoarte Parlamentului, la solicitarea acestuia; 

    u) alte atribuŞii prevŁzute de acte normative ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

    (2) CNAS organizeazŁ ĸi administreazŁ Platforma informaticŁ din asigurŁrile de 

sŁnŁtate, care cuprinde: sistemul informatic unic integrat, sistemul naŞional al cardului de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate, sistemul naŞional de prescriere electronicŁ ĸi sistemul 

dosarului electronic de sŁnŁtate al pacientului, asigur©nd interoperabilitatea acestuia cu 



soluŞiile de e-SŁnŁtate la nivel naŞional, pentru utilizarea eficientŁ a informaŞiilor ´n 

elaborarea politicilor de sŁnŁtate ĸi pentru managementul sistemului de sŁnŁtate. 

    (3) Realizarea atribuŞiilor care revin CNAS, potrivit prezentei legi, este supusŁ 

controlului organelor competente potrivit dispoziŞiilor legale ´n vigoare. 

    ART. 281 

    AtribuŞiile caselor de asigurŁri sunt urmŁtoarele: 

    a) sŁ colecteze contribuŞiile la fond pentru persoanele fizice, altele dec©t cele pentru 

care colectarea veniturilor se face de cŁtre ANAF; 

    b) sŁ administreze bugetele proprii; 

    c) sŁ ´nregistreze, sŁ actualizeze datele referitoare la asiguraŞi ĸi sŁ le comunice CNAS; 

    d) sŁ elaboreze ĸi sŁ publice raportul anual ĸi planul de activitate pentru anul urmŁtor; 

    e) sŁ utilizeze toate demersurile legale pentru a optimiza colectarea contribuŞiilor ĸi 

recuperarea creanŞelor restante la contribuŞii pentru fond; 

    f) sŁ furnizeze gratuit informaŞii, consultanŞŁ, asistenŞŁ ´n problemele asigurŁrilor 

sociale de sŁnŁtate ĸi ale serviciilor medicale persoanelor asigurate, angajatorilor ĸi 

furnizorilor de servicii medicale; 

    g) sŁ administreze bunurile casei de asigurŁri, conform prevederilor legale; 

    h) sŁ negocieze, sŁ contracteze ĸi sŁ deconteze serviciile medicale contractate cu 

furnizorii de servicii medicale ´n condiŞiile contractului-cadru; 

    i) sŁ monitorizeze numŁrul serviciilor medicale furnizate ĸi nivelul tarifelor acestora; 

    j) pot sŁ organizeze licitaŞii ´n vederea contractŁrii unor servicii din pachetul de 

servicii, pe baza prevederilor contractului-cadru; 

    k) sŁ asigure, ´n calitate de instituŞii competente, activitŁŞile de aplicare a documentelor 

internaŞionale cu prevederi ´n domeniul sŁnŁtŁŞii ´ncheiate de Rom©nia cu alte state, 

inclusiv cele privind rambursarea cheltuielilor ocazionate de acordarea serviciilor 

medicale ĸi a altor prestaŞii, ´n condiŞiile respectivelor documente internaŞionale; 

    l) alte atribuŞii prevŁzute de acte normative ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Organele de conducere 
 

    ART. 282 

    (1) CNAS are urmŁtoarele organe de conducere: 

    a) adunarea reprezentanŞilor; 

    b) consiliul de administraŞie; 

    c) preĸedintele; 

    d) comitetul director; 

    e) un vicepreĸedinte; 

    f) directorul general. 



    (2) Persoanele care fac parte din organele de conducere ale CNAS ĸi ale caselor de 

asigurŁri trebuie sŁ ´ndeplineascŁ urmŁtoarele condiŞii: 

    a) sŁ fie cetŁŞeni rom©ni ĸi sŁ aibŁ domiciliul pe teritoriul Rom©niei; 

    b) sŁ aibŁ calitatea de asigurat; 

    c) sŁ nu aibŁ cazier judiciar sau fiscal. 

    (3) Membrii consiliului de administraŞie au obligaŞia de a depune declaraŞie de avere ĸi 

o declaraŞie de interese cu privire la incompatibilitŁŞile prevŁzute de prezenta lege, ´n 

termen de 15 zile de la numirea ´n Consiliul de administraŞie al CNAS. DeclaraŞia de 

interese va fi actualizatŁ ori de c©te ori intervin modificŁri. Actualizarea se face în termen 

de 30 de zile de la data modificŁrii respective. DeclaraŞiile se vor afiĸa pe site-ul CNAS. 

Modelul declaraŞiei de interese se aprobŁ prin ordin al preĸedintelui CNAS. 

    ART. 283 

    (1) Adunarea reprezentanŞilor se constituie pe o perioadŁ de 4 ani ĸi cuprinde: 

    a) reprezentanŞi ai asiguraŞilor delegaŞi de consiliile judeŞene ĸi de Consiliul General al 

Municipiului Bucureĸti, ´n numŁr de unu pentru fiecare judeŞ ĸi doi pentru municipiul 

Bucureĸti. Desemnarea acestor reprezentanŞi se face ´n termen de 15 zile de la data 

intrŁrii ´n vigoare a prezentei legi; 

    b) 31 de membri numiŞi astfel: 2 de cŁtre Preĸedintele Rom©niei, 3 de cŁtre primul-

ministru, la propunerea ministrului sŁnŁtŁŞii, 3 de cŁtre Senat, la propunerea comisiei de 

specialitate, 3 de cŁtre Camera DeputaŞilor, la propunerea comisiei de specialitate, un 

reprezentant al Ministerului Muncii, Familiei, ProtecŞiei Sociale ĸi Persoanelor V©rstnice, 

un reprezentant al Casei NaŞionale de Pensii ĸi Alte Drepturi de AsigurŁri Sociale, 5 de 

cŁtre asociaŞiile patronale reprezentative la nivel naŞional, 5 de cŁtre organizaŞiile 

sindicale reprezentative la nivel naŞional, 7 reprezentanŞi ai ministerelor ĸi instituŞiilor 

centrale cu reŞele sanitare proprii, respectiv c©te un reprezentant al Ministerului 

Afacerilor Interne, Ministerului ApŁrŁrii NaŞionale, Ministerului JustiŞiei, Ministerului 

Transporturilor, Serviciului Rom©n de InformaŞii, Serviciului de InformaŞii Externe ĸi 

Serviciului de TelecomunicaŞii Speciale, ĸi un reprezentant al Consiliului NaŞional al 

Persoanelor Vârstnice. 

    (2) Sunt reprezentative la nivel naŞional asociaŞiile patronale ĸi organizaŞiile sindicale 

care ´ndeplinesc condiŞiile prevŁzute de Legea nr. 130/1996*) privind contractul colectiv 

de muncŁ, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    (3) Pe locurile devenite vacante ca urmare a demisiei, revocŁrii din cauze prevŁzute de 

lege sau a decesului se numesc noi membri, aleĸi ´n aceleaĸi condiŞii, p©nŁ la expirarea 

mandatului în curs. 

#CIN 

    *)  Legea nr. 130/1996, republicatŁ, a fost abrogatŁ. A se vedea Legea nr. 62/2011, 

republicatŁ. 

 

#B 



    ART. 284 

    (1) Adunarea reprezentanŞilor se ´ntruneĸte ´n ĸedinŞŁ o datŁ pe an, la convocarea 

consiliului de administraŞie, sau ´n ĸedinŞe extraordinare, la convocarea preĸedintelui 

CNAS, a consiliului de administraŞie sau a unui numŁr de cel puŞin 30 de membri ai 

adunŁrii reprezentanŞilor. 

    (2) Adunarea reprezentanŞilor poate adopta hotŁr©ri dacŁ sunt prezente douŁ treimi din 

numŁrul membrilor. Pentru adoptarea hotŁr©rilor este necesar votul favorabil al 

majoritŁŞii membrilor prezenŞi. 

    ART. 285 

    Adunarea reprezentanŞilor are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) analizeazŁ repartizarea bugetului aprobat de cŁtre cei ´n drept ĸi recomandŁ 

ordonatorului principal de credite luarea mŁsurilor necesare pentru modificarea acestuia, 

´n condiŞiile legii; 

    b) analizeazŁ modul de utilizare a fondului, costurile din cadrul sistemului de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate, serviciile medicale acordate ĸi tarifele practicate la contractarea 

pachetului de servicii de bazŁ ĸi recomandŁ mŁsurile legale pentru folosirea cu eficienŞŁ a 

fondurilor ĸi de respectare a drepturilor asiguraŞilor. 

    ART. 286 

    (1) Consiliul de administraŞie al CNAS se constituie din 7 membri, cu un mandat pe 4 

ani, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) 4 reprezentanŞi ai statului, dintre care unul este numit de Preĸedintele Rom©niei, iar 

3 sunt numiŞi de primul-ministru, la propunerea ministrului sŁnŁtŁŞii; 

    b) un membru numit de cŁtre confederaŞiile patronale reprezentative la nivel naŞional; 

    c) un membru numit de cŁtre confederaŞiile sindicale reprezentative la nivel naŞional; 

    d) un membru numit de primul-ministru, cu consultarea Consiliului NaŞional al 

Persoanelor Vârstnice. 

    (2) Prevederile art. 283 alin. (3) se aplicŁ ĸi ´n cazul consiliului de administraŞie. 

    (3) Pe perioada mandatului membrii consiliului de administraŞie pot fi revocaŞi din 

funcŞii de cŁtre cei care i-au numit, iar pe funcŞiile rŁmase vacante sunt numiŞi noi 

membri, pânŁ la expirarea mandatului ´n curs. 

    ART. 287 

    (1) Preĸedintele consiliului de administraŞie este preĸedintele CNAS ĸi are rang de 

secretar de stat. Preĸedintele CNAS are dreptul la organizarea cabinetului demnitarului ´n 

structura CNAS ĸi ´n limita numŁrului de posturi prevŁzut de lege pentru funcŞia de 

secretar de stat. Preĸedintele CNAS este numit de primul-ministru dintre membrii 

consiliului de administraŞie, la propunerea ministrului sŁnŁtŁŞii. 

    (2) Consiliul de administraŞie are un vicepreĸedinte ales de consiliul de administraŞie 

prin vot secret. Vicepreĸedintele consiliului de administraŞie este ĸi vicepreĸedintele 

CNAS. 



    (3) Preĸedintele, vicepreĸedintele ĸi directorul general al CNAS se suspendŁ de drept 

din funcŞiile deŞinute anterior, pe perioada executŁrii mandatului, cu excepŞia celor 

prevŁzute la art. 292 alin. (1). 

    ART. 288 

    (1) Consiliul de administraŞie funcŞioneazŁ ´n mod legal ´n prezenŞa a cel puŞin 5 

membri. 

    (2) HotŁr©rile consiliului de administraŞie se adoptŁ cu votul a cel puŞin douŁ treimi din 

numŁrul membrilor prezenŞi. 

    (3) Ċn condiŞiile ´n care la prima convocare a unei ĸedinŞe a consiliului de administraŞie 

nu se ´ndeplineĸte cvorumul prevŁzut la alin. (1), preĸedintele CNAS, ´n calitate de 

preĸedinte al consiliului de administraŞie, are dreptul sŁ convoace o nouŁ ĸedinŞŁ ´n 

termen de maximum 7 zile, ´n cadrul cŁreia hotŁr©rile sunt luate cu votul a cel puŞin douŁ 

treimi din numŁrul membrilor prezenŞi. 

    (4) Principalul rol al consiliului de administraŞie este de a elabora ĸi a realiza strategia 

naŞionalŁ ´n domeniul asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate. 

    (5) La ĸedinŞele consiliului de administraŞie preĸedintele CNAS poate invita persoane 

care au legŁturŁ cu subiectele supuse dezbaterii. 

    (6) Ministrul sŁnŁtŁŞii are calitatea de invitat permanent la ĸedinŞele consiliului de 

administraŞie al CNAS ĸi prezideazŁ, fŁrŁ a avea drept de vot, ĸedinŞele la care participŁ. 

    ART. 289 

    (1) Consiliul de administraŞie al CNAS are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) aprobŁ planul anual de activitate pentru ´ndeplinirea prevederilor programului de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    b) aprobŁ regulamentul de organizare ĸi funcŞionare a comisiilor de evaluare ĸi 

standardele de evaluare a furnizorilor de servicii medicale; 

    c) aprobŁ criteriile de recrutare ĸi modalitŁŞile de formare a personalului din sistemul 

de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    d) aprobŁ programul de investiŞii; 

    e) aprobŁ ´ncheierea de convenŞii de cooperare ĸi finanŞare de programe cu organisme 

internaŞionale; 

    f) aprobŁ atribuŞiile vicepreĸedintelui, la propunerea preĸedintelui; 

    g) avizeazŁ statutul propriu al CNAS, care se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului, ĸi 

aprobŁ statutul-cadru al caselor de asigurŁri, la propunerea Comitetului director; 

    h) aprobŁ propriul regulament de organizare ĸi funcŞionare; 

    i) aprobŁ strategia sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate cu privire la colectarea ĸi 

utilizarea fondului; 

    j) aprobŁ proiectul bugetului fondului ĸi ´l supune aprobŁrii ordonatorului principal de 

credite, ´n condiŞiile legii; 

    k) avizeazŁ, ´n condiŞiile legii, repartizarea pe case de asigurŁri a bugetului fondului; 

    l) avizeazŁ utilizarea fondului de rezervŁ; 



    m) analizeazŁ semestrial stadiul derulŁrii contractelor ĸi ´mprumuturilor; 

    n) avizeazŁ rapoartele de gestiune anuale, prezentate de preĸedintele CNAS, contul de 

´ncheiere a exerciŞiului bugetar, precum ĸi raportul anual de activitate; 

    o) aprobŁ, ´n baza raportului CurŞii de Conturi, bilanŞul contabil ĸi descŁrcarea gestiunii 

anului precedent pentru CNAS ĸi pentru casele de asigurŁri; 

    p) avizeazŁ proiectul contractului-cadru ĸi al normelor metodologice de aplicare a 

acestuia; 

    r) avizeazŁ lista medicamentelor de care beneficiazŁ asiguraŞii cu sau fŁrŁ contribuŞie 

personalŁ; 

    s) aprobŁ criteriile privind calitatea asistenŞei medicale acordate asiguraŞilor; 

    t) analizeazŁ structura ĸi modul de funcŞionare ale caselor de asigurŁri; 

    u) avizeazŁ organigrama CNAS ĸi organigramele caselor de asigurŁri teritoriale, la 

propunerea Comitetului director; organigramele care se aprobŁ prin ordin al preĸedintelui 

CNAS; 

    v) alte atribuŞii acordate prin acte normative ´n vigoare. 

    (2) Consiliul de administraŞie se ´ntruneĸte lunar, la convocarea preĸedintelui CNAS. 

Consiliul de administraŞie se poate ´ntruni ĸi ´n ĸedinŞe extraordinare, la cererea 

preĸedintelui sau a cel puŞin unei treimi din numŁrul membrilor sŁi. 

    (3) În exercitarea atribuŞiilor ce ´i revin Consiliul de administraŞie al CNAS adoptŁ 

hotŁr©ri, ´n condiŞiile prevŁzute la art. 288. 

    (4) Modul de rezolvare a divergenŞelor dintre preĸedintele CNAS ĸi consiliul de 

administraŞie, ´n ´ndeplinirea atribuŞiilor stabilite ´n prezenta lege, se reglementeazŁ prin 

statutul CNAS. 

    ART. 290 

    (1) Preĸedintele CNAS este ordonator principal de credite pentru administrarea ĸi 

gestionarea fondului ĸi reprezintŁ CNAS ´n relaŞiile cu terŞii ĸi pe asiguraŞi ´n raporturile 

cu alte persoane fizice sau juridice, componente ale sistemului asigurŁrilor sociale de 

sŁnŁtate. 

    (2) Preĸedintelui CNAS ´i sunt aplicabile prevederile legii responsabilitŁŞii 

ministeriale. 

    ART. 291 

    (1) AtribuŞiile principale ale preĸedintelui CNAS sunt urmŁtoarele: 

    a) exercitŁ atribuŞiile prevŁzute de lege, ´n calitate de ordonator principal de credite, 

pentru administrarea ĸi gestionarea fondului; 

    b) organizeazŁ ĸi coordoneazŁ activitatea de audit ĸi control ´n sistemul de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate, potrivit atribuŞiilor specifice ale CNAS ĸi ale caselor de asigurŁri; 

activitatea de audit se poate desfŁĸura la nivel regional, ´n condiŞiile stabilite prin ordin al 

preĸedintelui CNAS*), cu avizul Consiliului de administraŞie al CNAS; 

    c) participŁ ca invitat la ĸedinŞele Guvernului ´n care sunt dezbŁtute aspecte referitoare 

la sŁnŁtatea populaŞiei; 



    d) numeĸte, sancŞioneazŁ ĸi elibereazŁ din funcŞie personalul CNAS; 

    e) prezideazŁ ĸedinŞele adunŁrii reprezentanŞilor; 

    f) alte atribuŞii stabilite prin Statutul CNAS; 

    g) solicitŁ avizul Ministerului SŁnŁtŁŞii ´naintea depunerii proiectului bugetului de 

venituri ĸi cheltuieli, precum ĸi a proiectului de rectificare bugetarŁ la Ministerul 

FinanŞelor Publice; 

    h) prezintŁ Ministerului SŁnŁtŁŞii trimestrial ĸi anual, precum ĸi ´n cadrul unor analize 

funcŞionale activitŁŞile realizate de CNAS cu privire la serviciile medicale, 

medicamentele ĸi dispozitivele medicale furnizate asiguraŞilor, inclusiv cele din cadrul 

programelor naŞionale de sŁnŁtate curative, contractarea, decontarea ĸi finanŞarea acestora 

´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, precum ĸi execuŞia bugetului; 

    i) supune aprobŁrii ministrului sŁnŁtŁŞii reglementŁrile propuse ´n cadrul politicilor din 

domeniul sanitar. 

    (2) Ċn exercitarea atribuŞiilor ce ´i revin, precum ĸi pentru punerea ´n aplicare a 

hotŁr©rilor consiliului de administraŞie, preĸedintele CNAS emite ordine care devin 

executorii dupŁ ce sunt aduse la cunoĸtinŞŁ persoanelor interesate. Ordinele cu caracter 

normativ, emise ´n aplicarea prezentei legi, se publicŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, 

Partea I. 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 

1012/2013 pentru aprobarea Normelor metodologice privind activitatea structurilor de 

control din cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate. 

 

#B 
    ART. 292 

    (1) Pe timpul executŁrii mandatului preĸedintele ĸi vicepreĸedintele sunt numiŞi pe o 

perioadŁ de 4 ani. Aceĸtia nu pot exercita pe durata mandatului nicio altŁ funcŞie sau 

demnitate publicŁ, cu excepŞia funcŞiilor didactice din ´nvŁŞŁm©ntul superior. 

    (2) Membrii Consiliului de administraŞie al CNAS, pe perioada exercitŁrii mandatului, 

nu sunt salariaŞi ai CNAS, cu excepŞia preĸedintelui ĸi a vicepreĸedintelui, ĸi nu pot ocupa 

funcŞii ´n structurile executive ale caselor de asigurŁri. Aceĸtia nu pot exercita activitŁŞi la 

societŁŞi reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare, sau la alte unitŁŞi care se aflŁ ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri. 

    (3) Salarizarea preĸedintelui ĸi a vicepreĸedintelui CNAS se stabileĸte dupŁ cum 

urmeazŁ: 

    a) pentru preĸedinte, la nivelul indemnizaŞiei prevŁzute de lege pentru funcŞia de 

secretar de stat; 

    b) pentru vicepreĸedinte, la nivelul indemnizaŞiei prevŁzute de lege pentru funcŞia de 

subsecretar de stat. 



    (4) Salariul ĸi celelalte drepturi de personal ale directorului general al CNAS se 

stabilesc la nivelul corespunzŁtor prevŁzut de lege pentru funcŞia de secretar general din 

minister. 

    (5) Membrii Consiliului de administraŞie al CNAS, cu excepŞia preĸedintelui ĸi 

vicepreĸedintelui, beneficiazŁ de o indemnizaŞie lunarŁ de p©nŁ la 1% din indemnizaŞia 

preĸedintelui CNAS, ´n condiŞiile prezenŞei efective la ĸedinŞele consiliului de 

administraŞie. 

    ART. 293 

    (1) Conducerea executivŁ a CNAS este asiguratŁ de cŁtre directorul general. 

    (2) Ocuparea postului de director general se face prin concurs, pe o perioadŁ de 4 ani, 

ĸi se numeĸte prin ordin al preĸedintelui CNAS. 

    (3) Organizarea concursului ĸi criteriile de selecŞie sunt stabilite de preĸedintele CNAS, 

cu avizul consiliului de administraŞie. 

    ART. 294 

    Conducerea operativŁ a CNAS este asiguratŁ de un Comitet director alcŁtuit din: 

preĸedinte, vicepreĸedinte, director general ĸi directorii generali adjuncŞi. AtribuŞiile 

Comitetului director de conducere al CNAS se aprobŁ prin ordin al preĸedintelui CNAS, 

cu avizul consiliului de administraŞie. 

    ART. 295 

    (1) Personalul CNAS ĸi al caselor de asigurŁri este constituit din funcŞionari publici ĸi 

personal contractual, ´n condiŞiile legii, ĸi nu pot desfŁĸura activitŁŞi la furnizorii de 

servicii medicale. 

    (2) Salariul ĸi celelalte drepturi ale personalului prevŁzut la alin. (1) sunt cele stabilite 

de actele normative ´n vigoare aplicabile instituŞiilor publice. 

    ART. 296 

    Organele de conducere ale caselor de asigurŁri sunt consiliul de administraŞie ĸi 

preĸedintele-director general. 

    ART. 297 

    (1) Consiliul de administraŞie al caselor de asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti este alcŁtuit din 11 membri, desemnaŞi dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) unul de consiliul judeŞean, respectiv de Consiliul General al Municipiului Bucureĸti; 

    b) unul de prefect, la propunerea direcŞiei de sŁnŁtate publicŁ judeŞene, respectiv a 

municipiului Bucureĸti; 

    c) 3 de confederaŞiile patronale reprezentative la nivel naŞional, desemnaŞi prin 

consens; 

    d) 3 de confederaŞiile sindicale reprezentative la nivel naŞional, desemnaŞi prin 

consens; 

    e) 2 de consiliile judeŞene ale persoanelor v©rstnice, respectiv al municipiului 

Bucureĸti; 

    f) preĸedintele, care este directorul general al casei de asigurŁri. 



    (2) Mandatul membrilor consiliilor de administraŞie ale caselor de asigurŁri este de 4 

ani. Membrii consiliilor de administraŞie ale caselor de asigurŁri beneficiazŁ de o 

indemnizaŞie lunarŁ de p©nŁ la 1% din salariul funcŞiei de director general al casei de 

asigurŁri respective, ´n condiŞiile prezenŞei efective la ĸedinŞele consiliului de 

administraŞie. 

    (3) Pe perioada mandatului membrii consiliului de administraŞie pot fi revocaŞi din 

funcŞii de cŁtre cei care i-au numit, iar pe funcŞiile rŁmase vacante sunt numiŞi noi 

membri, p©nŁ la expirarea mandatului ´n curs. 

    (4) Consiliile de administraŞie ale caselor de asigurŁri au urmŁtoarele atribuŞii generale: 

    a) aprobŁ proiectul statutului propriu; 

    b) avizeazŁ proiectul bugetului de venituri ĸi cheltuieli anuale aferente fondului; 

    c) aprobŁ rapoartele de gestiune semestriale ĸi anuale, prezentate de preĸedintele-

director general; 

    d) avizeazŁ politica de contractare propusŁ de preĸedintele-director general, cu 

respectarea contractului-cadru; 

    e) avizeazŁ programele de acŞiuni de ´mbunŁtŁŞire a disciplinei financiare, inclusiv 

mŁsurile de executare silitŁ potrivit prevederilor legale ´n vigoare; 

    f) alte atribuŞii date prin lege sau prin statut. 

    (5) Consiliul de administraŞie ia hotŁr©ri prin vot, ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi 

din numŁrul membrilor. 

    (6) ķedinŞele consiliului de administraŞie sunt publice, cu excepŞia cazurilor ´n care 

membrii consiliului decid prin vot ca acestea sŁ se desfŁĸoare cu uĸile ´nchise. 

Problemele legate de buget se vor discuta ´ntotdeauna ´n ĸedinŞe publice. 

    ART. 298 

    (1) Directorii generali ai caselor de asigurŁri sunt numiŞi pe bazŁ de concurs, prin ordin 

al preĸedintelui CNAS. Directorul general devine membru de drept al consiliului de 

administraŞie al casei de asigurŁri ĸi preĸedintele acestuia. Ċntre CNAS ĸi directorul 

general al casei de asigurŁri - manager al sistemului la nivel local se încheie un contract 

de management. 

    (2) Directorul general al casei de asigurŁri este ordonator de credite, ´n condiŞiile legii. 

    (3) Directorul general se numeĸte pentru un mandat de 4 ani, dupŁ validarea 

concursului, ĸi se suspendŁ de drept din funcŞiile deŞinute anterior, cu excepŞia funcŞiilor 

didactice din ´nvŁŞŁm©ntul superior. Directorul general are obligaŞia de a depune 

declaraŞie de interese ĸi declaraŞie de avere. Modelul declaraŞiei de interese se aprobŁ prin 

ordin al preĸedintelui CNAS. 

    (4) Salarizarea ĸi celelalte drepturi ale directorului general se stabilesc prin contractul 

de management. Salariul de bazŁ se aprobŁ de preĸedintele CNAS ĸi se stabileĸte ´ntre 

limite, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) limita minimŁ la nivelul maxim al salariului pentru funcŞia de consilier gr. I A din 

cadrul ministerelor ĸi al altor organe centrale de specialitate, la care se adaugŁ 



indemnizaŞia de conducere ´n cuantum de 55% corespunzŁtoare funcŞiei de director 

general; 

    b) limita maximŁ la nivelul prevŁzut de lege pentru funcŞia de secretar general din 

ministere. 

    (5) AtribuŞiile principale ale directorului general sunt urmŁtoarele: 

    a) aplicŁ normele de gestiune, regulamentele de organizare ĸi de funcŞionare ĸi 

procedurile administrative unitare; 

    b) organizeazŁ ĸi coordoneazŁ activitatea de control al execuŞiei contractelor de 

furnizare de servicii medicale; 

    c) organizeazŁ ĸi coordoneazŁ activitatea de urmŁrire ĸi control al colectŁrii 

contribuŞiilor la fond; 

    d) propune programe de acŞiuni de ´mbunŁtŁŞire a disciplinei financiare, inclusiv 

executarea silitŁ, potrivit legii; 

    e) stabileĸte modalitatea de contractare, cu respectarea contractului-cadru; 

    f) organizeazŁ ´mpreunŁ cu alte structuri abilitate controale privind respectarea 

drepturilor asiguraŞilor ĸi propune mŁsuri ´n caz de nerespectare a acestora; 

    g) supravegheazŁ ĸi controleazŁ organizarea ĸi funcŞionarea sistemului de asigurŁri de 

sŁnŁtate la nivel teritorial ĸi prezintŁ anual rapoarte, pe care le dŁ publicitŁŞii; 

    h) numeĸte, sancŞioneazŁ ĸi elibereazŁ din funcŞie personalul casei de asigurŁri. 

 

    SECŝIUNEA a 4-a 

    Serviciul medical 
 

    ART. 299 

    (1) Ċn cadrul CNAS funcŞioneazŁ serviciul medical, care este condus de un medic-ĸef. 

    (2) La nivelul caselor de asigurŁri funcŞioneazŁ un serviciu medical, dimensionat ´n 

raport cu numŁrul asiguraŞilor, care este condus de un medic-ĸef. 

    (3) FuncŞia de medic-ĸef al CNAS ĸi al caselor de asigurŁri se ocupŁ prin concurs 

organizat de CNAS, ´n condiŞiile legii. 

    (4) FuncŞia de medic-ĸef al CNAS este echivalentŁ cu cea de director general adjunct ĸi 

este salarizatŁ potrivit legii. 

    ART. 300 

    (1) Serviciul medical al CNAS urmŁreĸte interesele asiguraŞilor cu privire la calitatea 

serviciilor acordate de cŁtre furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive 

medicale aflaŞi ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri. 

    (2) AtribuŞiile serviciului medical sunt stabilite prin statut. 

 

    SECŝIUNEA a 5-a 

    ObligaŞiile caselor de asigurŁri 
 



    ART. 301 

    ObligaŞiile CNAS sunt urmŁtoarele: 

    a) sŁ asigure logistica funcŞionŁrii unitare ĸi coordonate a sistemului asigurŁrilor 

sociale de sŁnŁtate; 

    b) sŁ urmŁreascŁ colectarea ĸi folosirea cu eficienŞŁ a fondului; 

    c) sŁ foloseascŁ mijloace adecvate de mediatizare pentru reprezentarea, informarea ĸi 

susŞinerea intereselor asiguraŞilor pe care ´i reprezintŁ; 

    d) sŁ acopere potrivit principiilor prezentei legi nevoile de servicii de sŁnŁtate ale 

persoanelor, în limita fondurilor disponibile; 

    e) sŁ prezinte anual Guvernului un raport de activitate, precum ĸi planul de activitate 

pentru anul urmŁtor. 

    ART. 302 

    ObligaŞiile caselor de asigurŁri sunt urmŁtoarele: 

    a) sŁ verifice acordarea serviciilor medicale, conform contractelor încheiate cu 

furnizorii de servicii medicale; 

    b) sŁ deconteze furnizorilor contravaloarea serviciilor medicale contractate ĸi prestate 

asiguraŞilor, la termenele prevŁzute ´n contractul-cadru, ´n caz contrar urm©nd sŁ suporte 

penalitŁŞile prevŁzute ´n contract; 

    c) sŁ acorde furnizorilor de servicii medicale sume care sŁ ŞinŁ seama ĸi de condiŞiile 

de desfŁĸurare a activitŁŞii ´n zone izolate, ´n condiŞii grele ĸi foarte grele, pentru care 

sunt stabilite drepturi suplimentare, potrivit legislaŞiei; 

    d) sŁ informeze furnizorii de servicii medicale asupra condiŞiilor de contractare ĸi a 

negocierii clauzelor contractuale; 

    e) sŁ informeze furnizorii de servicii medicale asupra condiŞiilor de furnizare a 

serviciilor medicale ĸi despre orice schimbare ´n modul de funcŞionare ĸi de acordare a 

acestora; 

    f) sŁ asigure confidenŞialitatea datelor ´n condiŞiile prezentei legi; 

    g) sŁ verifice prescrierea ĸi eliberarea medicamentelor ´n conformitate cu 

reglementŁrile ´n vigoare; 

    h) sŁ raporteze CNAS, la termenele stabilite, datele solicitate privind serviciile 

medicale furnizate, precum ĸi evidenŞa asiguraŞilor ĸi a documentelor justificative 

utilizate; 

    i) sŁ furnizeze, la solicitarea Ministerului SŁnŁtŁŞii, datele de identificare a persoanelor 

asigurate, numai pentru bolile cu declarare nominalŁ obligatorie, conform legislaŞiei ´n 

vigoare. 

 

    CAPITOLUL VII  

    Controlul  
 

    SECŝIUNEA 1 



    Controlul de gestiune 
 

    ART. 303 

    Controlul de gestiune al CNAS ĸi al caselor de asigurŁri se face anual de cŁtre Curtea 

de Conturi. 

    ART. 304 

    Auditul intern se exercitŁ conform legii ĸi poate fi organizat la nivel regional, ´n 

condiŞiile stabilite prin ordin al preĸedintelui CNAS, cu avizul consiliului de administraŞie 

al CNAS. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    Controlul furnizŁrii serviciilor  
 

    ART. 305 

    (1) CNAS ĸi casele de asigurŁri organizeazŁ ĸi efectueazŁ controlul serviciilor 

medicale care se acordŁ asiguraŞilor pe baza contractelor de furnizare de servicii 

încheiate, potrivit prezentei legi. 

    (2) În cadrul controalelor efectuate potrivit alin. (1) pot participa ĸi reprezentanŞi ai 

CMR, CMDR, CFR ĸi OAMMR. 

    (3) Ċn exercitarea atribuŞiilor prevŁzute la alin. (1), structurile de specialitate din CNAS 

colaboreazŁ cu organele judiciare, precum ĸi cu alte instituŞii ĸi autoritŁŞi ale statului ´n 

funcŞie de domeniul de competenŞŁ specific. 

    ART. 306 

    Salarizarea persoanelor din structurile menŞionate la art. 305 alin. (1) este similarŁ cu 

cea prevŁzutŁ de lege pentru compartimentele de audit. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Arbitrajul  
 

    ART. 307 

    (1) CNAS ´mpreunŁ cu CMR, CMDR ĸi CFR organizeazŁ Comisia centralŁ de arbitraj 

care poate soluŞiona, la solicitarea uneia dintre pŁrŞi, litigiile dintre furnizorii de servicii 

medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale ĸi casele de asigurŁri. Comisia 

funcŞioneazŁ pe l©ngŁ CNAS ĸi nu are personalitate juridicŁ. 

    (2) Comisia centralŁ de arbitraj este formatŁ din 6 arbitri, dintre care 3 arbitri numiŞi de 

cŁtre CNAS ĸi c©te un arbitru numit de cŁtre CMR, CMDR ĸi CFR. Ċn aceleaĸi condiŞii, 

pentru fiecare arbitru va fi desemnat câte un membru supleant. 

    (3) Preĸedintele Comisiei centrale de arbitraj este un arbitru acceptat de pŁrŞi. 

    ART. 308 



    (1) Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare al Comisiei centrale de arbitraj se 

elaboreazŁ de cŁtre CNAS, cu consultarea CMR, CMDR ĸi CFR. Regulamentul se aprobŁ 

prin hotŁr©re a Guvernului*), la propunerea Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (2) Pentru activitŁŞile desfŁĸurate ´n cadrul Comisiei centrale de arbitraj, arbitrii 

beneficiazŁ de o indemnizaŞie de ĸedinŞŁ. IndemnizaŞia de ĸedinŞŁ pentru arbitri este de 

15%, iar pentru membrii secretariatului tehnic este de 10% din indemnizaŞia preĸedintelui 

CNAS. 

    (3) Cheltuielile reprezent©nd indemnizaŞiile de ĸedinŞŁ pentru arbitri, precum ĸi pentru 

membrii secretariatului tehnic se suportŁ din sumele alocate pentru administrarea 

fondului. 

#CIN 
    *)  A se vedea HotŁr©rea Guvernului nr. 650/2014 pentru aprobarea Regulamentului 

de organizare ĸi funcŞionare al Comisiei centrale de arbitraj. 

 

#B 
    ART. 309 

    (1) Regulamentul de soluŞionare a cauzelor arbitrale, aprobat prin ordin al ministrului 

justiŞiei*), se completeazŁ cu prevederile Codului de procedurŁ civilŁ. 

    (2) Comisia de arbitraj se va organiza în termen de maximum 90 de zile de la data 

intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu. 

#CIN 
    *)  A se vedea Ordinul ministrului justiŞiei nr. 2366/C/2015 pentru aprobarea 

Regulamentului privind procedura arbitralŁ de soluŞionare a litigiilor dintre furnizorii de 

servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale ĸi casele de asigurŁri de sŁnŁtate. 

 

#B 
    CAPITOLUL VIII  

    RŁspunderi ĸi sancŞiuni 
 

    ART. 310 

    ĊncŁlcarea prevederilor prezentei legi atrage rŁspunderea materialŁ, civilŁ, 

contravenŞionalŁ sau penalŁ, dupŁ caz. 

 

    SECŝIUNEA 1 

    SancŞiuni 
 

    ART. 311 

    SancŞiunile pentru nerespectarea obligaŞiilor contractuale de cŁtre furnizorii de servicii 

medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale, cuprinse ´n contractele ´ncheiate cu 

casele de asigurŁri de sŁnŁtate, se stabilesc prin contractul-cadru. 



 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    ContravenŞii 
 

    ART. 312 

    Constituie contravenŞii urmŁtoarele fapte: 

    a) nedepunerea la termen a declaraŞiei prevŁzute la art. 228 alin. (2); 

    b) nevirarea contribuŞiei datorate conform art. 267 alin. (1) de cŁtre persoanele fizice ĸi 

juridice angajatoare; 

    c) refuzul de a pune la dispoziŞia organelor de control ale ANAF ĸi ale caselor de 

asigurŁri a documentelor justificative ĸi a actelor de evidenŞŁ necesare ´n vederea stabilirii 

obligaŞiilor la fond; 

    d) refuzul de a pune la dispoziŞia organelor de control ale caselor de asigurŁri 

documentele justificative ĸi actele de evidenŞŁ financiar-contabilŁ privind sumele 

decontate din fond, precum ĸi documente medicale ĸi administrative existente la nivelul 

entitŁŞii controlate ĸi necesare actului de control. 

    ART. 313 

    ContravenŞiile prevŁzute la art. 312 se sancŞioneazŁ dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) cele prevŁzute la lit. a) ĸi c), cu amendŁ de la 5.000 lei la 10.000 lei; 

    b) cele prevŁzute la lit. b) ĸi d), cu amendŁ de la 30.000 lei la 50.000 lei. 

    ART. 314 

    (1) Constatarea contravenŞiilor ĸi aplicarea sancŞiunilor se fac de cŁtre organele de 

control ale ANAF ĸi ale caselor de asigurŁri. 

    (2) Amenzile contravenŞionale aplicate conform prezentei legi constituie venituri la 

bugetul de stat. 

    ART. 315 

    Prevederile art. 312 se completeazŁ cu dispoziŞiile OrdonanŞei Guvernului nr. 2/2001 

privind regimul juridic al contravenŞiilor, aprobatŁ cu modificŁri ĸi completŁri prin Legea 

nr. 180/2002, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    ART. 316 

    (1) Contravenientul poate achita, pe loc sau în termen de cel mult 48 de ore de la data 

încheierii procesului-verbal ori, dupŁ caz, de la data comunicŁrii acestuia, jumŁtate din 

minimul amenzii prevŁzute la art. 313, agentul constatator fŁc©nd menŞiune despre 

aceastŁ posibilitate ´n procesul-verbal. 

    (2) DispoziŞiile prezentei legi referitoare la obligaŞiile faŞŁ de fond se completeazŁ cu 

prevederile Legii nr. 241/2005 pentru prevenirea ĸi combaterea evaziunii fiscale, cu 

modificŁrile ulterioare. 

 

    CAPITOLUL IX 

    DispoziŞii finale 



 

    ART. 317 

    (1) Membrii Consiliului de administraŞie al CNAS ĸi ai consiliilor de administraŞie ale 

caselor de asigurŁri, precum ĸi personalul angajat al acestor case de asigurŁri, indiferent 

de nivel, nu pot deŞine funcŞii de conducere ´n cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii, autoritŁŞilor 

de sŁnŁtate publicŁ, furnizorilor de servicii medicale din sistemul de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate ale cŁror servicii se deconteazŁ din fond, unitŁŞilor sanitare, cabinetelor 

medicale, funcŞii alese sau numite ´n cadrul CMR, colegiilor judeŞene ale medicilor, 

respectiv al municipiului Bucureĸti, ´n cadrul CMDR, colegiilor judeŞene ale medicilor 

dentiĸti, respectiv al municipiului Bucureĸti, ´n cadrul CFR, colegiilor judeŞene ale 

farmaciĸtilor, respectiv al municipiului Bucureĸti, organizaŞiilor centrale ĸi locale ale 

OAMMR, organizaŞiilor centrale ĸi locale ale OBBC sau funcŞii ´n cadrul societŁŞilor 

reglementate de Legea nr. 31/1990, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, 

cu profil de asigurŁri, farmaceutic sau de aparaturŁ medicalŁ. Personalului din cadrul 

CNAS ĸi caselor de asigurŁri, cu statut de funcŞionar public, ´i sunt aplicabile ĸi 

dispoziŞiile Legii nr. 161/2003 privind unele mŁsuri pentru asigurarea transparenŞei ´n 

exercitarea demnitŁŞilor publice, a funcŞiilor publice ĸi ´n mediul de afaceri, prevenirea ĸi 

sancŞionarea corupŞiei, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    (2) Constituie conflict de interese deŞinerea de cŁtre membrii Consiliului de 

administraŞie al CNAS ĸi ai consiliilor de administraŞie ale caselor de asigurŁri, precum ĸi 

de cŁtre personalul angajat al acestor case de asigurŁri de pŁrŞi sociale, acŞiuni sau 

interese la furnizori care stabilesc relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate. 

AceastŁ dispoziŞie se aplicŁ ĸi ´n cazul ´n care astfel de pŁrŞi sociale, acŞiuni sau interese 

sunt deŞinute de cŁtre soŞ, soŞie, rudele sau afinii p©nŁ la gradul al IV-lea inclusiv ai 

persoanei ´n cauzŁ. 

    (3) Membrii Consiliului de administraŞie al CNAS ĸi ai consiliilor de administraŞie ale 

caselor de asigurŁri care, fie personal, fie prin soŞ, soŞie, afini sau rude p©nŁ la gradul al 

IV-lea inclusiv, au un interes patrimonial ´n problema supusŁ dezbaterii consiliului de 

administraŞie nu pot participa la dezbaterile consiliului de administraŞie ĸi nici la 

adoptarea hotŁr©rilor. 

    (4) Persoanele care la data intrŁrii ´n vigoare a prezentei legi se aflŁ ´n una dintre 

incompatibilitŁŞile prevŁzute la alin. (1) vor opta pentru una dintre funcŞiile ocupate ´n 

termen de 30 de zile. 

    ART. 318 

    (1) CNAS gestioneazŁ ĸi administreazŁ bunurile mobile ĸi imobile dob©ndite, ´n 

condiŞiile legii, din activitŁŞi proprii, subvenŞii, donaŞii sau din alte surse. 

    (2) AutoritŁŞile publice centrale sau locale pot transmite, ´n condiŞiile prevŁzute de 

lege, bunuri mobile ĸi imobile ´n administrarea CNAS ĸi a caselor de asigurŁri. 



    (3) Recuperarea debitelor din contribuŞii ĸi majorŁri se poate face ĸi prin compensarea 

cu active din patrimoniul debitorilor, evaluate de instituŞii autorizate ´n condiŞiile legii, cu 

condiŞia ca acestea sŁ fie necesare funcŞionŁrii CNAS sau caselor de asigurŁri de sŁnŁtate. 

    ART. 319 

    (1) Ċn teritoriile neacoperite cu medici sau cu personal sanitar ori cu unitŁŞi 

farmaceutice, pentru asigurarea serviciilor medicale ĸi farmaceutice, consiliile locale pot 

acorda stimulente ´n naturŁ ĸi ´n bani. 

    (2) În teritoriile neacoperite cu medici sau cu personal sanitar ori cu unitŁŞi 

farmaceutice, pentru asigurarea serviciilor medicale ĸi farmaceutice, statul, prin 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, poate acorda stimulente ´n naturŁ. 

    (3) Ċn baza dispoziŞiilor alin. (1) ĸi (2), consiliile locale ĸi Ministerul SŁnŁtŁŞii ´ncheie 

cu medicii ĸi cu personalul sanitar beneficiar un contract civil, cu o clauzŁ de fidelitate ´n 

sarcina acestora, pentru o perioadŁ de cel puŞin 5 ani. 

    ART. 320 

    (1) Persoanele care prin faptele lor aduc daune sŁnŁtŁŞii altei persoane, precum ĸi 

daune sŁnŁtŁŞii propriei persoane, din culpŁ, rŁspund potrivit legii ĸi au obligaŞia sŁ repare 

prejudiciul cauzat furnizorului de servicii medicale reprezentând cheltuielile efective 

ocazionate de asistenŞa medicalŁ acordatŁ. Sumele reprezentând cheltuielile efective vor 

fi recuperate de cŁtre furnizorii de servicii medicale. Pentru litigiile av©nd ca obiect 

recuperarea acestor sume, furnizorii de servicii medicale se subrogŁ ´n toate drepturile ĸi 

obligaŞiile procesuale ale caselor de asigurŁri de sŁnŁtate ĸi dob©ndesc calitatea 

procesualŁ a acestora ´n toate procesele ĸi cererile aflate pe rolul instanŞelor judecŁtoreĸti, 

indiferent de faza de judecatŁ. 

    (2) Furnizorii de servicii care acordŁ asistenŞa medicalŁ prevŁzutŁ la alin. (1) realizeazŁ 

o evidenŞŁ distinctŁ a acestor cazuri ĸi au obligaŞia sŁ comunice lunar casei de asigurŁri 

de sŁnŁtate cu care se aflŁ ´n relaŞie contractualŁ aceastŁ evidenŞŁ, ´n vederea decontŁrii, 

precum ĸi cazurile pentru care furnizorii de servicii medicale au recuperat cheltuielile 

efective ´n vederea restituirii sumelor decontate de casele de asigurŁri de sŁnŁtate pentru 

cazurile respective. 

    ART. 321 

    CNAS poate organiza activitŁŞi finanŞate din venituri proprii, ´n condiŞiile legii. 

    ART. 322 

    Datele necesare pentru stabilirea calitŁŞii de asigurat vor fi transmise ´n mod gratuit 

caselor de asigurŁri de sŁnŁtate de cŁtre autoritŁŞile, instituŞiile publice ĸi alte instituŞii, pe 

bazŁ de protocol. 

    ART. 323 

    P©nŁ la organizarea Comisiei centrale de arbitraj prevŁzute la art. 307 ĸi 308, litigiile 

dintre furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale ĸi casele de 

asigurŁri vor fi judecate de Comisia centralŁ de arbitraj care funcŞioneazŁ pe l©ngŁ 

CNAS, ´nvestitŁ cu soluŞionarea acestor litigii prin cererea de arbitrare. 



    ART. 324 

    (1) Pe data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu, se abrogŁ OrdonanŞa de urgenŞŁ a 

Guvernului nr. 150/2002 privind organizarea ĸi funcŞionarea sistemului de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 838 din 20 

noiembrie 2002, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ĸi OrdonanŞa de urgenŞŁ a 

Guvernului nr. 119/1999 privind atragerea unor sume suplimentare la bugetul Fondului 

de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 

312 din 30 iunie 1999, aprobatŁ cu modificŁri prin Legea nr. 593/2001, cu modificŁrile 

ulterioare. 

    (2) DispoziŞiile cu privire la colectarea contribuŞiilor de cŁtre casele de asigurŁri de 

sŁnŁtate pentru persoanele fizice, altele dec©t cele care au calitatea de asigurat, se aplicŁ 

p©nŁ la 1 ianuarie 2007, potrivit OrdonanŞei Guvernului nr. 94/2004 privind 

reglementarea unor mŁsuri financiare, aprobatŁ cu modificŁri ĸi completŁri prin Legea nr. 

507/2004, cu modificŁrile ulterioare. 

 

    TITLUL IX  

    Cardul european ĸi cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 

 

#CIN 

    NOTŀ: 
    Prin HotŁr©rea Guvernului nr. 900/2012 au fost aprobate Normele metodologice de 

aplicare a prevederilor referitoare la cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate din 

titlul IX "Cardul european ĸi cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate" din Legea 

nr. 95/2006 privind reforma ´n domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 325 

    Prezentul titlu stabileĸte principiile, cadrul general ĸi procedurile privind elaborarea, 

implementarea ĸi distribuirea ´n Rom©nia a cardului european ĸi a cardului naŞional de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate, precum ĸi responsabilitŁŞile instituŞiilor publice implicate ´n 

acest proces. 

    ART. 326 

    Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarea semnificaŞie: 

    a) card european de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, denumit ´n continuare card european 

- documentul care conferŁ titularului asigurat dreptul la prestaŞii medicale necesare ´n 

cadrul unei ĸederi temporare ´ntr-un stat membru al UE; 



    b) card naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, denumit ´n continuare card naŞional - 

documentul care dovedeĸte cŁ titularul acestuia este asigurat ´n sistemul de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate din Rom©nia; 

    c) adeverinŞŁ de asigurat cu o valabilitate de 3 luni - documentul prin care se atestŁ 

calitatea de asigurat, cu o valabilitate de 3 luni de la data eliberŁrii, pentru persoanele 

care refuzŁ ´n mod expres, din motive religioase sau de conĸtiinŞŁ, primirea cardului 

naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, al cŁrei model este stabilit prin ordin al 

preĸedintelui CNAS*); 

    d) case de asigurŁri de sŁnŁtate - casele de asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti; 

    e) asigurat - persoana asiguratŁ conform legislaŞiei ´n vigoare ´n cadrul sistemului de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate din Rom©nia; 

    f) ĸedere temporarŁ - deplasarea unei persoane în unul dintre statele membre ale UE 

pentru motive turistice, profesionale, familiale sau pentru studii, pentru o perioadŁ de 

timp necesarŁ deplasŁrii, dar nu mai mult de 6 luni. 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 

98/2015 pentru aprobarea procedurii de eliberare, a modalitŁŞii de suportare a 

cheltuielilor aferente producerii ĸi distribuŞiei cardului duplicat cŁtre asigurat, precum ĸi a 

modalitŁŞii de acordare a serviciilor medicale, medicamentelor ĸi dispozitivelor medicale 

p©nŁ la eliberarea sau ´n cazul refuzului cardului naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, 

publicat în Monitorul Oficial al României, Partea I, nr. 207 din 30 martie 2015. 

 

    CAPITOLUL II 

    Cardul european de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 
 

    ART. 327 

    Cardul european conŞine urmŁtorul set obligatoriu de informaŞii vizibile: 

    a) numele ĸi prenumele asiguratului; 

    b) codul numeric personal al asiguratului; 

    c) data naĸterii asiguratului; 

    d) data expirŁrii cardului; 

    e) codul OrganizaŞiei InternaŞionale pentru Standardizare pentru statul membru emitent 

al cardului; 

    f) numŁrul de identificare ĸi acronimul casei de asigurŁri de sŁnŁtate care emite cardul; 

    g) numŁrul cardului. 

    ART. 328 

    (1) Cardul european se elibereazŁ asiguratului de cŁtre casa de asigurŁri de sŁnŁtate la 

care acesta este asigurat. De la 1 ianuarie 2008 costul cardului european se suportŁ din 

fond. 



#M6 
    (2) Emiterea cardului european poate fi refuzatŁ de casa de asigurŁri de sŁnŁtate 

numai ´n situaŞia ´n care persoana care ´l solicitŁ nu face dovada calitŁŞii de asigurat ´n 

sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate, potrivit legii. 

#B 
    (3) Emiterea cardului european se face numai prin intermediul sistemului informatic 

unic naŞional care gestioneazŁ aplicarea regulamentelor UE privind drepturile asiguraŞilor 

aflaŞi ´n ĸedere temporarŁ ´ntr-un stat membru al UE. 

    (4) Asiguratul care solicitŁ ´nlocuirea cardului european ´n interiorul perioadei de 

valabilitate stabilite prin reglementŁrile UE va putea beneficia, contra cost, de un alt card 

a cŁrui perioadŁ de valabilitate nu va putea depŁĸi perioada de valabilitate a cardului 

iniŞial. 

    (5) Datele solicitate de casele de asigurŁri de sŁnŁtate emitente ale cardului european, 

precum ĸi de alte instituŞii care manipuleazŁ aceste informaŞii se supun legislaŞiei 

referitoare la prelucrarea datelor cu caracter personal. 

    (6) Ċn cazul ´n care circumstanŞe excepŞionale ´mpiedicŁ eliberarea cardului european, 

casa de asigurŁri de sŁnŁtate va elibera un certificat ´nlocuitor provizoriu cu o perioadŁ de 

valabilitate stabilitŁ conform art. 330. Modelul certificatului provizoriu se aprobŁ prin 

ordin al preĸedintelui CNAS**). 

------------ 

    **) A se vedea Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 

559/2006 pentru aprobarea caracteristicilor tehnice ĸi a modalitŁŞilor de eliberare ĸi 

utilizare ale cardului european de asigurŁri sociale de sŁnŁtate ĸi pentru aprobarea 

modelului certificatului provizoriu de ´nlocuire a cardului european de asigurŁri sociale 

de sŁnŁtate, precum ĸi a instrucŞiunilor de completare ĸi a modalitŁŞilor de eliberare ĸi 

utilizare ale acestuia, publicat în Monitorul Oficial al României, Partea I, nr. 992 din 12 

decembrie 2006, cu modificŁrile ulterioare. 

 

    ART. 329 

    Cardul european se elibereazŁ numai ´n situaŞia deplasŁrii asiguratului pentru ĸedere 

temporarŁ ´ntr-un stat membru al UE. Ċn cazul unor circumstanŞe excepŞionale, care 

´mpiedicŁ punerea cardului la dispoziŞia persoanei asigurate, casa de asigurŁri de sŁnŁtate 

elibereazŁ certificatul provizoriu de ´nlocuire a cardului european. Cardul european ĸi 

certificatul de înlocuire a acestuia deschid dreptul titularului la aceleaĸi servicii medicale. 

#M6 
    ART. 330 

    Perioada de valabilitate a cardului european este de 1 an de la data emiterii. 

#B 
    ART. 331 



    (1) Cardul european poate fi utilizat de cŁtre asiguraŞii din sistemul de asigurŁri sociale 

de sŁnŁtate din Rom©nia numai pe teritoriul statelor membre ale UE. 

    (2) Pentru persoanele prevŁzute la alin. (1) cardul european nu produce efecte pe 

teritoriul Rom©niei ĸi nu creeazŁ nicio obligaŞie pentru furnizorii de servicii medicale din 

România. 

    ART. 332 

    (1) Furnizorii de servicii medicale aflaŞi ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri de 

sŁnŁtate au obligaŞia de a acorda asistenŞa medicalŁ necesarŁ titularilor cardului european 

emis de unul dintre statele membre ale UE, ´n perioada de valabilitate a cardului ĸi ´n 

aceleaĸi condiŞii ca pentru persoanele asigurate ´n cadrul sistemului de asigurŁri sociale 

de sŁnŁtate din Rom©nia, urm©nd a evidenŞia ĸi raporta distinct caselor de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate serviciile medicale acordate pentru aceastŁ categorie de persoane. 

    (2) Casele de asigurŁri de sŁnŁtate au obligaŞia de a recunoaĸte cardurile emise de 

statele membre ale UE. 

    ART. 333 

    (1) Cardul european conferŁ dreptul pentru asigurat de a beneficia de asistenŞa 

medicalŁ necesarŁ ´n cursul unei ĸederi temporare ´ntr-un stat membru al UE. 

    (2) Cheltuielile ocazionate de asistenŞa medicalŁ prevŁzutŁ la alin. (1) vor fi 

rambursate de casa de asigurŁri de sŁnŁtate emitentŁ a cardului, prin CNAS. 

    (3) AsistenŞa medicalŁ prevŁzutŁ la alin. (1) nu trebuie sŁ depŁĸeascŁ ceea ce este 

necesar din punct de vedere medical ´n timpul ĸederii temporare. 

    (4) Persoanele asigurate în unul dintre statele membre ale UE, posesoare ale unui card 

european, vor fi tratate ´n Rom©nia ´n acelaĸi mod cu asiguraŞii rom©ni. 

    (5) Ċn bugetul CNAS vor fi alocate sume distincte pentru operaŞiunile de rambursare 

prevŁzute la alin. (2). 

    ART. 334 

    Cardul european se emite individual pentru fiecare asigurat care ´l solicitŁ. 

    ART. 335 

    Cardul european nu acoperŁ situaŞia ´n care asiguratul se deplaseazŁ ´ntr-un stat 

membru al UE în vederea beneficierii de tratament medical. 

    ART. 336 

    Caracteristicile tehnice ale cardului european, precum ĸi modalitŁŞile de elaborare ĸi 

implementare ale acestuia se aprobŁ prin ordin al preĸedintelui CNAS***). 

------------ 

    ***) A se vedea asteriscul de la art. 328. 

 

    CAPITOLUL III  

    Cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate 
 

    ART. 337 



    (1) Cardul naŞional este un card electronic, distinct de cardul european. 

#M6 
    (2) Cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate se emite ca instrument ´n vederea 

dovedirii, prin intermediul Platformei informatice din asigurŁrile de sŁnŁtate, a calitŁŞii 

de asigurat/neasigurat a persoanei, precum ĸi ca instrument ´n procesul de validare a 

serviciilor medicale/medicamentelor/dispozitivelor medicale decontate din fond; 

realizarea ĸi implementarea acestuia sunt un proiect de utilitate publicŁ de interes 

naŞional. Pentru persoanele care refuzŁ ´n mod expres, din motive religioase sau de 

conĸtiinŞŁ, primirea cardului naŞional pentru dovedirea calitŁŞii de asigurat, se emite 

adeverinŞa de asigurat, prevŁzutŁ la art. 326 lit. c). 

#B 
    ART. 338 

    (1) InformaŞiile minime care pot fi accesate de pe cardul naŞional de asigurŁri sociale 

de sŁnŁtate sunt urmŁtoarele: 

    a) numele, prenumele, precum ĸi codul numeric personal ale asiguratului; 

    b) codul unic de identificare ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    c) numŁrul de identificare al cardului naŞional. 

    (2) Accesul personalului medical la informaŞiile ´nregistrate pe cardul naŞional va fi 

stabilit prin Norme metodologice de aplicare a prevederilor referitoare la cardul naŞional 

prevŁzut ´n titlul IX  "Cardul european ĸi cardul naŞional de asigurŁri sociale de sŁnŁtate" 

al prezentei legi. 

    (3) Ċn mediul de stocare al cardului naŞional, ´n partiŞii diferite de cele ´n care sunt 

´nscrise datele privind funcŞionalitatea de card de sŁnŁtate, pot fi ´nscrise certificate 

digitale, aĸa cum sunt definite de Legea nr. 455/2001 privind semnŁtura electronicŁ, 

republicatŁ, ´n vederea utilizŁrii ´n relaŞia cu autoritŁŞi publice din Rom©nia, utilizarea 

cardului ´n aceste cazuri fiind reglementatŁ prin acte normative elaborate sau iniŞiate de 

autoritŁŞile ´n cauzŁ. 

    (4) Noile cŁrŞi de identitate, eliberate ´ncep©nd cu anul 2014, ´n mod etapizat, cu 

elemente de securitate adecvate, în conformitate cu prevederile OrdonanŞei de urgenŞŁ a 

Guvernului nr. 82/2012 pentru modificarea ĸi completarea unor acte normative privind 

evidenŞa persoanelor, actele de identitate ale cetŁŞenilor rom©ni, precum ĸi actele de 

rezidenŞŁ ale cetŁŞenilor statelor membre ale UE ĸi SEE rezidenŞi ´n Rom©nia, aprobatŁ cu 

modificŁri prin Legea nr. 235/2013, vor avea ĸi funcŞionalitatea de card naŞional. 

    (5) Ċn momentul eliberŁrii cŁtre un cetŁŞean a unei cŁrŞi de identitate prevŁzute la alin. 

(4), cardul naŞional ´ĸi ´nceteazŁ valabilitatea. 

    ART. 339 

    (1) Cheltuielile necesare pentru producerea cardului naŞional, respectiv a documentului 

propriu-zis prin care se atestŁ calitatea de asigurat se suportŁ din bugetul Ministerului 

SŁnŁtŁŞii. 



    (2) Cheltuielile necesare pentru producerea soluŞiilor informatice pentru administrarea 

cardului naŞional, precum ĸi cheltuielile pentru distribuŞia acestuia prin servicii poĸtale se 

suportŁ de CNAS din bugetul fondului. 

    (3) Pentru plata ĸi distribuŞia cardului naŞional se ´ncheie un contract de cŁtre 

Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi CNAS cu Compania NaŞionalŁ "Imprimeria NaŞionalŁ" - S.A. 

Modalitatea de platŁ a cardului naŞional din bugetul Ministerului SŁnŁtŁŞii cŁtre 

Compania NaŞionalŁ "Imprimeria NaŞionalŁ" - S.A., precum ĸi mecanismul de distribuŞie 

a cardului administrat de CNAS se stabilesc prin normele metodologice prevŁzute la art. 

338 alin. (2). 

    (4) DistribuŞia cardurilor cŁtre asiguraŞi se realizeazŁ prin servicii poĸtale, ´n condiŞiile 

prevŁzute ´n Normele metodologice prevŁzute la art. 338 alin. (2). 

    (5) Cardurile care nu au ajuns la titularii acestora ´n condiŞiile alin. (4) se distribuie 

prin casele de asigurŁri de sŁnŁtate sau, dupŁ caz, prin medicii de familie, prin 

modalitŁŞile ĸi ´n condiŞiile stabilite ´n Normele metodologice prevŁzute la art. 338 alin. 

(2). 

    (6) Ċn situaŞia solicitŁrii de eliberare a unui card duplicat de cŁtre asigurat, cu excepŞia 

faptului ´n care aceasta se face din motive tehnice de funcŞionare, cheltuielile aferente 

producerii ĸi distribuŞiei se suportŁ de cŁtre asigurat. 

    (7) Metodologia de eliberare a cardului duplicat prevŁzutŁ la alin. (6) se aprobŁ prin 

ordin al preĸedintelui CNAS*). 

------------ 

    *) A se vedea asteriscul de la art. 326. 

 

    ART. 340 

    (1) Componenta informaticŁ a cardului naŞional este parte integrantŁ a sistemului 

informatic unic integrat al asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate. 

    (2) Cardul naŞional se elibereazŁ ĸi se administreazŁ prin utilizarea serviciilor de 

operare ĸi management al unei unitŁŞi specializate ´n acest scop. CNAS elibereazŁ ĸi 

administreazŁ cardul naŞional ĸi are calitatea de operator de date cu caracter personal 

pentru datele menŞionate. 

    (3) Prelucrarea datelor cu caracter personal cuprinse ´n cardul naŞional se face ´n 

condiŞiile Legii nr. 677/2001 pentru protecŞia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor 

cu caracter personal ĸi libera circulaŞie a acestor date, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare, iar prin Normele metodologice menŞionate la art. 338 alin. (2) va fi stabilitŁ 

modalitatea de exercitare de cŁtre persoana asiguratŁ a dreptului de acces la datele cu 

caracter personal legate de starea de sŁnŁtate. 

    ART. 341 

    Cardul naŞional poate fi utilizat numai pe teritoriul Rom©niei. 

    ART. 342 



    (1) Furnizorii de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive medicale aflaŞi ´n relaŞii 

contractuale cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate, precum ĸi titularii cardului naŞional au 

obligaŞia de a solicita ĸi, respectiv, de a prezenta acest document, la data acordŁrii 

asistenŞei medicale, ´n condiŞiile prevŁzute de contractul-cadru ĸi de normele 

metodologice de aplicare a acestui contract. 

    (2) Alte obligaŞii ale furnizorilor de servicii medicale, medicamente ĸi dispozitive 

medicale privind implementarea sistemului cardului naŞional se stabilesc prin normele 

metodologice de aplicare a dispoziŞiilor din cuprinsul prezentului capitol. 

    ART. 343 

    (1) Cardul naŞional se emite individual pentru fiecare asigurat cu v©rsta de peste 18 ani, 

aĸa cum este reglementat la art. 222 alin. (1), art. 224 ĸi 228. 

    (2) AsiguraŞii cu v©rsta de p©nŁ la 18 ani beneficiazŁ de servicii medicale, 

medicamente ĸi dispozitive medicale decontate din bugetul fondului ´n baza 

documentelor care atestŁ cŁ se ´ncadreazŁ ´n categoria de asiguraŞi, prevŁzutŁ la art. 224 

alin. (1) lit. a). 

    (3) Persoanele asigurate prevŁzute la alin. (1) au obligaŞia prezentŁrii cardului naŞional 

sau, dupŁ caz, a adeverinŞei de asigurat cu o valabilitate de 3 luni, ´n vederea acordŁrii 

serviciilor medicale de cŁtre furnizorii aflaŞi ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri 

de sŁnŁtate. Neprezentarea cardului naŞional sau a adeverinŞei de asigurat cu o valabilitate 

de 3 luni conduce la acordarea acestor servicii numai contra cost, cu excepŞia serviciilor 

prevŁzute la art. 232. 

    ART. 344 

    Caracteristicile tehnice ale cardului naŞional, precum ĸi modalitŁŞile de elaborare ĸi 

implementare ale acestuia se aprobŁ prin ordin al preĸedintelui CNAS**). 

------------ 

    **) A se vedea Ordinul preĸedintelui Casei NaŞionale de AsigurŁri de SŁnŁtate nr. 

753/2010 pentru aprobarea caracteristicilor tehnice ale cardului naŞional de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 693 din 15 

octombrie 2010. 

 

    ART. 345 

    Ċn bugetul fondului vor fi prevŁzute sume pentru cardul naŞional, ´n conformitate cu 

dispoziŞiile art. 339. 

    ART. 346 

    (1) Producerea cardului naŞional se realizeazŁ de cŁtre Compania NaŞionalŁ 

"Imprimeria NaŞionalŁ" - S.A., care poate primi în acest scop sume în avans din bugetul 

Ministerului SŁnŁtŁŞii de 30%, precum ĸi plŁŞi parŞiale, cu reŞinerea avansului aferent, din 

fondurile alocate anual pentru producerea cardului naŞional, pentru cardurile naŞionale 

produse, înainte de a fi personalizate cu datele asiguraŞilor. 



    (2) Prin excepŞie de la prevederile art. 52 alin. (10) din Legea nr. 500/2002, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, Ministerul SŁnŁtŁŞii nu va percepe dob©nzi ĸi 

penalitŁŞi de ´nt©rziere sau majorŁri de ´nt©rziere la sumele reprezent©nd plŁŞi ´n avans 

acordate conform alin. (1). 

    (3) DiferenŞa de platŁ, p©nŁ la valoarea integralŁ a cardurilor naŞionale, se realizeazŁ 

dupŁ recepŞia cardurilor naŞionale personalizate cu datele asiguraŞilor. 

    (4) Personalizarea cardului naŞional se realizeazŁ de cŁtre Centrul NaŞional Unic de 

Personalizare a Paĸapoartelor Electronice din cadrul DirecŞiei Generale de Paĸapoarte, 

structurŁ componentŁ a Ministerului Afacerilor Interne. 

    (5) Echipamentele ĸi aplicaŞiile de personalizare necesare potrivit alin. (3), precum ĸi 

serviciile pentru funcŞionarea ne´ntreruptŁ a acestora se asigurŁ de cŁtre Compania 

NaŞionalŁ "Imprimeria NaŞionalŁ" - S.A. ĸi de cŁtre CNAS. 

 

    TITLUL X  

    AsigurŁrile voluntare de sŁnŁtate 
 

    CAPITOLUL I 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 347 

    Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenii ĸi noŞiunile folosite au urmŁtoarea semnificaŞie: 

    a) asigurat - persoana care are un contract de asigurare ´ncheiat cu asigurŁtorul ĸi faŞŁ 

de care asigurŁtorul are obligaŞia ca la producerea riscului asigurat sŁ acorde indemnizaŞia 

sau suma asiguratŁ conform prevederilor contractului de asigurare voluntarŁ de sŁnŁtate; 

    b) asigurŁtor - persoana juridicŁ ori filiala autorizatŁ ´n condiŞiile Legii nr. 32/2000 

privind activitatea de asigurare ĸi supravegherea asigurŁrilor, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, sŁ exercite activitŁŞi de asigurare, sŁ practice clasele de asigurŁri 

de sŁnŁtate din categoria asigurŁrilor de viaŞŁ ĸi/sau generale ĸi care ´ĸi asumŁ 

rŁspunderea de a acoperi cheltuielile cu serviciile medicale prevŁzute ´n contractul de 

asigurare voluntarŁ de sŁnŁtate, inclusiv coplata stabilitŁ ´n condiŞiile legii, precum ĸi 

sucursala unei societŁŞi de asigurare ori a unei societŁŞi mutuale, dintr-un stat membru al 

UE sau aparŞin©nd SEE, care a primit o autorizaŞie de la autoritatea competentŁ a statului 

membru de origine în acest sens; 

    c) furnizor de servicii medicale - persoana fizicŁ sau juridicŁ autorizatŁ de Ministerul 

SŁnŁtŁŞii sŁ acorde servicii medicale ´n condiŞiile legii; 

    d) listŁ a furnizorilor agreaŞi - totalitatea furnizorilor aflaŞi ´n relaŞii contractuale cu 

asigurŁtori care practicŁ asigurŁri voluntare de sŁnŁtate de tip suplimentar; 

    e) pachet de servicii medicale de bazŁ - serviciile ĸi produsele destinate prevenirii, 

diagnosticŁrii, tratamentului, corectŁrii ĸi recuperŁrii diferitelor afecŞiuni, la care 

asiguraŞii au acces ´n totalitate, parŞial sau cu anumite limitŁri ´n volum ori ´n suma 



acoperitŁ, ´n temeiul asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate, conform prevederilor legale ´n 

vigoare; 

    f) persoane dependente - persoanele fizice aflate ´n ´ntreŞinerea asiguratului ĸi cŁrora li 

se furnizeazŁ servicii medicale dacŁ acest lucru este stipulat ´n contractul de asigurare 

voluntarŁ de sŁnŁtate; 

    g) preŞ de referinŞŁ - preŞul utilizat ´n sistemul de asigurŁri sociale de sŁnŁtate pentru 

plata unor servicii ĸi produse din pachetul de servicii medicale de bazŁ; 

    h) servicii medicale furnizate sub formŁ de abonament - servicii medicale preplŁtite pe 

care furnizorii le oferŁ ´n mod direct abonaŞilor ĸi nu prin intermediul asigurŁtorilor, ´n 

afara serviciilor din pachetul de servicii medicale de bazŁ din sistemul de asigurŁri 

sociale de sŁnŁtate. 

    ART. 348 

    (1) AsigurŁrile voluntare de sŁnŁtate reprezintŁ un sistem facultativ prin care un 

asigurŁtor constituie, pe principiul mutualitŁŞii, un fond de asigurare, prin contribuŞia unui 

numŁr de asiguraŞi expuĸi la producerea riscului de ´mbolnŁvire, ĸi ´i indemnizeazŁ, ´n 

conformitate cu clauzele stipulate ´n contractul de asigurare, pe cei care suferŁ un 

prejudiciu, din fondul alcŁtuit din primele ´ncasate, precum ĸi din celelalte venituri 

rezultate ca urmare a activitŁŞii desfŁĸurate de asigurŁtor ĸi fac parte din gama 

asigurŁrilor facultative conform Legii nr. 136/1995*) privind asigurŁrile ĸi reasigurŁrile 

´n Rom©nia, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    (2) AsiguraŞii pot primi indemnizaŞii at©t pentru acea parte a cheltuielilor cu serviciile 

medicale care excedeazŁ pachetului de servicii medicale de bazŁ acoperite de sistemul de 

asigurŁri sociale de sŁnŁtate, c©t ĸi pentru coplŁŞi, dacŁ acest lucru este prevŁzut ´n 

contractul de asigurare voluntarŁ de sŁnŁtate. 

    (3) Nu fac obiectul prezentei legi asigurŁrile pentru boli profesionale ĸi accidente de 

muncŁ ĸi serviciile medicale furnizate sub formŁ de abonament. 

#CIN 
    *)  Legea nr. 136/1995 a fost abrogatŁ. A se vedea OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului 

nr. 54/2016. 

 

#B 
    ART. 349 

    (1) AsigurŁrile voluntare de sŁnŁtate pot fi, ´n sensul prezentei legi, asigurŁri de tip 

complementar ĸi suplimentar. 

    (2) AsigurŁrile voluntare de sŁnŁtate de tip complementar suportŁ coplata datoratŁ de 

asigurat, ´n condiŞiile legii. 

    (3) AsigurŁrile voluntare de sŁnŁtate de tip suplimentar suportŁ total sau parŞial plata 

pentru orice tip de servicii necuprinse în pachetul de servicii medicale de bazŁ, opŞiunea 

pentru un anumit personal medical, solicitarea unei a doua opinii medicale, condiŞii 

hoteliere superioare, alte servicii medicale specificate ´n poliŞa de asigurare. 



    ART. 350 

    Sunt eligibile pentru serviciile oferite de sistemul de asigurŁri voluntare de sŁnŁtate 

orice persoane, cetŁŞeni rom©ni, cetŁŞeni strŁini sau apatrizi care au dreptul la pachetul de 

servicii medicale de bazŁ ´n temeiul asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate, conform prevederilor 

legale. 

    ART. 351 

    (1) Angajatorii, persoane fizice sau juridice, pot sŁ ´ncheie contracte de asigurare 

voluntarŁ de sŁnŁtate pentru angajaŞii lor, individual sau ´n grup, acordate ca beneficii 

adiŞionale la drepturile salariale ale acestora, ´n scopul atragerii ĸi stabilizŁrii personalului 

angajat. 

    (2) Ċn cadrul asigurŁrilor voluntare de sŁnŁtate raporturile dintre asigurat ĸi asigurŁtor, 

precum ĸi drepturile ĸi obligaŞiile acestora se stabilesc prin voinŞa pŁrŞilor, sub forma 

pachetelor de servicii, ĸi sunt menŞionate ´n contractul de asigurare voluntarŁ de sŁnŁtate. 

    ART. 352 

    ĊnfiinŞarea, autorizarea ĸi funcŞionarea asigurŁtorilor care practicŁ asigurŁri voluntare 

de sŁnŁtate se desfŁĸoarŁ ´n conformitate cu prevederile legislaŞiei care reglementeazŁ 

activitatea de asigurŁri. 

 

    CAPITOLUL II 

    Contractul de asigurare voluntarŁ de sŁnŁtate 
 

    ART. 353 

    Contractul de asigurare voluntarŁ de sŁnŁtate trebuie sŁ cuprindŁ, pe l©ngŁ elementele 

obligatorii, ĸi urmŁtoarele elemente: 

    a) lista coplŁŞilor pentru asigurŁri voluntare de sŁnŁtate de tip complementar; 

    b) lista serviciilor din asigurarea voluntarŁ suplimentarŁ; 

    c) lista furnizorilor agreaŞi; 

    d) modalitatea de contactare a acestora, direct sau prin intermediul unui departament 

de asistenŞŁ a asiguraŞilor; 

    e) drepturile ĸi obligaŞiile pŁrŞilor, cu evidenŞierea clarŁ a riscului de ´mbolnŁvire 

individual; 

    f) modalitŁŞile de decontare a serviciilor medicale; 

    g) modalitŁŞile de ´ncetare a valabilitŁŞii contractului; 

    h) modalitŁŞile de soluŞionare a eventualelor litigii. 

    ART. 354 

    AsigurŁtorii sunt obligaŞi ca la ´ncheierea contractului de asigurare voluntarŁ de 

sŁnŁtate sŁ ofere asiguratului toate informaŞiile necesare privind drepturile ĸi obligaŞiile 

rezult©nd din contract, ´n vederea protejŁrii intereselor asiguraŞilor. 

    ART. 355 



    (1) AsigurŁtorul poate solicita, la iniŞierea contractului de asigurare, pe cheltuiala 

proprie ĸi cu consimŞŁm©ntul pacientului, informaŞii privind starea de sŁnŁtate a 

asiguratului, precum ĸi efectuarea unui examen medical pentru evaluarea stŁrii de 

sŁnŁtate a solicitantului de cŁtre un furnizor de servicii medicale desemnat de acesta. 

    (2) InformaŞiile cuprinse ´n contractul de asigurare voluntarŁ, precum ĸi informaŞiile 

privind starea de sŁnŁtate a asiguratului au caracter confidenŞial ĸi nu pot fi divulgate 

unor terŞi de cŁtre asigurŁtorii care practicŁ asigurŁri voluntare de sŁnŁtate sau persoanele 

fizice/juridice care, prin natura relaŞiilor de serviciu, cum ar fi controlor, auditor ĸi alte 

asemenea funcŞii, intrŁ ´n posesia informaŞiilor ´n cauzŁ, cu excepŞia cazurilor prevŁzute 

de lege. 

    (3) Prin contract, asigurŁtorul care practicŁ asigurŁri voluntare de sŁnŁtate de tip 

suplimentar poate restricŞiona pentru acest tip de asigurare accesul asiguratului, parŞial 

sau ´n totalitate, la anumiŞi furnizori de servicii ĸi poate condiŞiona utilizarea unor servicii 

´n caz de ´mbolnŁvire de efectuarea prealabilŁ a unor controale periodice profilactice sau 

de utilizarea unor anumiŞi furnizori agreaŞi. 

    (4) AsigurŁtorii care comercializeazŁ asigurŁri voluntare de sŁnŁtate complementare 

sunt obligaŞi sŁ achite coplata conform contractului cu asiguratul oricŁrui furnizor de 

servicii aflat ´n relaŞie contractualŁ cu casele de asigurŁri ĸi nu pot restricŞiona pentru 

acestea accesul asiguraŞilor. 

 

    CAPITOLUL III  

    RelaŞia furnizorilor de servicii medicale cu societŁŞile de asigurŁri voluntare de 

sŁnŁtate 

 

    ART. 356 

    (1) ToŞi furnizorii care presteazŁ servicii medicale pentru asigurŁrile voluntare de 

sŁnŁtate trebuie sŁ fie autorizaŞi de Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n baza reglementŁrilor ´n 

vigoare. Pentru prestarea serviciilor care intrŁ sub incidenŞa asigurŁrilor de sŁnŁtate de tip 

complementar, furnizorii de servicii medicale trebuie sŁ fie ´n relaŞie contractualŁ cu 

casele de asigurŁri. 

    (2) Furnizorii de servicii medicale care sunt ´n relaŞie contractualŁ cu casele de 

asigurŁri au obligaŞia de a accepta coplata de la asigurŁtorii autorizaŞi de a presta asigurŁri 

voluntare de sŁnŁtate de tip complementar sau, prin excepŞie, de la asiguraŞi, ´n 

conformitate cu lista coplŁŞilor ĸi valoarea ce poate fi acoperitŁ prin sistemul asigurŁrilor 

voluntare de sŁnŁtate. 

    (3) Furnizorii de servicii medicale care sunt ´n relaŞie contractualŁ cu casele de 

asigurŁri au dreptul de a ´ncheia contracte ĸi cu asigurŁtorii autorizaŞi de a presta asigurŁri 

voluntare de sŁnŁtate de tip suplimentar. 

    ART. 357 



    (1) Furnizorii de servicii medicale sunt obligaŞi sŁ elibereze documente justificative de 

decontare (facturŁ, chitanŞŁ) pentru serviciile medicale prestate acoperite prin asigurŁrile 

voluntare de sŁnŁtate. 

    (2) Ċn cazul ´n care nu existŁ un contract ´ncheiat ´ntre asigurŁtor ĸi furnizorii de 

servicii medicale, decontarea cheltuielilor se va face pe baza documentelor justificative 

emise de furnizorul de servicii medicale. 

    (3) UnitŁŞile sanitare publice au obligaŞia de a respecta, ´n relaŞia cu asigurŁtorii, 

tarifele maximale privind asigurŁrile suplimentare de sŁnŁtate, aprobate prin ordin al 

ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (4) Furnizorii privaŞi pot stabili, prin negociere, alte tarife dec©t cele menŞionate la alin. 

(3). 

------------ 

    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice nr. 1.376/2006 privind respectarea 

tarifelor maximale pentru serviciile furnizate de unitŁŞile sanitare publice ´n cadrul 

asigurŁrilor voluntare suplimentare de sŁnŁtate, publicat ´n Monitorul Oficial al 

României, Partea I, nr. 929 din 16 noiembrie 2006. 

 

    ART. 358 

    (1) Autoritatea de Supraveghere FinanciarŁ**) supravegheazŁ activitatea asigurŁtorilor 

autorizaŞi sŁ practice asigurŁri voluntare de sŁnŁtate ´n conformitate cu prevederile legale. 

    (2) Fiecare asigurŁtor autorizat sŁ practice asigurŁrile voluntare de sŁnŁtate are 

obligaŞia, ´n vederea ´ncheierii contractelor de asigurare de acest tip, sŁ obŞinŁ avizarea de 

cŁtre direcŞia de specialitate din cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii a listei furnizorilor de 

servicii medicale agreaŞi, alŞii dec©t cei aflaŞi deja ´n relaŞie contractualŁ cu casele de 

asigurŁri de sŁnŁtate, ĸi sŁ reactualizeze aceastŁ listŁ ´naintea contractŁrii unui nou 

furnizor. 

------------ 

    **) A se vedea asteriscul de la art. 255 alin. (4). 

 

    ART. 359 

    (1) Ċn baza contractului ´ncheiat cu furnizorii de servicii, asigurŁtorii au dreptul de a 

verifica, prin experŞi autorizaŞi de Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi organizaŞiile profesionale, direct 

sau prin interpuĸi, calitatea serviciilor prestate asiguraŞilor. 

    (2) Ċntreaga responsabilitate a actului medical rŁm©ne ´n seama furnizorilor de servicii 

medicale ĸi farmaceutice. 

    ART. 360 

    Diferendele survenite ´ntre asigurŁtor ĸi furnizorii de servicii medicale se soluŞioneazŁ 

pe cale amiabilŁ. Ċn cazul imposibilitŁŞii rezolvŁrii pe cale amiabilŁ, litigiile se aduc la 

cunoĸtinŞa direcŞiei de specialitate din cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi a AutoritŁŞii de 



Supraveghere FinanciarŁ**), care vor ´ncerca medierea diferendului. Ċn caz de eĸec al 

medierii, diferendele sunt deduse instanŞelor judecŁtoreĸti legal competente. 

------------ 

    **) A se vedea asteriscul de la art. 255 alin. (4). 

 

    ART. 361 

    Pl©ngerile privind calitatea serviciilor medicale formulate direct de cŁtre asiguraŞi sau 

prin intermediul asigurŁtorilor autorizaŞi sŁ practice asigurŁri voluntare de sŁnŁtate se 

adreseazŁ Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi sunt notificate AutoritŁŞii de Supraveghere 

FinanciarŁ**). 

------------ 

    **) A se vedea asteriscul de la art. 255 alin. (4). 

 

    CAPITOLUL IV 

    DispoziŞii finale ĸi sancŞiuni 
 

    ART. 362 

    AsigurŁtorii care ´n prezent practicŁ asigurŁri de sŁnŁtate facultative sunt obligaŞi sŁ se 

conformeze prevederilor art. 358 alin. (2) ´n termen de 90 de zile de la data publicŁrii 

prezentei legi în Monitorul Oficial al României, Partea I. 

    ART. 363 

    (1) ĊncŁlcarea prevederilor art. 358 alin. (2) ĸi ale art. 362 de cŁtre asigurŁtorii 

autorizaŞi sŁ practice asigurŁri voluntare de sŁnŁtate constituie contravenŞie ĸi se 

sancŞioneazŁ cu amendŁ de la 25.000 lei la 50.000 lei. 

    (2) Constatarea contravenŞiilor ĸi aplicarea sancŞiunilor contravenŞionale se fac de cŁtre 

personalul ´mputernicit al AutoritŁŞii de Supraveghere FinanciarŁ**). 

------------ 

    **) A se vedea asteriscul de la art. 255 alin. (4). 

 

    ART. 364 

    DispoziŞiile art. 363 se completeazŁ cu prevederile OrdonanŞei Guvernului nr. 2/2001 

privind regimul juridic al contravenŞiilor, aprobatŁ cu modificŁri ĸi completŁri prin Legea 

nr. 180/2002, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    ART. 365 

    Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi Autoritatea de Supraveghere FinanciarŁ**) vor elabora 

´mpreunŁ sau separat, dupŁ caz, norme metodologice de aplicare a prezentului titlu ´n 

termen de 90 de zile de la data intrŁrii ´n vigoare a acestuia. 

------------ 

    **) A se vedea asteriscul de la art. 255 alin. (4). 

 



    ART. 366 

    La data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu se abrogŁ Legea asigurŁrilor private de 

sŁnŁtate nr. 212/2004, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 505 din 4 

iunie 2004, cu modificŁrile ulterioare. 

 

    TITLUL XI  

    FinanŞarea unor cheltuieli de sŁnŁtate 
 

#CIN 

    NOTŀ: 
    Prin Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice ĸi al ministrului finanŞelor publice nr. 

577/909/2006 au fost aprobate Normele de aplicare a prevederilor titlului XI - 

"FinanŞarea unor cheltuieli de sŁnŁtate" din Legea nr. 95/2006 privind reforma ´n 

domeniul sŁnŁtŁŞii. 

 

#B 
    ART. 367 

    Ċn scopul combaterii consumului excesiv de produse din tutun ĸi bŁuturi alcoolice, 

altele dec©t vinul ĸi berea, prevŁzute ´n prezenta lege, precum ĸi pentru finanŞarea 

cheltuielilor de sŁnŁtate, se instituie unele contribuŞii ce se constituie ca venituri proprii 

ale Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    ART. 368 

    Veniturile prevŁzute la art. 367, gestionate de Ministerul SŁnŁtŁŞii, sunt folosite pentru: 

    a) investiŞii ´n infrastructurŁ ĸi dotŁri la unitŁŞile publice din reŞeaua Ministerului 

SŁnŁtŁŞii ĸi la spitalele publice din reŞeaua autoritŁŞii administraŞiei publice locale, ´n 

condiŞiile stabilite la art. 198 alin. (1); 

    b) finanŞarea programelor naŞionale de sŁnŁtate; 

    c) rezerva Ministerului SŁnŁtŁŞii pentru situaŞii speciale; 

    d) sume alocate prin transfer în bugetul fondului pentru servicii medicale sau 

medicamente de care beneficiazŁ asiguraŞii ´n tratamentul ambulatoriu, cu sau fŁrŁ 

contribuŞie personalŁ, pe bazŁ de prescripŞie medicalŁ, ´n sistemul de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate, precum ĸi pentru stingerea obligaŞiilor de platŁ ´nregistrate la sf©rĸitul anului 

2012 ´n limita creditelor de angajament aprobate pentru unele programe naŞionale de 

sŁnŁtate; 

    e) alte destinaŞii prevŁzute la art. 100 alin. (2), (5), (7) ĸi (8); 

    f) majorŁri de capital social prin aport ´n numerar, ´n condiŞiile legii, la societŁŞile 

aflate sub autoritatea Ministerului SŁnŁtŁŞii la care statul este acŞionar majoritar. 

    ART. 369 

    (1) În aplicarea prevederilor art. 367 ĸi 368 se stabilesc urmŁtoarele mŁsuri: 



    a) persoanele juridice care produc, importŁ sau achiziŞioneazŁ intracomunitar produse 

din tutun prelucrat contribuie astfel: 

    1. pentru Şigarete, cu suma de 47,38 lei/1.000 de Şigarete; 

    2. pentru ŞigŁri ĸi ŞigŁri de foi, cu suma de 47,38 lei/1.000 de bucŁŞi; 

    3. pentru tutun destinat fumatului, cu suma de 61,59 lei/kg; 

    b) persoanele juridice care produc, importŁ sau achiziŞioneazŁ intracomunitar bŁuturi 

alcoolice, altele dec©t bere, vinuri, bŁuturi fermentate altele dec©t bere ĸi vinuri, produse 

intermediare, aĸa cum sunt definite prin Codul fiscal, contribuie cu suma de 947,60 

lei/hectolitru alcool pur; 

    c) persoanele juridice care realizeazŁ ´ncasŁri din activitŁŞi publicitare la produse din 

tutun ĸi bŁuturi alcoolice contribuie cu o cotŁ de 12% din valoarea acestor ´ncasŁri, dupŁ 

deducerea taxei pe valoarea adŁugatŁ. 

    (2) Nivelul contribuŞiilor prevŁzute la alin. (1) se aplicŁ de la data de 1 ianuarie 2015. 

Nivelul contribuŞiilor se actualizeazŁ cu creĸterea preŞurilor de consum din ultimele 12 

luni, calculatŁ ´n luna septembrie a anului anterior celui de aplicare, faŞŁ de perioada 

octombrie 2013 - septembrie 2014, comunicatŁ oficial de Institutul NaŞional de StatisticŁ 

p©nŁ la data de 15 octombrie, astfel: 

    a) pentru contribuŞiile prevŁzute la alin. (1) lit. a) pct. 1, de la data de 1 aprilie a 

fiecŁrui an, ´ncep©nd cu anul 2016; 

    b) pentru contribuŞiile prevŁzute la alin. (1) lit. a) pct. 2 ĸi 3 ĸi lit. b), de la data de 1 

ianuarie a fiecŁrui an, ´ncep©nd cu anul 2016. 

    Nivelul actualizat al contribuŞiilor se publicŁ pe site-ul Ministerului FinanŞelor Publice 

p©nŁ cel mai t©rziu la data de 20 octombrie a fiecŁrui an. 

    (3) DupŁ actualizarea prevŁzutŁ la alin. (2), nivelul contribuŞiilor exprimate ´n lei se 

rotunjeĸte la nivel de douŁ zecimale, prin reducere atunci c©nd a treia zecimalŁ este mai 

micŁ dec©t 5 ĸi prin majorare atunci c©nd a treia zecimalŁ este mai mare sau egalŁ cu 5. 

    ART. 370 

    ContribuŞiile prevŁzute la art. 369 alin. (1) lit. c) se constituie ca venituri proprii ale 

Ministerului SŁnŁtŁŞii ´ncep©nd cu data de 1 ianuarie 2007. 

    ART. 371 

    (1) ContribuŞiile prevŁzute la art. 369 alin. (1) lit. a) ĸi b) se vireazŁ, la termenul pentru 

plata accizelor prevŁzut ´n Codul fiscal, în conturi colectoare deschise în structura 

clasificaŞiei bugetare, la Trezoreria Statului. 

    (2) ContribuŞiile prevŁzute la art. 369 alin. (1) lit. a) ĸi b) ´ncasate ´n vamŁ la momentul 

´nregistrŁrii declaraŞiei vamale de import se vireazŁ de cŁtre autoritatea vamalŁ ´n ziua 

lucrŁtoare urmŁtoare celei ´n care au fost ´ncasate, ´n conturi colectoare deschise ´n 

structura clasificaŞiei bugetare, la Trezoreria Statului. 

    (3) ContribuŞia prevŁzutŁ la art. 369 alin. (1) lit. c) se vireazŁ ´n conturi colectoare 

deschise ´n structura clasificaŞiei bugetare, la Trezoreria Statului, p©nŁ la data de 25 a 

lunii urmŁtoare celei ´n care a avut loc livrarea produselor pe piaŞa internŁ. 



    (4) Pentru neplata la scadenŞŁ a contribuŞiilor se calculeazŁ ĸi se datoreazŁ accesorii ´n 

condiŞiile Codului de procedurŁ fiscalŁ. 

    (5) ContribuŞiile prevŁzute la art. 369 alin. (1) se administreazŁ de cŁtre organele 

fiscale competente din subordinea AgenŞiei NaŞionale de Administrare FiscalŁ, potrivit 

prevederilor Codului de procedurŁ fiscalŁ. 

    (6) Sumele prevŁzute la alin. (1) - (4) se transferŁ de unitŁŞile Trezoreriei Statului, la 

datele de 1 ĸi 15 ale fiecŁrei luni, ´n conturile de venituri proprii ale Ministerului SŁnŁtŁŞii 

detaliate potrivit clasificaŞiei bugetare aplicabile conturilor colectoare prevŁzute la alin. 

(1) - (3). 

    ART. 372 

    (1) Veniturilor ĸi cheltuielilor prevŁzute la art. 367 ĸi 368 li se aplicŁ prevederile 

referitoare la bugetele de venituri ĸi cheltuieli ale unor activitŁŞi, instituite prin Legea nr. 

500/2002, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    (2) Se autorizeazŁ Ministerul FinanŞelor Publice, la propunerea ordonatorului principal 

de credite, sŁ introducŁ modificŁrile ce decurg din aplicarea prevederilor prezentului titlu 

´n anexele aprobate pe anul 2006 Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    ART. 373 

    (1) ContribuŞiile pentru finanŞarea cheltuielilor de sŁnŁtate rŁmase la sf©rĸitul anului se 

reporteazŁ ´n anul urmŁtor ĸi se utilizeazŁ cu aceeaĸi destinaŞie. 

    (2) DisponibilitŁŞile temporare din contribuŞiile constituite ca venituri proprii ale 

Ministerului SŁnŁtŁŞii se pŁstreazŁ la Trezoreria Statului ĸi sunt purtŁtoare de dob©ndŁ ´n 

condiŞiile stabilite prin convenŞia ´ncheiatŁ ´ntre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi Ministerul 

FinanŞelor Publice. 

    ART. 374 

    Ċn termen de 30 de zile de la data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu, Ministerul 

SŁnŁtŁŞii ĸi Ministerul FinanŞelor Publice vor elabora norme de aplicare a prezentului 

titlu. 

    ART. 375 

    La data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu, OrdonanŞa Guvernului nr. 22/1992 

privind finanŞarea ocrotirii sŁnŁtŁŞii, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, 

nr. 213 din 28 august 1992, aprobatŁ prin Legea nr. 114/1992, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, se abrogŁ, cu excepŞia prevederilor privind cota de 12% din 

´ncasŁri din activitŁŞi publicitare la produse de tutun, ŞigŁri ĸi bŁuturi alcoolice, care se 

abrogŁ la data de 1 ianuarie 2007. 

 

    TITLUL XII  

    Exercitarea profesiei de medic. Organizarea ĸi funcŞionarea Colegiului Medicilor 

din România 
 

    CAPITOLUL I 



    Exercitarea profesiei de medic 
 

    SECŝIUNEA 1 

    DispoziŞii generale 

 

    ART. 376 

    (1) Profesia de medic se exercitŁ, pe teritoriul Rom©niei, ´n condiŞiile prezentei legi, de 

cŁtre persoanele fizice posesoare ale unui titlu oficial de calificare ´n medicinŁ. Acestea 

pot fi: 

    a) cetŁŞeni ai statului rom©n; 

    b) cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei 

ElveŞiene; 

    c) soŞul unui cetŁŞean rom©n, precum ĸi descendenŞii ĸi ascendenŞii ´n linie directŁ, 

aflaŞi ´n ´ntreŞinerea unui cetŁŞean rom©n, indiferent de cetŁŞenia acestora; 

    d) membrii de familie ai unui cetŁŞean al unuia dintre statele prevŁzute la lit. b), aĸa 

cum sunt definiŞi la art. 2 alin. (1) pct. 3 din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 

102/2005 privind libera circulaŞie pe teritoriul Rom©niei a cetŁŞenilor statelor membre ale 

Uniunii Europene ĸi SpaŞiului Economic European, republicatŁ, aprobatŁ cu modificŁri ĸi 

completŁri prin Legea nr. 260/2005, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    e) cetŁŞenii statelor terŞe beneficiari ai statutului de rezident permanent în România; 

    f) beneficiari ai statutului de rezident pe termen lung acordat de cŁtre unul dintre 

statele prevŁzute la lit. b); 
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    g) cetŁŞeni ai statelor terŞe, titulari ai CŁrŞii Albastre a UE eliberatŁ ´n Rom©nia sau 

de un alt stat membru al UE. 

#B 
    (2) Prin excepŞie de la prevederile art. 377 alin. (1), alin. (3) lit. e) ĸi art. 378, medicii 

cetŁŞeni ai unui stat terŞ pot exercita activitŁŞile profesionale ´n Rom©nia ´n scop didactic 

ĸi ocazional cu avizul CMR. Durata de exercitare a activitŁŞilor profesionale ´n aceste 

cazuri este de 3 luni, cu posibilitatea de prelungire pentru o duratŁ de ´ncŁ maximum 3 

luni, pe an. Metodologia de avizare se aprobŁ prin decizie a Consiliului naŞional al CMR 

ĸi se publicŁ ´n Monitorul Oficial al României, Partea I. 
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    ART. 377 

    (1) Ċn ´nŞelesul prezentului titlu, termenul medici cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, 

ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene desemneazŁ, prin asimilare, ĸi 

medicii aflaŞi ´n situaŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. d), f) ĸi g). 

#B 



    (2) Ċn mod exclusiv, prin termenul stat membru de origine sau de provenienŞŁ, stat 

membru de stabilire sau, dupŁ caz, stat membru gazdŁ se ´nŞelege un stat membru al UE, 

un stat aparŞin©nd SEE sau ConfederaŞia ElveŞianŁ. 

    (3) Prin titlu oficial de calificare ´n medicinŁ se ´nŞelege: 

    a) diplomŁ de medic, eliberatŁ de o instituŞie de ´nvŁŞŁm©nt superior medico-

farmaceutic acreditatŁ din Rom©nia; 

    b) adeverinŞŁ de absolvire a studiilor, eliberatŁ la cererea absolventului, ca urmare a 

finalizŁrii complete a studiilor, valabilŁ p©nŁ la eliberarea diplomei de licenŞŁ, dar nu mai 

mult de 12 luni de la data emiterii; 

    c) certificatul de medic specialist, eliberat de Ministerul SŁnŁtŁŞii; 
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    d) diploma, certificatul sau un alt titlu care atestŁ formarea de bazŁ de medic ĸi 

respectiv de medic specialist, eliberate conform normelor UE de cŁtre celelalte state 

membre ale UE, statele aparŞin©nd SEE sau de ConfederaŞia ElveŞianŁ; 

    e) diploma, certificatul sau un alt titlu care atestŁ formarea de bazŁ de medic ĸi 

respectiv de medic specialist, dobândite într-un stat terŞ ĸi recunoscute de unul dintre 

statele membre prevŁzute la lit. d), de ´ndatŁ ce titularul sŁu are o experienŞŁ 

profesionalŁ de 3 ani pe teritoriul statului care a recunoscut respectivul titlu de 

calificare, ori echivalate ´n Rom©nia, ´n condiŞiile legii. 
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    ART. 378 *** Abrogat 

#B 
    ART. 379 

    Monitorizarea ĸi controlul exercitŁrii profesiei de medic se realizeazŁ de cŁtre CMR ĸi 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, denumite ´n continuare autoritŁŞi competente rom©ne. 

    ART. 380 

    (1) Profesia de medic are ca principal scop asigurarea stŁrii de sŁnŁtate prin prevenirea 

´mbolnŁvirilor, promovarea, menŞinerea ĸi recuperarea sŁnŁtŁŞii individului ĸi a 

colectivitŁŞii. 

    (2) Ċn vederea realizŁrii acestui scop, pe tot timpul exercitŁrii profesiei, medicul trebuie 

sŁ dovedeascŁ disponibilitate, corectitudine, devotament, loialitate ĸi respect faŞŁ de fiinŞa 

umanŁ. 

    (3) Deciziile ĸi hotŁr©rile cu caracter medical vor fi luate av©ndu-se în vedere interesul 

ĸi drepturile pacientului, principiile medicale general acceptate, nediscriminarea ´ntre 

pacienŞi, respectarea demnitŁŞii umane, principiile eticii ĸi deontologiei medicale, grija 

faŞŁ de sŁnŁtatea pacientului ĸi sŁnŁtatea publicŁ. 

    ART. 381 

    (1) Ċn scopul asigurŁrii ´n orice ´mprejurare a intereselor pacientului, profesia de medic 

are la baza exercitŁrii sale independenŞa ĸi libertatea profesionalŁ a medicului, precum ĸi 

dreptul de decizie asupra hotŁr©rilor cu caracter medical. 



    (2) Av©nd ´n vedere natura profesiei de medic ĸi obligaŞiile fundamentale ale medicului 

faŞŁ de pacientul sŁu, medicul nu este funcŞionar public ĸi nu poate fi asimilat acestuia. 

    (3) Ċn legŁturŁ cu exercitarea profesiei ĸi ´n limita competenŞelor profesionale, 

medicului nu ´i pot fi impuse ´ngrŁdiri privind prescripŞia ĸi recomandŁrile cu caracter 

medical, avându-se ´n vedere caracterul umanitar al profesiei de medic, obligaŞia 

medicului de deosebit respect faŞŁ de fiinŞa umanŁ ĸi de loialitate faŞŁ de pacientul sŁu, 

precum ĸi dreptul medicului de a prescrie ĸi de a recomanda tot ceea ce este necesar din 

punct de vedere medical pacientului. 

    ART. 382 

    (1) Cu excepŞia cazurilor de forŞŁ majorŁ, de urgenŞŁ ori c©nd pacientul sau 

reprezentanŞii legali ori numiŞi ai acestuia sunt ´n imposibilitate de a-ĸi exprima voinŞa 

sau consimŞŁm©ntul, medicul acŞioneazŁ respect©nd voinŞa pacientului ĸi dreptul acestuia 

de a refuza ori de a opri o intervenŞie medicalŁ. 

    (2) Responsabilitatea medicalŁ ´nceteazŁ ´n situaŞia ´n care pacientul nu respectŁ 

prescripŞia sau recomandarea medicalŁ. 
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    ART. 383 

    (1) Medicii care ´ntrunesc una dintre condiŞiile prevŁzute la art. 376 ĸi sunt membri ai 

Colegiului Medicilor din Rom©nia exercitŁ profesia de medic, ´n regim salarial ĸi/sau 

independent. 

    (1^1) Prin excepŞie de la prevederile alin. (1), medicii cetŁŞeni ai unui stat terŞ 

prevŁzuŞi la art. 376 alin. (1) lit. g), membri ai Colegiului Medicilor din România, pot 

exercita profesia ´n primii 2 ani numai ´n regim salarial ´n unitŁŞile sanitare prevŁzute la 

art. 387^5 alin. (1). 

#B 
    (2) Pentru accesul la una dintre activitŁŞile de medic sau exerciŞiul acesteia, medicii 

cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei 

ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi, ´n caz de prestare temporarŁ 

sau ocazionalŁ de servicii medicale pe teritoriul Rom©niei, de la obligativitatea ´nscrierii 

în CMR. 

    ART. 384 

    (1) La primirea ´n r©ndurile CMR, medicul va depune jurŁm©ntul lui Hipocrate ´n 

formularea modernŁ adoptatŁ de AsociaŞia MedicalŁ MondialŁ ´n cadrul DeclaraŞiei de la 

Geneva din anul 1975: 

    "OdatŁ admis printre membrii profesiunii de medic: 

    MŁ angajez solemn sŁ-mi consacru viaŞa ´n slujba umanitŁŞii; 

    Voi pŁstra profesorilor mei respectul ĸi recunoĸtinŞa care le sunt datorate; 

    Voi exercita profesiunea cu conĸtiinŞŁ ĸi demnitate; 

    SŁnŁtatea pacienŞilor va fi pentru mine obligaŞia sacrŁ; 

    Voi pŁstra secretele ´ncredinŞate de pacienŞi, chiar ĸi dupŁ decesul acestora; 



    Voi menŞine, prin toate mijloacele, onoarea ĸi nobila tradiŞie a profesiunii de medic; 

    Colegii mei vor fi fraŞii mei; 

    Nu voi ´ngŁdui sŁ se interpunŁ ´ntre datoria mea ĸi pacient consideraŞii de naŞionalitate, 

rasŁ, religie, partid sau stare socialŁ; 

    Voi pŁstra respectul deplin pentru viaŞa umanŁ de la ´nceputurile sale chiar sub 

ameninŞare ĸi nu voi utiliza cunoĸtinŞele mele medicale contrar legilor umanitŁŞii. 

    Fac acest jurŁm©nt ´n mod solemn, liber, pe onoare!" 

    (2) Prevederile alin. (1) se aplicŁ ĸi: 

    a) medicilor cetŁŞeni rom©ni stabiliŞi ´n strŁinŁtate ĸi care doresc sŁ exercite profesia ´n 

România; 

    b) medicilor cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n Rom©nia; 

    c) medicilor cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state ĸi care solicitŁ intrarea ´n 

profesie în România; 
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    d) medicilor care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. c), e) ĸi g). 

    (2^1) Medicii cetŁŞeni ai unui stat terŞ care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 376 

alin. (1) lit. g) exercitŁ profesia de medic cu respectarea prevederilor art. 383 alin. (1^1), 

a prevederilor art. 386 alin. (4), precum ĸi cu celelalte drepturi ĸi obligaŞii prevŁzute de 

lege pentru medicii cetŁŞeni rom©ni membri ai Colegiului Medicilor din Rom©nia. 
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    (3) Medicii prevŁzuŞi la alin. (2) lit. b) ĸi c) pot depune jurŁm©ntul ´n limba rom©nŁ sau 

în una dintre limbile de circulaŞie din UE. 

    ART. 385 

    (1) Profesia de medic se exercitŁ pe teritoriul Rom©niei de cŁtre persoanele prevŁzute 

la art. 376 care ´ndeplinesc urmŁtoarele condiŞii: 

    a) deŞin un titlu oficial de calificare ´n medicinŁ; 

    b) nu se gŁsesc ´n vreunul dintre cazurile de nedemnitate sau incompatibilitate 

prevŁzute de prezenta lege; 

    c) sunt apŞi din punct de vedere medical pentru exercitarea profesiei de medic; 

    d) sunt membri ai CMR; 

    e) prin excepŞie de la lit. d), ´n caz de prestare temporarŁ sau ocazionalŁ de servicii, 

medicii care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. b), d) sau f) trebuie sŁ 

´nĸtiinŞeze Ministerul SŁnŁtŁŞii cu privire la prestarea temporarŁ sau ocazionalŁ de 

servicii medicale pe teritoriul Rom©niei ĸi sŁ fie ´nregistraŞi pe aceastŁ perioadŁ la CMR. 

    (2) Medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi pe teritoriul Rom©niei, precum ĸi medicii care ´ntrunesc 

condiŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. c) ĸi e) exercitŁ profesia de medic cu aceleaĸi 

drepturi ĸi obligaŞii ca ĸi medicii cetŁŞeni rom©ni membri ai CMR. 



    ART. 386 

    (1) Profesia de medic se exercitŁ ´n Rom©nia cu titlul profesional corespunzŁtor 

calificŁrii profesionale ´nsuĸite, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) medic de medicinŁ generalŁ pentru medicii care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 

64 lit. d); 

    b) medic specialist ´n una dintre specialitŁŞile clinice sau paraclinice prevŁzute de 

Nomenclatorul specialitŁŞilor medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua de 

asistenŞŁ medicalŁ. 
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    (1^1) Ċn cazurile prevŁzute la alin. (1) lit. a) sau lit. b), profesia se exercitŁ cu drept de 

liberŁ practicŁ. 

    (1^2) Exercitarea efectivŁ de cŁtre medicii care au obŞinut drept de liberŁ practicŁ a 

activitŁŞilor profesionale de medic, cu normŁ ´ntreagŁ sau echivalent de fracŞii de normŁ, 

ĸi cu respectarea celorlalte condiŞii de exercitare prevŁzute de lege, constituie experienŞŁ 

profesionalŁ de medic. 

    (1^3) Medicii care nu ´ndeplinesc condiŞiile prevŁzute la art. 64 lit. d) ĸi care nu au 

dob©ndit un titlu de medic specialist ´n una din specialitŁŞile medicale, clinice ĸi 

paraclinice prevŁzute de Nomenclatorul specialitŁŞilor medicale, medico-dentare ĸi 

farmaceutice pentru reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ, exercitŁ profesia cu competenŞe 

limitate, sub ´ndrumarea ĸi supravegherea unui medic de medicinŁ generalŁ cu drept de 

liberŁ practicŁ, respectiv a unui medic specialist cu drept de liberŁ practicŁ, cu 

respectarea prevederilor art. 22 din OrdonanŞa Guvernului nr. 18/2009 privind 

organizarea ĸi finanŞarea rezidenŞiatului, aprobatŁ prin Legea nr. 103/2012, cu 

completŁrile ulterioare. 

    (2) Prevederile alin. (1) ĸi (1^1) se aplicŁ medicilor care ´ntrunesc una din condiŞiile 

prevŁzute la art. 376 alin. (1) ´n vederea exercitŁrii profesiei ´n Rom©nia. 

#B 
    (3) Medicii care au obŞinut certificatul de membru al CMR pot desfŁĸura activitŁŞi 

medicale potrivit pregŁtirii profesionale ´n sistemul public de sŁnŁtate sau/ĸi ´n sistemul 

privat, fie ca angajaŞi, fie ca persoanŁ fizicŁ independentŁ pe bazŁ de contract. Calitatea 

de persoanŁ fizicŁ independentŁ se dob©ndeĸte ´n baza certificatului de membru al CMR 

ĸi a ´nregistrŁrii la administraŞia financiarŁ ´n a cŁrei razŁ domiciliazŁ medicul. Ċn 

condiŞiile legii, medicii pot ´nfiinŞa ĸi cabinete de practicŁ medicalŁ. 
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    (4) De la prevederile alin. (3) fac excepŞie: 

    a) medicii prevŁzuŞi la alin. (1^3) exercitŁ profesia numai ´n regim salarial ´n unitŁŞi 

sanitare publice sau private, precum ĸi ´n cabinete medicale, ´n funcŞia de medic. Aceĸtia 

nu pot fi ´ncadraŞi ´n serviciile de ambulanŞŁ ĸi nu pot intra ´n relaŞie contractualŁ 

directŁ cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate; 



    b) medicii cetŁŞeni ai unui stat terŞ posesori ai CŁrŞii albastre a UE, membri ai 

Colegiului Medicilor din Rom©nia pot dob©ndi calitatea de persoanŁ fizicŁ autorizatŁ ĸi 

pot ´nfiinŞa cabinete de practicŁ medicalŁ numai dupŁ expirarea termenului prevŁzut la 

art. 383 alin. (1^1). 

#B 
    ART. 387 

    (1) Certificatele eliberate de autoritŁŞile competente ale unui stat membru al UE, ale 

unui stat aparŞin©nd SEE sau ale ConfederaŞiei ElveŞiene, care atestŁ cŁ medicul posesor, 

cetŁŞean al acestora, este titular de drept c©ĸtigat, sunt recunoscute de autoritŁŞile 

competente rom©ne, permiŞ©nd exercitarea activitŁŞilor de medic ĸi, respectiv, cele de 

medicinŁ de familie, inclusiv ´n cadrul sistemului naŞional de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate, cu respectarea prezentei legi. 

    (2) Prin drept c©ĸtigat se ´nŞelege dreptul cetŁŞenilor statelor membre ale UE, ai statelor 

aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene de a exercita activitŁŞile de medic, precum 

ĸi pe cele de medic cu formarea specificŁ ´n medicinŁ generalŁ prevŁzutŁ de normele UE, 

inclusiv ´n cadrul sistemului de protecŞie socialŁ al statului membru de origine sau de 

provenienŞŁ, ´n cazul ´n care aceĸtia beneficiau de drept de liberŁ practicŁ a profesiei ĸi 

erau stabiliŞi ´n statul membru respectiv anterior implementŁrii Directivei Consiliului 

Uniunii Europene nr. 93/16/CEE. 
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    ART. 387^1 

    Ċn vederea exercitŁrii profesiei, recunoaĸterea titlurilor de calificare care atestŁ 

formarea de bazŁ de medic eliberate de un stat terŞ se face de cŁtre Ministerul EducaŞiei 

NaŞionale ĸi CercetŁrii ķtiinŞifice, potrivit legii. 
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    ART. 387^2 

    (1) Recunoaĸterea profesionalŁ a titlurilor de calificare de medic specialist dob©ndite 

într-un stat terŞ se face de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n colaborare cu Colegiul Medicilor 

din Rom©nia, cu respectarea normelor privind recunoaĸterea diplomelor, certificatelor ĸi 

titlurilor de medic, eliberate de un stat terŞ, ĸi se aprobŁ prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii. 

    (2) Recunoaĸterea titlurilor de calificare de medic specialist dob©ndite ´ntr-un stat terŞ 

ĸi recunoscute de un alt stat membru, precum ĸi recunoaĸterea titlurilor de calificare de 

medic cu formare de bazŁ ĸi de medic specialist, eliberate de un alt stat membru 

cetŁŞenilor unui stat terŞ, se face cu respectarea condiŞiilor prevŁzute de lege pentru 

recunoaĸterea titlurilor de calificare de medic cu formare de bazŁ ĸi de medic specialist 

dob©ndite ´n aceleaĸi condiŞii de cŁtre medicii care ´ndeplinesc una din cerinŞele 

prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. a) - f). 
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    ART. 387^3 



    Ċn urma aplicŁrii procedurilor de recunoaĸtere prevŁzute la art. 387^1 ĸi 387^2 

exercitarea activitŁŞilor profesionale se face pe baza titlurilor oficiale de calificare de 

medic recunoscute, a documentelor emise de cŁtre Ministerul EducaŞiei NaŞionale ĸi 

CercetŁrii ķtiinŞifice ĸi de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii, prin care se atestŁ recunoaĸterea 

calificŁrii de medic ĸi medic specialist ĸi cu ´ndeplinirea celorlalte condiŞii prevŁzute de 

lege pentru exercitarea profesiei de medic. 
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    ART. 387^4 

    (1) Ministerul SŁnŁtŁŞii recunoaĸte ca pregŁtire ´n rezidenŞiat stagiile de pregŁtire ´n 

specialitate efectuate ´n unul dintre statele prevŁzute la art. 377 alin. (2), de cŁtre 

medicii confirmaŞi rezidenŞi ´n una din specialitŁŞile prevŁzute pentru Rom©nia ´n anexa 

V.5.1.3 la Directiva 2005/36/CE a Parlamentului European ĸi a Consiliului din 7 

septembrie 2005 privind recunoaĸterea calificŁrilor profesionale, publicatŁ ´n Jurnalul 

Oficial al ComunitŁŞilor Europene nr. 255 din 30 septembrie 2005, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, ´n cazul ´n care stagiile au fost efectuate ´n cadrul unui alt 

program de specializare enumerate ´n anexa menŞionatŁ, pentru care medicul ´n cauzŁ a 

obŞinut deja calificarea de medic specialist ´ntr-un stat membru. 

    (2) Durata pregŁtirii prin rezidenŞiat recunoscutŁ ´n condiŞiile alin. (1) nu poate 

depŁĸi o jumŁtate din durata minimŁ de formare ´n specialitatea ´n cauzŁ prevŁzutŁ ´n 

anexa V.5.1.3 la Directiva 2005/36/CE a Parlamentului European ĸi a Consiliului din 7 

septembrie 2005, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 
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    ART. 387^5 

    (1) Prin excepŞie de la aplicarea prevederilor art. 30 alin. (1) din Legea nr. 53/2003 - 

Codul muncii, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ´ncadrarea 

medicilor prevŁzuŞi la art. 383 alin. (1^1) se face ´n unitŁŞi sanitare publice care 

´nregistreazŁ un deficit minim de 30% din necesarul de medici specialiĸti confirmaŞi ´n 

specialitatea solicitantului, fŁrŁ concurs. 

    (2) Lista unitŁŞilor sanitare publice prevŁzute la alin. (1) cuprinz©nd oferta de posturi 

vacante de medic specialist, precum ĸi procedura de ´ncadrare se publicŁ pe site-ul 

Ministerului SŁnŁtŁŞii. 

    (3) DupŁ expirarea termenului prevŁzut la art. 383 alin. (1^1), încadrarea medicilor 

prevŁzuŞi la art. 376 alin. (1) lit. g), membri ai Colegiului Medicilor din România, în alte 

unitŁŞi sanitare publice dec©t cele menŞionate la alin. (1) se face numai prin 

examen/concurs. 

    (4) Remunerarea medicilor cetŁŞeni ai unui stat terŞ ´ncadraŞi ´n unitŁŞile sanitare 

publice prevŁzute la alin. (1) se face cu respectarea prevederilor legale privind 

salarizarea în sistemul public. 
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    SECŝIUNEA a 2-a 

    NedemnitŁŞi ĸi incompatibilitŁŞi 
 

    ART. 388 

    Este nedemn de a exercita profesia de medic: 

    a) medicul care a fost condamnat definitiv pentru sŁv©rĸirea cu intenŞie a unei 

infracŞiuni contra umanitŁŞii sau vieŞii ´n ´mprejurŁri legate de exercitarea profesiei de 

medic ĸi pentru care nu a intervenit reabilitarea; 

    b) medicul cŁruia i s-a aplicat pedeapsa interdicŞiei de a exercita profesia, pe durata 

stabilitŁ, prin hotŁr©re judecŁtoreascŁ sau disciplinarŁ. 

    ART. 389 

    (1) Exercitarea profesiei de medic este incompatibilŁ cu: 

    a) calitatea de angajat sau colaborator al unitŁŞilor de producŞie ori de distribuŞie de 

produse farmaceutice sau materiale sanitare; 

    b) starea de sŁnŁtate fizicŁ sau psihicŁ necorespunzŁtoare pentru exercitarea profesiei 

medicale. 

    (2) Pe timpul stŁrii de incompatibilitate se suspendŁ dreptul de exercitare a profesiei. 

    (3) Ċn termen de 10 zile de la apariŞia situaŞiei de incompatibilitate, medicul este 

obligat sŁ anunŞe colegiul al cŁrui membru este. 

    (4) La solicitarea medicului, la sesizarea oricŁrei persoane, instituŞii sau autoritŁŞi 

interesate, preĸedintele colegiului din care face parte medicul poate constitui o comisie 

specialŁ, pentru fiecare caz ´n parte, alcŁtuitŁ din 3 medici primari, pentru a confirma sau 

a infirma situaŞia de incompatibilitate. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Autorizarea exercitŁrii profesiei de medic 
 

    ART. 390 

    (1) Medicii care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 376 exercitŁ profesia pe baza 

certificatului de membru al CMR, avizat anual pe baza asigurŁrii de rŁspundere civilŁ, 

pentru greĸeli ´n activitatea profesionalŁ, valabilŁ pentru anul respectiv. 

    (2) Ċn caz de prestare temporarŁ sau ocazionalŁ de servicii pe teritoriul României, 

medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi de la 

obligativitatea ´nscrierii ´n CMR. Accesul la activitŁŞile de medic pe durata prestŁrii 

serviciilor se face conform prevederilor art. 402. 

    (3) Certificatul de membru se acordŁ pe baza urmŁtoarelor acte: 

    a) documentele care atestŁ formarea ´n profesie; 

    b) certificatul de sŁnŁtate; 



    c) declaraŞie pe propria rŁspundere privind ´ndeplinirea condiŞiilor prevŁzute la art. 388 

ĸi 389; 

    d) certificatul de cazier judiciar. 

    (4) Certificatul de membru devine operativ numai dupŁ ´ncheierea asigurŁrii de 

rŁspundere civilŁ. 

    ART. 391 

    (1) Medicii se pensioneazŁ la v©rsta de 65 de ani, indiferent de sex. 

    (2) La cerere, medicii se pot pensiona ´n condiŞiile prevŁzute de Legea nr. 263/2010 

privind sistemul unitar de pensii publice, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

    (3) Ċn unitŁŞile sanitare publice, medicii membri titulari sau membri corespondenŞi ai 

Academiei Rom©ne ĸi ai Academiei de ķtiinŞe Medicale, profesorii universitari ĸi 

cercetŁtorii ĸtiinŞifici gradul I, doctorii ´n ĸtiinŞe medicale, care desfŁĸoarŁ activitŁŞi 

medicale, pot continua, la cerere, activitatea medicalŁ p©nŁ la ´mplinirea v©rstei de 70 de 

ani. Peste aceastŁ v©rstŁ medicii, membri titulari ĸi membri corespondenŞi ai Academiei 

de ķtiinŞe Medicale pot fi menŞinuŞi ´n activitate conform dispoziŞiilor art. 10 alin. (2) din 

Legea nr. 264/2004 privind organizarea ĸi funcŞionarea Academiei de ķtiinŞe Medicale, 

cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. De acelaĸi drept pot beneficia ĸi medicii, 

membri titulari ĸi membri corespondenŞi ai Academiei Rom©ne. 

    (4) Medicii care au depŁĸit limita de v©rstŁ prevŁzutŁ la alin. (1) pot profesa ´n 

continuare ´n unitŁŞi sanitare private. DesfŁĸurarea activitŁŞii se face ´n baza certificatului 

de membru ĸi a avizului anual al CMR, eliberat pe baza certificatului de sŁnŁtate ĸi a 

asigurŁrii de rŁspundere civilŁ, pentru greĸeli ´n activitatea profesionalŁ, ´ncheiatŁ pentru 

anul respectiv. 

    (5) Ċn cazul unitŁŞilor sanitare publice care ´nregistreazŁ deficit de personal medical, 

precum ĸi al unitŁŞilor sanitare publice aflate ´n zone defavorizate, medicii ´ĸi pot 

continua activitatea peste v©rsta de pensionare prevŁzutŁ de lege, la propunerea unitŁŞii 

sanitare publice, cu avizul anual al CMR, prin colegiile teritoriale judeŞene, respectiv al 

municipiului Bucureĸti ĸi cu aprobarea ordonatorului principal de credite, p©nŁ la 

ocuparea posturilor prin concurs. 

    (6) Medicii deŞinuŞi sau internaŞi din motive politice, aflaŞi ´n situaŞiile prevŁzute la art. 

1 alin. (1) ĸi (2) din Decretul-lege nr. 118/1990 privind acordarea unor drepturi 

persoanelor persecutate din motive politice de dictatura instauratŁ cu ´ncepere de la 6 

martie 1945, precum ĸi celor deportate ´n strŁinŁtate ori constituite ´n prizonieri, 

republicat, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, pot fi menŞinuŞi, la cerere, ´n 

activitatea profesionalŁ, pe baza certificatului anual de sŁnŁtate. Aceste prevederi se 

aplicŁ ĸi medicilor care, din motive politice, au fost obligaŞi sŁ ´ĸi ´ntrerupŁ studiile o 

anumitŁ perioadŁ, obŞin©ndu-ĸi licenŞa cu ´nt©rziere, ori celor care au fost ´mpiedicaŞi sŁ 

´ĸi reia activitatea profesionalŁ. 

    (7) Medicii care au ´mplinit v©rsta de pensionare prevŁzutŁ la alin. (1) nu pot deŞine 

funcŞii de conducere ´n cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii, al ministerelor ĸi instituŞiilor 



centrale cu reŞea sanitarŁ proprie, al autoritŁŞilor de sŁnŁtate publicŁ, al CNAS, al caselor 

judeŞene de asigurŁri de sŁnŁtate ĸi a municipiului Bucureĸti, precum ĸi ´n cadrul 

spitalelor publice ĸi al oricŁrei alte unitŁŞi sanitare publice. 
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    (8) Prin excepŞie de la prevederile alin. (1), medicii care ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea ´n 

relaŞie contractualŁ cu casele de asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene sau a municipiului 

Bucureĸti, direct sau prin intermediul furnizorilor de servicii medicale, ´ĸi pot continua 

activitatea, dupŁ ´mplinirea v©rstei de pensionare, la cerere, cu aviz anual eliberat de 

direcŞia de sŁnŁtate publicŁ judeŞeanŁ sau a municipiului Bucureĸti ĸi de CMR, prin 

colegiile judeŞene ale medicilor sau al municipiului Bucureĸti, pe baza certificatului de 

sŁnŁtate. Necesitatea prelungirii activitŁŞii se stabileĸte de cŁtre o comisie organizatŁ la 

nivelul direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene sau a municipiului Bucureĸti, alcŁtuitŁ 

din: 

    - un reprezentant al casei de asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene sau a municipiului 

Bucureĸti; 

    - un reprezentant al direcŞiei de sŁnŁtate publicŁ judeŞene sau a municipiului 

Bucureĸti; 

    - un reprezentant al colegiului judeŞean al medicilor sau al municipiului Bucureĸti. 
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    ART. 392 

    (1) În cazul în care un medic ´ĸi ´ntrerupe activitatea profesionalŁ sau se aflŁ ´ntr-o 

situaŞie de incompatibilitate pe o perioadŁ mai mare de 5 ani, CMR atestŁ competenŞa 

profesionalŁ a acestuia, ´n vederea reluŁrii activitŁŞii medicale. 

    (2) Procedura privind modalitŁŞile ĸi condiŞiile de verificare ĸi atestare a nivelului 

profesional se stabileĸte de cŁtre Consiliul NaŞional al CMR. 

    (3) Prevederile alin. (1) se aplicŁ ĸi medicilor cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai 

unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n Rom©nia. 

    ART. 393 

    (1) Practicarea profesiei de medic de cŁtre o persoanŁ care nu are aceastŁ calitate 

constituie infracŞiune ĸi se pedepseĸte conform Codului penal, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare. 

    (2) CMR, prin preĸedintele colegiului teritorial, este ´n drept sŁ exercite acŞiunea civilŁ 

sau sŁ sesizeze, dupŁ caz, organele de urmŁrire penalŁ ori autoritŁŞile competente, pentru 

urmŁrirea ĸi trimiterea ´n judecatŁ a persoanelor care ´ĸi atribuie sau care ´ntrebuinŞeazŁ 

fŁrŁ drept titlul ori calitatea de medic sau care practicŁ ´n mod nelegal medicina. 

    (3) AcŞiunea penalŁ ´mpotriva unui membru al CMR cu privire la fapte ce au legŁturŁ 

cu exercitarea profesiei de medic se pune ´n miĸcare cu ´nĸtiinŞarea prealabilŁ a colegiului 

al cŁrui membru este medicul respectiv. 



    (4) InstanŞele de judecatŁ civile sau penale, din oficiu, vor comunica CMR hotŁr©rile 

judecŁtoreĸti rŁmase definitive, prin care s-au pronunŞat cu privire la fapte exercitate ´n 

timpul ĸi ´n legŁturŁ cu profesia de cŁtre medici pe teritoriul Rom©niei. 

 

    CAPITOLUL II 

    DispoziŞii privind exercitarea profesiei de medic pe teritoriul Rom©niei de cŁtre 

medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene 
 

    SECŝIUNEA 1 

    DispoziŞii privind facilitarea dreptului de stabilire 
 

    ART. 394 

    (1) Ċn caz de stabilire pe teritoriul Rom©niei, solicitŁrile medicilor cetŁŞeni ai unui stat 

membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene cu privire la 

accesul la una dintre activitŁŞile de medic se soluŞioneazŁ de Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n 

colaborare cu CMR, ´n termen de 3 luni de la depunerea dosarului complet de cŁtre cel 

interesat. Aceĸtia primesc certificatul de membru al CMR ´n urma aplicŁrii procedurii de 

recunoaĸtere a calificŁrii profesionale. 

    (2) Termenul prevŁzut la alin. (1) poate fi extins cu o lunŁ ´n situaŞiile ´n care 

recunoaĸterea profesionalŁ se face pe baza principiilor Regimului general de recunoaĸtere 

a calificŁrilor profesionale. Ċn acest caz se prelungeĸte corespunzŁtor ĸi perioada de 

valabilitate prevŁzutŁ la alin. (4). 
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    (3) Dosarul prevŁzut la alin. (1) cuprinde: 

    a) copia documentului care atestŁ cetŁŞenia; 

    b) copia documentelor care atestŁ formarea ´n profesie, respectiv a titlurilor de 

calificare ce asigurŁ accesul la profesia de medic, precum ĸi, dupŁ caz, dovada 

experienŞei profesionale a titularului; 

    c) certificatul emis de autoritŁŞile competente ale statului membru de origine sau de 

provenienŞŁ ´n cazul medicilor care ´ntrunesc cerinŞele de formare prevŁzute de normele 

UE, prin care se atestŁ cŁ titlul oficial de calificare este cel prevŁzut la anexa nr. 1 la 

HotŁr©rea Guvernului nr. 1.282/2007 pentru aprobarea normelor privind recunoaĸterea 

diplomelor, certificatelor ĸi titlurilor de medic, de medic dentist, de farmacist, de asistent 

medical generalist ĸi de moaĸŁ, eliberate de un stat membru al Uniunii Europene, de un 

stat aparŞin©nd SpaŞiului Economic European sau de ConfederaŞia ElveŞianŁ, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    d) dovezi emise de statul membru de origine sau provenienŞŁ privind caracterul 

onorabil, moral sau absenŞa unei situaŞii care suspendŁ sau interzice exercitarea 

profesiei ´n caz de eroare profesionalŁ gravŁ, respectiv o atestare de confirmare a 



inexistenŞei unor suspendŁri temporare sau definitive de la exercitarea profesiei sau a 

unor condamnŁri penale; 

    e) documentul privind sŁnŁtatea fizicŁ ĸi psihicŁ a titularului emis de statul membru de 

origine sau de provenienŞŁ; 

    f) certificatul eliberat de bŁncile, inclusiv de ´ntreprinderile de asigurare din unul 

dintre statele membre prevŁzute la alin. (1), prin care se atestŁ cŁ titularul este asigurat 

împotriva riscurilor pecuniare care decurg din rŁspunderea profesionalŁ potrivit 

prevederilor legale ´n vigoare ´n Rom©nia privind termenii ĸi extinderea acestei garanŞii. 

    (3^1) Ċn situaŞia titlurilor de calificare de medic ĸi medic specialist a cŁror 

recunoaĸtere intrŁ sub incidenŞa Legii nr. 200/2004 privind recunoaĸterea diplomelor ĸi 

calificŁrilor profesionale pentru profesiile reglementate din Rom©nia, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, autoritŁŞile competente rom©ne pot cere solicitantului informaŞii 

cu privire la formarea ´nsuĸitŁ de acesta, necesare stabilirii eventualelor diferenŞe 

esenŞiale faŞŁ de formarea ´n aceeaĸi profesie ´n Rom©nia, ´n vederea alcŁtuirii probei de 

aptitudini. Ċn cazul ´n care acesta nu este ´n mŁsurŁ sŁ furnizeze respectivele informaŞii, 

autoritŁŞile competente rom©ne se adreseazŁ punctului de contact, autoritŁŞii competente 

sau oricŁrui alt organism competent al statului membru de origine al solicitantului. 

    (3^2) Documentele prevŁzute la alin. (3) lit. d) - f) se depun ĸi traduse legalizat ´n 

limba rom©nŁ. 

    (4) Documentele prevŁzute la alin. (3) lit. d) - f) sunt valabile 3 luni de la data emiterii. 

AutoritŁŞile competente, organismele, precum ĸi alte persoane juridice rom©ne implicate 

asigurŁ confidenŞialitatea informaŞiilor transmise. 
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    ART. 395 

    (1) Ċn cazul ´n care documentele prevŁzute la art. 394 alin. (3) lit. d) nu sunt eliberate 

de autoritŁŞile competente ale statului membru de origine sau de provenienŞŁ, autoritŁŞile 

competente rom©ne acceptŁ o declaraŞie sub jurŁm©nt sau, ´n statele membre ´n care nu 

existŁ un astfel de jurŁm©nt, o declaraŞie solemnŁ, fŁcutŁ de medicul ´n cauzŁ ´n faŞa 

unei autoritŁŞi judiciare sau administrative competente sau, dupŁ caz, ´n faŞa unui notar 

sau a unui organism profesional calificat al statului membru de origine sau de 

provenienŞŁ, care elibereazŁ un certificat ce atestŁ respectivul jurŁm©nt sau respectiva 

declaraŞie solemnŁ. 

    (2) Ċn situaŞia ´n care, pentru accesul ĸi exerciŞiul profesiei, statul membru de origine 

sau de provenienŞŁ nu impune o astfel de cerinŞŁ ĸi, ´n consecinŞŁ, nu emite cetŁŞenilor 

sŁi documentul prevŁzut la art. 394 alin. (3) lit. e), autoritŁŞile competente rom©ne 

acceptŁ un certificat privind sŁnŁtatea fizicŁ sau psihicŁ a solicitantului, eliberat de o 

autoritate competentŁ a statului membru respectiv. 
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    ART. 395^1 



    Ċn situaŞia ´n care Rom©nia este statul membru UE de origine sau provenienŞŁ a 

medicilor care solicitŁ recunoaĸterea calificŁrii ´ntr-un alt stat membru UE autoritŁŞile 

competente rom©ne iau mŁsurile necesare ´n vederea transmiterii documentelor 

prevŁzute la art. 394 alin. (3) lit. d) ĸi e) ´n termen de 2 luni de la solicitarea statului 

membru UE gazdŁ. 

#B 
    ART. 396 

    (1) În termen de 30 de zile de la primirea dosarului, Ministerul SŁnŁtŁŞii informeazŁ 

solicitantul asupra documentelor necesare completŁrii acestuia. 

    (2) Deciziile autoritŁŞilor competente rom©ne ´n aceste cazuri pot fi atacate la instanŞa 

de contencios administrativ. 

#M10 
    ART. 396^1 

    Procedura de examinare a cererii de obŞinere a autorizaŞiei de a exercita profesia ´n 

Rom©nia ´naintatŁ de cŁtre medicii prevŁzuŞi la art. 376 alin. (1) trebuie finalizatŁ ´n cel 

mai scurt timp ĸi trebuie sŁ conducŁ la o decizie justificatŁ ´n mod corespunzŁtor a 

autoritŁŞilor competente rom©ne, ´n oricare dintre cazuri, cu ´ncadrarea ´n termenul 

stabilit în acest sens de lege. 

#M10 
    ART. 396̂ 2 

    (1) Ċn cazul unor suspiciuni justificate, autoritŁŞile competente rom©ne pot solicita 

autoritŁŞilor competente ale statului membru emitent o confirmare a autenticitŁŞii 

certificatelor ĸi a titlurilor de calificare de medic eliberate de acesta, precum ĸi, dupŁ 

caz, confirmarea faptului cŁ medicul titular ´ndeplineĸte condiŞiile minime de formare 

prevŁzute de normele UE pentru calificarea profesionalŁ dob©nditŁ de acesta ´n statul 

membru emitent. 

    (2) În cazul unor suspiciuni justificate, atunci când o autoritate competentŁ a unui alt 

stat membru a eliberat un titlu de calificare de medic, care include o formare de medic 

urmatŁ ´n totalitate sau parŞial ´ntr-o instituŞie legal stabilitŁ pe teritoriul unui alt stat 

membru, România, în calitate de stat membru gazdŁ, are dreptul sŁ verifice pe l©ngŁ 

organismul competent al statului membru de origine în care a fost eliberat respectivul 

titlu de calificare de medic dacŁ: 

    a) formarea de medic asiguratŁ de instituŞia ´n cauzŁ a fost certificatŁ ´n mod oficial 

de instituŞia de ´nvŁŞŁm©nt situatŁ ´n statul membru de origine ´n care a fost eliberat 

respectivul titlu de calificare de medic; 

    b) titlul de calificare de medic eliberat este acelaĸi cu cel care atestŁ acelaĸi ciclu de 

formare de medic efectuat în statul membru de origine în care a fost eliberat respectivul 

titlu de calificare de medic; ĸi 



    c) titlul de calificare de medic eliberat conferŁ aceleaĸi drepturi de acces la profesia 

de medic pe teritoriul statului membru de origine în care a fost eliberat respectivul titlu 

de calificare de medic. 

    (3) Ċn cazul unor suspiciuni justificate, Rom©nia, ´n calitate de stat membru gazdŁ, 

poate solicita autoritŁŞilor competente ale unui stat membru o confirmare a faptului cŁ 

medicul solicitant nu este suspendat sau nu are interdicŞie de exercitare a profesiei ca 

urmare a unei erori profesionale grave sau a unei condamnŁri pentru infracŞiuni legate 

de exercitarea activitŁŞilor sale profesionale. 

    (4) Schimbul de informaŞii ´ntre autoritŁŞile competente rom©ne ĸi autoritŁŞile 

competente din celelalte state membre UE ´n temeiul prezentului articol se efectueazŁ 

conform Regulamentului UE nr. 1.024/2012 privind cooperarea administrativŁ prin 

intermediul Sistemului de informare al pieŞei interne ĸi de abrogare a Deciziei 

2008/49/CE a Comisiei ("Regulamentul IMI"). 

#B 
    ART. 397 

    (1) Atunci c©nd autoritŁŞile competente rom©ne au cunoĸtinŞŁ de fapte grave ĸi precise 

care pot avea repercusiuni asupra ´nceperii activitŁŞii profesionale sau asupra exercitŁrii 

profesiei de medic ´n Rom©nia, comise de medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai 

unui stat aparŞin©nd SEE ori ai ConfederaŞiei ElveŞiene, anterior stabilirii ´n Rom©nia ĸi ´n 

afara teritoriului sŁu, acestea informeazŁ statul membru de origine sau de provenienŞŁ al 

celor ´n cauzŁ. 

    (2) AutoritŁŞile competente rom©ne comunicŁ statului membru gazdŁ informaŞiile 

solicitate cu privire la sancŞiunile disciplinare de naturŁ profesionalŁ sau administrativŁ, 

precum ĸi cu privire la sancŞiunile penale interes©nd exerciŞiul profesiei de medic, 

aplicate medicilor pe durata exercitŁrii profesiei ´n Rom©nia. 

    (3) AutoritŁŞile competente rom©ne analizeazŁ informaŞiile transmise de statul membru 

gazdŁ cu privire la faptele grave ĸi precise comise de medicii cetŁŞeni rom©ni sau care 

provin din Rom©nia, anterior stabilirii ´n statul membru gazdŁ ĸi ´n afara teritoriului, ori 

fapte care pot avea repercusiuni asupra ´nceperii activitŁŞii profesionale sau asupra 

exercitŁrii profesiei de medic ´n acel stat. 

    (4) AutoritŁŞile competente rom©ne decid asupra naturii ĸi amplorii investigaŞiilor pe 

care le ´ntreprind ´n situaŞiile pentru care au fost sesizate ĸi comunicŁ statului membru 

gazdŁ consecinŞele care rezultŁ cu privire la atestatele ĸi documentele pe care le-au emis 

în cazurile respective. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    DispoziŞii cu privire la libera prestare a serviciilor medicale 
 

    ART. 398 



    (1) Prezentele dispoziŞii se aplicŁ medicilor cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui 

stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene care sunt stabiliŞi ´n vederea exercitŁrii 

profesiei ´n unul dintre aceste state, atunci c©nd se deplaseazŁ pe teritoriul Rom©niei 

pentru a exercita ´n regim temporar ori ocazional activitŁŞile de medic. 

    (2) Caracterul temporar sau ocazional al prestŁrii activitŁŞilor de medic este stabilit, de 

la caz la caz, de CMR ´n funcŞie de durata, frecvenŞa, periodicitatea ĸi continuitatea 

acestora. 

    ART. 399 

    (1) Medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi de la obligaŞia 

´nscrierii ´n CMR, precum ĸi de la plata cotizaŞiei de membru, atunci c©nd solicitŁ accesul 

la una dintre activitŁŞile de medic, ´n vederea prestŁrii temporare sau ocazionale de 

servicii medicale în România. 

    (2) Aceĸtia sunt ´nregistraŞi automat la CMR pe durata prestŁrii serviciilor respective, 

´n baza documentelor prevŁzute la art. 402, înaintate de prestator. 

    (3) ExerciŞiul activitŁŞilor de medic, ´n aceste situaŞii, se face ´n concordanŞŁ cu 

celelalte drepturi ĸi obligaŞii prevŁzute de lege pentru medicii cetŁŞeni rom©ni membri ai 

CMR. 

    ART. 400 

    Pe durata prestŁrii cu caracter temporar sau ocazional a serviciilor medicale pe 

teritoriul Rom©niei, persoanele prevŁzute la art. 398 alin. (1) se supun dispoziŞiilor cu 

caracter profesional, regulamentar ori administrativ al calificŁrilor profesionale care 

definesc profesia ĸi utilizarea titlurilor, dispoziŞiilor cu privire la faptele profesionale 

grave care afecteazŁ direct ĸi specific protecŞia ĸi securitatea consumatorilor, precum ĸi 

dispoziŞiilor disciplinare prevŁzute de lege pentru medicii cetŁŞeni rom©ni membri ai 

CMR. 

    ART. 401 

    Prestarea cu caracter temporar sau ocazional a serviciilor medicale pe teritoriul 

României de cŁtre persoanele prevŁzute la art. 398 alin. (1) se face cu titlul profesional 

prevŁzut de lege pentru calificarea profesionalŁ ´nsuĸitŁ. 

    ART. 402 

    (1) SolicitŁrile medicilor cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd 

SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, privind prestarea 

temporarŁ ori ocazionalŁ de servicii medicale ´n Rom©nia, se soluŞioneazŁ de cŁtre CMR. 

    (2) Ċn cazul ´n care, ´n vederea prestŁrii temporare de servicii medicale, solicitantul se 

aflŁ la prima deplasare ´n Rom©nia sau ´n cazul ´n care ´n situaŞia acestuia intervin 

schimbŁri materiale atestate de documente, acesta va ´nainta CMR: 

    a) o declaraŞie prealabilŁ scrisŁ, ´n care se precizeazŁ domeniul de asigurare sau alte 

mijloace de protecŞie personalŁ ori colectivŁ privind responsabilitatea profesionalŁ de 

care solicitantul beneficiazŁ ´n statul membru de stabilire; 



    b) copia documentului de cetŁŞenie; 

    c) o declaraŞie privind cunoaĸterea limbii rom©ne, necesarŁ pentru practicarea profesiei 

în România; 

    d) o dovadŁ prin care autoritŁŞile competente ale statului membru de stabilire atestŁ cŁ 

titularul nu a suferit suspendŁri temporare sau definitive de la exercitarea profesiei ori 

condamnŁri penale; 

    e) diplomele, certificatele sau alte titluri de medic prevŁzute de lege ori de normele UE 

pentru prestarea activitŁŞilor ´n cauzŁ; 

#M10 
    f) traducerea legalizatŁ ´n limba rom©nŁ a documentului prevŁzut la lit. d). 

#B 
    (3) DeclaraŞia prevŁzutŁ la alin. (2) lit. a) poate fi ´naintatŁ prin toate mijloacele ĸi se 

re´nnoieĸte o datŁ pe an, dacŁ prestatorul intenŞioneazŁ sŁ furnizeze, de manierŁ 

temporarŁ sau ocazionalŁ, ´n cursul anului respectiv, servicii medicale ´n Rom©nia. 

#M10 
    (4) Prezentarea declaraŞiei prevŁzute la alin. (2) lit. a) este obligatorie ĸi dŁ acces 

medicului solicitant la prestarea de servicii medicale pe întreg teritoriul României. 

#B 
    ART. 403 

    (1) Pentru prima prestare de servicii, ´n cazul medicilor a cŁror formare ´n profesie 

´nsuĸitŁ ´ntr-un stat membru al UE nu ´ntruneĸte criteriile de recunoaĸtere automatŁ 

stabilite de Normele privind recunoaĸterea diplomelor, certificatelor ĸi titlurilor de medic, 

de medic dentist, de farmacist, de asistent medical generalist ĸi de moaĸŁ, eliberate de un 

stat membru al UE, de un stat aparŞin©nd SEE sau de ConfederaŞia ElveŞianŁ, CMR poate 

efectua o verificare a calificŁrilor profesionale ale prestatorului. 

    (2) Verificarea prealabilŁ este posibilŁ numai ´n vederea evitŁrii daunelor grave care 

pot fi aduse sŁnŁtŁŞii pacientului ca urmare a lipsei de calificare profesionalŁ a medicului 

prestator ĸi cu condiŞia sŁ nu depŁĸeascŁ ceea ce este necesar ´n acest scop. 

    (3) Ċn termen de cel mult o lunŁ de la data primirii declaraŞiei ĸi a documentelor 

anexate la aceasta, CMR informeazŁ medicul prestator cu privire la: 

    a) decizia de a nu controla calificŁrile acestuia; sau 

    b) dupŁ verificarea calificŁrilor profesionale, sŁ solicite medicului prestator sŁ 

promoveze o probŁ de aptitudini sau sŁ ´l informeze cu privire la decizia de a-i permite sŁ 

presteze serviciile respective. 

    Ċn cazul ´nt©mpinŁrii unor dificultŁŞi care ar putea conduce la o ´nt©rziere, CMR 

informeazŁ medicul prestator, ´nainte de sf©rĸitul primei luni de la data primirii 

declaraŞiei ĸi a documentelor anexate la aceasta, cu privire la motivele întârzierii, precum 

ĸi la timpul necesar pentru a ajunge la o decizie. DificultŁŞile se soluŞioneazŁ ´n termen de 

o lunŁ de la notificare ĸi decizia se finalizeazŁ ´n termen de douŁ luni de la rezolvarea 

dificultŁŞii. 



    (4) Ċn cazul unei diferenŞe importante ´ntre calificŁrile profesionale ale medicului 

prestator ĸi formarea impusŁ ´n Rom©nia pentru prestarea serviciilor medicale ´n cauzŁ, ´n 

mŁsura ´n care aceastŁ diferenŞŁ este de naturŁ sŁ afecteze ´n mod negativ sŁnŁtatea sau 

siguranŞa publicŁ ĸi nu poate fi compensatŁ de experienŞa profesionalŁ a medicului 

prestator de servicii ori de cunoĸtinŞele, abilitŁŞile ĸi competenŞele dob©ndite prin 

´nvŁŞarea pe tot parcursul vieŞii, validatŁ ´n mod formal în acest scop de un organism 

relevant, CMR oferŁ medicului prestator de servicii respectiv posibilitatea de a 

demonstra, printr-o probŁ de aptitudini, astfel cum este menŞionat la alin. (3) lit. b), cŁ a 

dob©ndit cunoĸtinŞele, abilitŁŞile ĸi competenŞele care ´i lipseau. 

    (5) CMR decide, ´n urma susŞinerii probei de aptitudini, cu privire la posibilitatea de 

furnizare a serviciului de cŁtre medicul prestator. 

    (6) Prestarea serviciilor trebuie sŁ fie posibilŁ ´n termen de o lunŁ de la data deciziei 

adoptate în conformitate cu prevederile alin. (5). 

    (7) Ċn lipsa unei reacŞii din partea CMR, ´n termenele stabilite la alin. (3) ĸi (4), 

serviciile ´n cauzŁ pot fi prestate. 

#M10 
    ART. 404 

    Colegiul Medicilor din Rom©nia informeazŁ semestrial Ministerul SŁnŁtŁŞii cu privire 

la numŁrul medicilor care beneficiazŁ de prevederile art. 402. 

#B 
    ART. 405 

    (1) Ċn caz de prestare temporarŁ a serviciilor medicale ´n Rom©nia, medicii cetŁŞeni ai 

unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, 

stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi de la procedura de acreditare prevŁzutŁ 

de legislaŞia asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate. 

    (2) Persoanele prevŁzute la alin. (1) au obligaŞia de a informa ´n prealabil CNAS 

asupra serviciilor pe care urmeazŁ sŁ le presteze pe teritoriul Rom©niei, iar ´n caz de 

urgenŞŁ, ´n termen de maximum 7 zile de la prestarea acestora. 

#M10 

    ART. 406 

    AutoritŁŞile competente rom©ne vor retrage, dupŁ caz, temporar sau definitiv, 

documentele prevŁzute la art. 402 alin. (2) lit. d) eliberate medicilor care întrunesc 

condiŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. a), c) ĸi e), precum ĸi medicilor stabiliŞi ´n 

Rom©nia care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. b), d), f) ĸi g), ´n 

cazul ´n care acestora li se aplicŁ sancŞiunile prevŁzute de lege cu suspendarea sau 

interdicŞia exercitŁrii profesiei. 

#M10 
    ART. 407 

    (1) În cazul unor suspiciuni justificate, autoritŁŞile competente rom©ne pot solicita 

autoritŁŞilor competente omoloage din statul membru de stabilire al medicului solicitant 



informaŞii pertinente cu privire la legalitatea condiŞiei de stabilire, buna conduitŁ 

profesionalŁ a acestuia, precum ĸi la absenŞa sancŞiunilor disciplinare sau penale 

aplicate ´n legŁturŁ cu exercitarea profesiei. 

#B 

    (2) La solicitarea statului membru gazdŁ, autoritŁŞile competente rom©ne transmit 

informaŞiile solicitate cu respectarea prevederilor art. 411. 

    (3) AutoritŁŞile competente asigurŁ schimbul necesar de informaŞii pentru ca pl©ngerea 

beneficiarului împotriva prestatorului de servicii medicale ´n regim temporar ĸi ocazional 

sŁ fie corect soluŞionatŁ. Ċn aceastŁ situaŞie, beneficiarul este informat asupra cursului 

demersului sŁu. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    DispoziŞii comune cu privire la dreptul de stabilire ĸi libera prestare de servicii 

medicale 
 

    ART. 408 

    Medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene care, ´n timpul exercitŁrii profesiei ´n Rom©nia, ´ncalcŁ 

dispoziŞiile, legile ĸi regulamentele profesiei rŁspund potrivit legii. 

    ART. 409 

    (1) Medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, care exercitŁ profesia de medic ´n Rom©nia, au dreptul de a ataĸa 

la titlul profesional prevŁzut la art. 386 titlul legal de formare obŞinut ´n statul membru de 

origine ori de provenienŞŁ, ´n limba statului emitent ĸi, eventual, abrevierea acestui titlu. 

Titlul de formare va fi ´nsoŞit de numele ĸi locul instituŞiei sau ale organismului emitent. 

    (2) DacŁ titlul respectiv de formare desemneazŁ ´n Rom©nia o pregŁtire 

complementarŁ ne´nsuĸitŁ de beneficiar, acesta va utiliza ´n exerciŞiul profesiei forma 

corespunzŁtoare a titlului, indicatŁ de autoritŁŞile competente rom©ne. 

    ART. 410 

    (1) Medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ĸi care exercitŁ profesia de medic ´n Rom©nia, au 

obligaŞia de a se informa la autoritŁŞile competente cu privire la legislaŞia din domeniul 

sŁnŁtŁŞii, domeniul securitŁŞii sociale, precum ĸi cu privire la Codul de deontologie 

medicalŁ. 

    (2) Ċn vederea furnizŁrii informaŞiilor prevŁzute la alin. (1), autoritŁŞile rom©ne 

competente vor organiza, la nivelul structurilor teritoriale ĸi centrale, birouri de informare 

legislativŁ. 

    (3) Medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, care exercitŁ profesia ca urmare a recunoaĸterii calificŁrii 



profesionale de cŁtre autoritŁŞile competente rom©ne, trebuie sŁ posede cunoĸtinŞele 

lingvistice necesare desfŁĸurŁrii activitŁŞilor profesionale ´n Rom©nia. 

#M10 
    (4) Colegiul Medicilor din Rom©nia se desemneazŁ ca autoritatea competentŁ sŁ 

verifice respectarea obligaŞiei prevŁzute la alin. (3). 

#M10 
    ART. 410^1 

    (1) Verificarea cunoĸtinŞelor lingvistice se limiteazŁ la cunoaĸterea limbii rom©ne ca 

limbŁ oficialŁ ´n Rom©nia. 

    (2) Colegiul Medicilor din Rom©nia poate efectua verificarea cunoĸtinŞelor lingvistice 

numai dupŁ emiterea conform normelor comunitare a cardului profesional european de 

medic sau, dupŁ caz, numai dupŁ recunoaĸterea calificŁrilor profesionale de medic. Ċn 

aprecierea cunoĸtinŞelor lingvistice, CMR va Şine cont de durata activitŁŞii care urmeazŁ 

a fi desfŁĸuratŁ. 

#M10 
    ART. 410^2 

    Deciziile Colegiului Medicilor din Rom©nia cu privire la verificarea cunoĸtinŞelor 

lingvistice pot fi atacate de medicii ´n cauzŁ la instanŞa de contencios administrativ. 

#B 
    ART. 411 

    (1) AutoritŁŞile competente rom©ne colaboreazŁ ´ndeaproape cu autoritŁŞile competente 

omoloage ale statelor membre ale UE, ale statelor aparŞin©nd SEE ĸi, respectiv, ale 

ConfederaŞiei ElveŞiene, asigur©nd confidenŞialitatea informaŞiilor transmise. 

    (2) Schimbul de informaŞii privind sancŞiunile disciplinare sau penale aplicate în caz de 

fapte grave ĸi precise, susceptibile de a avea consecinŞe asupra activitŁŞilor de medic, se 

va face cu respectarea prevederilor Legii nr. 506/2004 privind prelucrarea datelor cu 

caracter personal ĸi protecŞia vieŞii private ´n sectorul comunicaŞiilor electronice, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ĸi a prevederilor Legii nr. 677/2001 pentru 

protecŞia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal ĸi libera 

circulaŞie a acestor date, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

#M10 
    ART. 411^1 

    Schimbul de informaŞii ´n temeiul art. 407 ĸi 411 dintre autoritŁŞile competente rom©ne 

ĸi autoritŁŞile competente ale celorlalte state membre se efectueazŁ prin intermediul IMI. 

 

#M10 

    SECŝIUNEA a 4-a 

    Mecanismul de alertŁ 
 

#M10 



    ART. 411^2 

    (1) CMR informeazŁ autoritŁŞile competente din toate celelalte state membre cu 

privire la medicii cŁrora li s-a restr©ns sau interzis de cŁtre autoritŁŞile sau instanŞele 

judecŁtoreĸti naŞionale sŁ desfŁĸoare, pe teritoriul Rom©niei, ´n ´ntregime sau ´n parte, 

chiar ĸi cu caracter temporar, activitŁŞile profesionale. 

    (2) Din categoria medicilor prevŁzuŞi la alin. (1) fac parte: 

    a) medici ĸi medici generaliĸti care deŞin titlul de calificare prevŁzut la anexele nr. 1 ĸi 

4 la HotŁr©rea Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    b) medici specialiĸti, care deŞin un titlu prevŁzut la anexa nr. 2 la HotŁr©rea 

Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    c) medicii titulari ai certificatelor care atestŁ cŁ posesorul a efectuat o formare care 

´ndeplineĸte cerinŞele minime prevŁzute la anexele nr. 2 ĸi 3 la HotŁr©rea Guvernului nr. 

1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    d) medicii titulari ai certificatelor de drepturi dob©ndite astfel cum sunt menŞionate ´n 

HotŁr©rea Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

#M10 
    ART. 411^3 

    Colegiul Medicilor din Rom©nia transmite informaŞiile menŞionate la art. 411^2 prin 

alertŁ ´n cadrul IMI, cel t©rziu ´n termen de 3 zile de la data adoptŁrii deciziei de 

restr©ngere sau interzicere, ´n ´ntregime sau ´n parte, a exercitŁrii unei activitŁŞi 

profesionale de cŁtre profesionistul ´n cauzŁ. Aceste informaŞii se limiteazŁ la: 

    a) identitatea medicului ´n cauzŁ, numele, prenumele ĸi data naĸterii; 

    b) calificarea cu care acesta exercitŁ profesia de medic; 

    c) informaŞii cu privire la autoritatea sau instanŞa naŞionalŁ care adoptŁ hotŁr©rea 

privind restr©ngerea sau interdicŞia; 

    d) sfera de aplicare a restricŞiei sau interdicŞiei; 

    e) perioada ´n cursul cŁreia se aplicŁ restricŞia sau interdicŞia. 

#M10 
    ART. 411^4 

    Cel t©rziu ´n termen de 3 zile de la data adoptŁrii hotŁr©rii instanŞei, Colegiul 

Medicilor din Rom©nia, ´n calitate de autoritate competentŁ a statului membru interesat, 

informeazŁ autoritŁŞile competente ale tuturor celorlalte state membre, prin alertŁ ´n 

cadrul IMI, despre identitatea profesioniĸtilor care au solicitat recunoaĸterea 

calificŁrilor de medic ĸi, respectiv, de medic specialist ´n temeiul prezentelor prevederi ĸi 

´n cazul cŁrora instanŞele rom©ne au constatat cŁ au fŁcut uz, ´n acest scop, de titluri 

falsificate de calificare profesionalŁ. 

#M10 
    ART. 411^5 

    Prelucrarea datelor cu caracter personal ´n scopul schimbului de informaŞii prevŁzute 

la art. 411^2 ĸi 411^4 se realizeazŁ cu respectarea prevederilor Legii nr. 506/2004, cu 



modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, ĸi a prevederilor Legii nr. 677/2001, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

#M10 
    ART. 411^6 

    Atunci c©nd expirŁ o interdicŞie sau o restricŞie menŞionatŁ la art. 411^2, Colegiul 

Medicilor din Rom©nia informeazŁ fŁrŁ ´nt©rziere autoritŁŞile competente din celelalte 

state membre, menŞion©nd data expirŁrii ĸi orice altŁ schimbare ulterioarŁ a respectivei 

date. 

#M10 
    ART. 411^7 

    Medicii pentru care Colegiul Medicilor din România transmite alerte celorlalte state 

membre sunt informaŞi ´n scris cu privire la deciziile de alertŁ, concomitent cu 

declanĸarea ĸi derularea procedurii de alertŁ. 

#M10 
    ART. 411^8 

    (1) Medicii prevŁzuŞi la art. 411^7 au posibilitatea de a contesta decizia privind 

aplicarea mecanismului de alertŁ la instanŞa de contencios administrativ competentŁ, 

potrivit legii sau pot solicita Colegiului Medicilor din România rectificarea unei astfel de 

decizii. 

    (2) Ċn cazul ´n care alerta transmisŁ celorlalte state membre se dovedeĸte a fi 

ne´ntemeiatŁ, medicul ´n cauzŁ poate obŞine despŁgubiri legate de orice prejudiciu 

cauzat de aceasta, ´n condiŞiile legii. Ċn aceste cazuri, decizia privind alerta poate 

conŞine precizarea cŁ face obiectul unor proceduri iniŞiate de cŁtre profesionist. 

#M10 
    ART. 411^9 

    Datele privind alertele pot fi prelucrate în IMI atât timp cât sunt valabile. Alertele se 

radiazŁ ´n termen de 3 zile de la data adoptŁrii deciziei de revocare sau de la expirarea 

interdicŞiei sau restricŞiei menŞionate la art. 411^2. 

 

#B 
    CAPITOLUL III  

    Organizarea ĸi funcŞionarea CMR 
 

    SECŝIUNEA 1 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 412 

    (1) CMR este organism profesional, apolitic, fŁrŁ scop lucrativ, de drept public, cu 

responsabilitŁŞi delegate de autoritatea de stat, ´n domeniul autorizŁrii, controlului ĸi 

supravegherii profesiei de medic ca profesie liberalŁ, de practicŁ publicŁ autorizatŁ. 



    (2) CMR are autonomie instituŞionalŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, normativ ĸi 

jurisdicŞional profesional ĸi ´ĸi exercitŁ atribuŞiile fŁrŁ posibilitatea vreunei imixtiuni. 

    (3) Ministerul SŁnŁtŁŞii urmŁreĸte modul de respectare a prevederilor legale ´n 

activitatea CMR. 

#M10 
    (4) Colegiul Medicilor din Rom©nia cuprinde toŞi medicii care ´ntrunesc condiŞiile 

prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. a), c) ĸi e), precum ĸi medicii stabiliŞi ´n Rom©nia care 

´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 376 alin. (1) lit. b), d), f) ĸi g) ĸi care exercitŁ 

profesia de medic ´n condiŞiile prezentei legi. 

#B 

    ART. 413 

    (1) CMR se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ pe criterii teritoriale, la nivel naŞional ĸi 

judeŞean, respectiv la nivelul municipiului Bucureĸti. 

    (2) Ċntre CMR ĸi colegiile teritoriale existŁ raporturi de autonomie funcŞionalŁ, 

organizatoricŁ ĸi financiarŁ. 

    (3) Sediul CMR este ´n municipiul Bucureĸti. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    AtribuŞiile CMR 
 

    ART. 414 

    (1) CMR are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) asigurŁ aplicarea regulamentelor ĸi normelor care organizeazŁ ĸi reglementeazŁ 

exercitarea profesiei de medic, indiferent de forma de exercitare ĸi de unitatea sanitarŁ ´n 

care se desfŁĸoarŁ; 

    b) apŁrŁ demnitatea ĸi promoveazŁ drepturile ĸi interesele membrilor sŁi ´n toate 

sferele de activitate; apŁrŁ onoarea, libertatea ĸi independenŞa profesionalŁ ale medicului, 

precum ĸi dreptul acestuia de decizie ´n exercitarea actului medical; 

    c) atestŁ onorabilitatea ĸi moralitatea profesionalŁ ale membrilor sŁi; 

    d) ´ntocmeĸte, actualizeazŁ permanent Registrul unic al medicilor, administreazŁ 

pagina de internet pe care este publicat acesta ĸi ´nainteazŁ trimestrial Ministerului 

SŁnŁtŁŞii un raport privind situaŞia numericŁ a membrilor sŁi, precum ĸi a evenimentelor 

´nregistrate ´n domeniul autorizŁrii, controlului ĸi supravegherii profesiei de medic; 

    e) asigurŁ respectarea de cŁtre medici a obligaŞiilor ce le revin faŞŁ de pacient ĸi de 

sŁnŁtatea publicŁ; 

    f) elaboreazŁ ĸi adoptŁ Statutul Colegiului Medicilor din Rom©nia ĸi Codul de 

deontologie medicalŁ; 

    g) acordŁ aviz consultativ ghidurilor ĸi protocoalelor de practicŁ medicalŁ elaborate de 

comisiile de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    h) stabileĸte ĸi reglementeazŁ regimul de publicitate a activitŁŞilor medicale; 



    i) controleazŁ modul ´n care sunt respectate de cŁtre angajatori independenŞa 

profesionalŁ a medicilor ĸi dreptul acestora de decizie ´n exercitarea actului medical; 

    j) promoveazŁ ĸi stabileĸte relaŞii pe plan extern cu instituŞii ĸi organizaŞii similare; 

    k) organizeazŁ judecarea cazurilor de abateri de la normele de eticŁ profesionalŁ, de 

deontologie medicalŁ ĸi de la regulile de bunŁ practicŁ profesionalŁ, ´n calitate de organ 

de jurisdicŞie profesionalŁ; 

    l) promoveazŁ interesele membrilor sŁi ´n cadrul asigurŁrilor de rŁspundere civilŁ 

profesionalŁ; 

    m) sprijinŁ instituŞiile ĸi acŞiunile de prevedere ĸi asistenŞŁ medico-socialŁ pentru 

medici ĸi familiile lor; 

    n) organizeazŁ centre de pregŁtire lingvisticŁ, necesare pentru exercitarea activitŁŞii 

profesionale de cŁtre medicii cetŁŞeni ai statelor membre ale UE, ai statelor aparŞin©nd 

SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene; 

    o) participŁ, ´mpreunŁ cu Ministerul EducaŞiei ĸi CercetŁrii ķtiinŞifice ĸi cu Ministerul 

SŁnŁtŁŞii, la stabilirea numŁrului anual de locuri ´n unitŁŞile de ´nvŁŞŁm©nt superior de 

profil medical acreditate, precum ĸi a numŁrului de locuri ´n rezidenŞiat; 

    p) colaboreazŁ cu organizaŞii de profil profesional-ĸtiinŞific, patronal, sindical din 

domeniul sanitar ĸi cu organizaŞii neguvernamentale ´n toate problemele ce privesc 

asigurarea sŁnŁtŁŞii populaŞiei; 

    q) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea reglementŁrilor din domeniul 

medical sau al asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate; 

    r) propune criterii ĸi standarde de dotare a cabinetelor de practicŁ medicalŁ 

independentŁ, indiferent de regimul proprietŁŞii, ĸi le supune spre aprobare Ministerului 

SŁnŁtŁŞii. 

    (2) CMR, prin structurile naŞionale sau teritoriale, colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de 

competenŞŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii, cu instituŞii, autoritŁŞi ĸi organizaŞii la: 

    a) formarea, specializarea ĸi perfecŞionarea pregŁtirii profesionale a medicilor; 

    b) stabilirea ĸi creĸterea standardelor de practicŁ profesionalŁ ´n vederea asigurŁrii 

calitŁŞii actului medical ´n unitŁŞile sanitare; 

    c) elaborarea metodologiei de acordare a gradului profesional ĸi tematica de concurs; 

    d) iniŞierea ĸi promovarea de forme de educaŞie medicalŁ continuŁ ´n vederea ridicŁrii 

gradului de competenŞŁ profesionalŁ a membrilor sŁi; 

    e) elaborarea criteriilor ĸi standardelor de dotare a cabinetelor de practicŁ medicalŁ 

independentŁ, pe care le supune spre aprobare Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    f) promovarea ĸi asigurarea cadrului necesar desfŁĸurŁrii unei concurenŞe loiale bazate 

exclusiv pe criteriile competenŞei profesionale; 

    g) reprezentarea medicilor cu practicŁ independentŁ care desfŁĸoarŁ activitŁŞi medicale 

´n cadrul sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 

    h) consultŁrile privind normele de acordare a asistenŞei medicale ´n domeniul 

asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate. 



    (3) CMR avizeazŁ ´nfiinŞarea cabinetelor medicale private, indiferent de forma lor 

juridicŁ, ĸi participŁ, prin reprezentanŞi anume desemnaŞi, la concursurile organizate 

pentru ocuparea posturilor din unitŁŞile sanitare publice. 

    ART. 415 

    În exercitarea atribuŞiilor prevŁzute de prezenta lege, CMR, prin structurile naŞionale 

sau teritoriale, are dreptul de a formula acŞiune ´n justiŞie ´n nume propriu sau ´n numele 

membrilor sŁi. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Membrii CMR  

 

    ART. 416 

    (1) În vederea exercitŁrii profesiei de medic, medicii cetŁŞeni rom©ni ĸi medicii 

cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei 

ElveŞiene, stabiliŞi ´n Rom©nia, precum ĸi medicii care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la 

art. 376 alin. (1) lit. c) ĸi e) au obligaŞia sŁ se ´nscrie ´n CMR. 

    (2) Calitatea de membru este doveditŁ prin certificatul de membru al CMR, care se 

elibereazŁ la ´nscrierea ´n corpul profesional. 

    (3) Ċnscrierea ´n CMR ĸi eliberarea certificatului de membru se fac numai pentru 

medicii care ´ndeplinesc condiŞiile prevŁzute la art. 385 alin. (1) lit. a), b) ĸi c) ĸi au depus 

jurŁm©ntul prevŁzut la art. 384 alin. (1). 

    (4) Depunerea jurŁm©ntului se va menŞiona ´n certificatul de membru al CMR. 

    (5) Pot deveni, la cerere, membri ai CMR ĸi medicii cetŁŞeni ai unui stat membru al 

UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre 

aceste state ĸi care presteazŁ temporar servicii medicale ´n Rom©nia, cu respectarea 

prevederilor alin. (3). 

    (6) Calitatea de membru al CMR o pot pŁstra, la cerere, ĸi medicii pensionari care au 

practicat profesia de medic. 

    (7) La data intrŁrii ´n vigoare a prezentei legi au de drept calitatea de membru al CMR 

toŞi medicii ´nscriĸi p©nŁ la aceastŁ datŁ. 

    (8) Membrii CMR sunt ´nscriĸi ´n Registrul unic al medicilor din Rom©nia, care se 

publicŁ pe pagina de internet a CMR. 

    (9) EvidenŞa ĸi identificarea membrilor CMR se vor putea face ĸi prin folosirea codului 

numeric personal. 

    ART. 417 

    (1) La cerere, membrii CMR care, din motive obiective, ´ntrerup pe o duratŁ de p©nŁ la 

5 ani exercitarea profesiei de medic pot solicita suspendarea calitŁŞii de membru pe acea 

duratŁ. 

    (2) Pe durata suspendŁrii la cerere a calitŁŞii de membru al CMR se suspendŁ 

obligaŞiile ĸi drepturile ce decurg din prezenta lege. 



    (3) Ċntreruperea exercitŁrii profesiei de medic pe o duratŁ mai mare de 5 ani atrage, de 

drept, pierderea calitŁŞii de membru al CMR. 

    ART. 418 

    (1) Medicii care îndeplinesc condiŞiile prevŁzute de art. 376 se pot înscrie ca membri ai 

CMR la colegiul teritorial ´n a cŁrui razŁ se aflŁ unitatea la care urmeazŁ sŁ ´ĸi desfŁĸoare 

activitatea sau la colegiul teritorial ´n a cŁrui razŁ ´ĸi au domiciliul sau reĸedinŞa. 

    (2) Medicii luaŞi ´n evidenŞa unui colegiu teritorial, dacŁ exercitŁ activitŁŞi medicale ĸi 

pe raza altui colegiu teritorial, sunt obligaŞi sŁ anunŞe ĸi acest colegiu. 

 

    SECŝIUNEA a 4-a 

    Drepturile ĸi obligaŞiile membrilor CMR 
 

    ART. 419 

    Membrii CMR au urmŁtoarele drepturi: 

    a) sŁ aleagŁ ĸi sŁ fie aleĸi ´n organele de conducere de la nivelul structurilor teritoriale 

sau naŞionale ale CMR; 

    b) sŁ se adreseze organelor abilitate ale CMR ĸi sŁ primeascŁ informaŞiile solicitate; 

    c) sŁ participe la orice acŞiune a CMR ĸi sŁ fie informaŞi ´n timp util despre aceasta; 

    d) sŁ foloseascŁ, ´mpreunŁ cu membrii lor de familie, toate dotŁrile sociale, 

profesionale, culturale ĸi sportive ale CMR ĸi ale colegiilor teritoriale; 

    e) sŁ poarte însemnele CMR; 

    f) sŁ conteste sancŞiunile primite; 

    g) sŁ solicite ajutoare materiale pentru situaŞii deosebite, at©t personal, c©t ĸi prin 

membrii lor de familie; 

    h) sŁ beneficieze, ´n mod gratuit, de asistenŞŁ medicalŁ, medicamente ĸi proteze, 

´ncep©nd cu 1 ianuarie 2008, ´n condiŞiile respectŁrii dispoziŞiilor legale privind plata 

contribuŞiei la asigurŁrile sociale de sŁnŁtate, at©t medicii ´n activitate sau pensionari, c©t 

ĸi soŞul sau soŞia ĸi copiii aflaŞi ´n ´ntreŞinerea acestora. 

    ART. 420 

    ObligaŞiile membrilor CMR sunt urmŁtoarele: 

    a) sŁ facŁ dovada cunoaĸterii normelor de deontologie profesionalŁ ĸi a celor care 

reglementeazŁ organizarea ĸi funcŞionarea corpului profesional; modalitatea de testare a 

cunoĸtinŞelor de deontologie ĸi a legislaŞiei profesionale se stabileĸte de Consiliul naŞional 

al CMR; 

    b) sŁ respecte dispoziŞiile Statutului Colegiului Medicilor din România, ale Codului de 

deontologie medicalŁ, hotŁr©rile organelor de conducere ale CMR ĸi regulamentele 

profesiei; 

    c) sŁ rezolve sarcinile ce le-au fost ´ncredinŞate ´n calitate de membru sau de 

reprezentant al corpului profesional; 



    d) sŁ participe la manifestŁrile iniŞiate de organele de conducere, la activitŁŞile 

profesionale sau de pregŁtire profesionalŁ iniŞiate ori organizate de cŁtre organele de 

conducere naŞionale sau locale; 

    e) sŁ participe la ĸedinŞele ori adunŁrile la care au fost convocaŞi; 

    f) sŁ execute cu bunŁ-credinŞŁ sarcinile ce decurg din hotŁr©rile organelor de conducere 

ale CMR; 

    g) sŁ se abŞinŁ de la deliberŁrile organelor de conducere ´n care sunt aleĸi, ´n cazul ´n 

care, ´n ´ndeplinirea unor atribuŞii ale acestor organe, au un interes propriu; 

    h) sŁ pŁstreze secretul profesional; 

    i) sŁ pŁstreze confidenŞialitatea asupra dezbaterilor, opiniilor ĸi voturilor exprimate ´n 

organele de conducere; 

    j) sŁ respecte normele, principiile ĸi ´ndatoririle deontologiei medicale; 

    k) sŁ aibŁ un comportament demn ´n exercitarea profesiei ori a calitŁŞii de membru al 

CMR; 

    l) sŁ achite, ´n termenul stabilit, cotizaŞia datoratŁ ´n calitate de membru al CMR; 

    m) sŁ rezolve litigiile cu alŞi membri, ´n primul r©nd prin mediere de cŁtre comisiile 

organizate în acest scop în cadrul CMR; 

    n) sŁ execute cu bunŁ-credinŞŁ atribuŞiile ce le revin ´n calitate de reprezentant sau 

membru ´n organele de conducere ale CMR, ´n colegiile judeŞene sau ´n Colegiul 

Medicilor Municipiului Bucureĸti. 

    ART. 421 

    ObligaŞiile membrilor CMR, ce decurg din calitatea lor specialŁ de medici, sunt: 

    a) sŁ respecte ĸi sŁ aplice, ´n orice ´mprejurare, normele de deontologie medicalŁ; 

    b) sŁ nu aducŁ prejudicii reputaŞiei corpului medical sau altor membri, respect©nd 

statutul de corp profesional al CMR; 

    c) sŁ acorde, cu promptitudine ĸi necondiŞionat, ´ngrijirile medicale de urgenŞŁ, ca o 

´ndatorire fundamentalŁ profesionalŁ ĸi civicŁ; 

    d) sŁ acŞioneze, pe toatŁ durata exercitŁrii profesiei, ´n vederea creĸterii gradului de 

pregŁtire profesionalŁ; 

    e) sŁ aplice parafa, cuprinz©nd numele, prenumele, gradul, specialitatea ĸi codul, pe 

toate actele medicale pe care le semneazŁ; 

    f) sŁ respecte drepturile pacienŞilor. 

    ART. 422 

    (1) Ċn vederea creĸterii gradului de pregŁtire profesionalŁ ĸi asigurŁrii unui nivel ridicat 

al cunoĸtinŞelor medicale, medicii sunt obligaŞi sŁ efectueze un numŁr de cursuri de 

pregŁtire ĸi alte forme de educaŞie medicalŁ continuŁ ĸi informare ´n domeniul ĸtiinŞelor 

medicale, pentru cumularea numŁrului de credite stabilite ´n acest sens de cŁtre CMR. 

Sunt creditate programele, precum ĸi celelalte forme de educaŞie medicalŁ continuŁ 

avizate de CMR. 



    (2) Medicii care nu realizeazŁ pe parcursul a 5 ani numŁrul minim de credite de 

educaŞie medicalŁ continuŁ, stabilit de Consiliul naŞional al CMR, sunt suspendaŞi din 

exerciŞiul profesiei p©nŁ la realizarea numŁrului de credite respectiv. 

 

    SECŝIUNEA a 5-a 

    Organizare ĸi funcŞionare 

 

    A. Organizarea la nivel teritorial 
    ART. 423 

    (1) La nivelul fiecŁrui judeŞ, respectiv la nivelul municipiului Bucureĸti, se organizeazŁ 

c©te un colegiu al medicilor, format din toŞi medicii care exercitŁ profesia ´n unitatea 

administrativ-teritorialŁ respectivŁ, denumit ´n continuare colegiul teritorial. 

    (2) Colegiile teritoriale ale medicilor au personalitate juridicŁ, patrimoniu ĸi buget 

proprii. Patrimoniul se constituie din bunuri mobile ĸi imobile, dob©ndite ´n condiŞiile 

legii. 

    (3) Sediul colegiului teritorial al medicilor este ´n oraĸul de reĸedinŞŁ a judeŞului, 

respectiv ´n municipiul Bucureĸti, pentru Colegiul Medicilor Municipiului Bucureĸti. 

    (4) Niciun colegiu teritorial nu poate funcŞiona ´n afara CMR. 

    ART. 424 

    Organele de conducere ale colegiului teritorial sunt: 

    a) adunarea generalŁ; 

    b) consiliul; 

    c) biroul consiliului; 

    d) preĸedintele. 

    ART. 425 

    (1) Adunarea generalŁ este formatŁ din medicii ´nscriĸi la colegiul teritorial respectiv. 

    (2) Adunarea generalŁ se ´ntruneĸte anual, ´n primul trimestru, la convocarea 

consiliului, ĸi adoptŁ hotŁr©ri cu majoritate simplŁ ´n prezenŞa a douŁ treimi din numŁrul 

membrilor sŁi. DacŁ la prima convocare nu s-a realizat majoritatea de douŁ treimi, dupŁ 

10 zile se organizeazŁ o nouŁ ĸedinŞŁ, cu aceeaĸi ordine de zi, care va adopta hotŁr©ri cu 

majoritate simplŁ, indiferent de numŁrul membrilor prezenŞi. 

    (3) Adunarea generalŁ are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) alege membrii consiliului ĸi comisia de cenzori a colegiului teritorial; 

    b) alege reprezentanŞii ´n Adunarea generalŁ naŞionalŁ; 

    c) aprobŁ proiectul de buget al colegiului ĸi, ´n baza raportului cenzorilor, descarcŁ de 

gestiune consiliul pentru anul fiscal încheiat; 

    d) stabileĸte indemnizaŞia de ĸedinŞŁ a membrilor comisiei de disciplinŁ. 

    (4) Modalitatea de exprimare a votului se stabileĸte prin regulamentul electoral. 

    ART. 426 



    Membrii consiliului colegiului teritorial, membrii comisiei de cenzori a colegiului 

teritorial ĸi membrii ´n Adunarea generalŁ naŞionalŁ se aleg pe o perioadŁ de 4 ani de 

cŁtre membrii colegiului teritorial respectiv, potrivit regulamentului electoral, aprobat de 

Consiliul naŞional al CMR. 

    ART. 427 

    (1) Consiliul are un numŁr de membri proporŞional cu numŁrul medicilor ´nscriĸi ´n 

evidenŞa colegiului la data organizŁrii alegerilor, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) 11 membri, pentru un numŁr de p©nŁ la 500 de medici ´nscriĸi; 

    b) 13 membri, pentru un numŁr de la 501 p©nŁ la 1.000 de medici ´nscriĸi; 

    c) 19 membri, pentru un numŁr de la 1.001 p©nŁ la 2.000 de medici ´nscriĸi; 

    d) 21 de membri, pentru un numŁr de peste 2.000 de medici ´nscriĸi. 

    (2) Consiliul constituit la nivelul municipiului Bucureĸti este format din 23 de membri. 

    (3) ProporŞional cu numŁrul de membri ai consiliului se vor alege 3 - 9 membri 

supleanŞi. 

    ART. 428 

    Consiliul colegiului teritorial exercitŁ atribuŞiile prevŁzute de lege ĸi date ´n 

competenŞa sa prin Statutul Colegiului Medicilor din Rom©nia sau prin hotŁr©re a 

Consiliului naŞional. 

    ART. 429 

    (1) Consiliul colegiului teritorial, ´n prima ĸedinŞŁ, organizatŁ ´n termen de maximum 5 

zile de la alegere, alege biroul consiliului. 

    (2) Biroul consiliului colegiului teritorial este format dintr-un preĸedinte, 3 

vicepreĸedinŞi ĸi un secretar. 

    (3) Preĸedintele biroului consiliului colegiului teritorial este ĸi preĸedintele colegiului 

teritorial. 

 

    B. Organizarea la nivel naŞional 
    ART. 430 

    (1) CMR este format din toŞi medicii ´nscriĸi ´n colegiile teritoriale. 

    (2) CMR are personalitate juridicŁ, patrimoniu ĸi buget proprii. Ċn bugetul propriu sunt 

cuprinse ĸi contribuŞiile colegiilor teritoriale ´n cotŁ fixŁ de 20% din cuantumul 

cotizaŞiilor. Patrimoniul poate fi folosit ĸi ´n activitŁŞi producŁtoare de venituri, ´n 

condiŞiile legii. 

    ART. 431 

    Organele de conducere la nivel naŞional ale CMR sunt: 

    a) Adunarea generalŁ naŞionalŁ; 

    b) Consiliul naŞional; 

    c) Biroul executiv; 

    d) preĸedintele. 

    ART. 432 



    (1) Adunarea generalŁ naŞionalŁ este alcŁtuitŁ din membrii Consiliului naŞional al 

CMR ĸi din reprezentanŞii fiecŁrui colegiu teritorial, aleĸi potrivit regulamentului 

electoral prevŁzut la art. 426. 

    (2) Norma de reprezentare ´n Adunarea generalŁ naŞionalŁ este de 1/200 de membri. 

    (3) ReprezentanŞii ´n Adunarea generalŁ naŞionalŁ sunt aleĸi pe o duratŁ de 4 ani. 

    (4) ProporŞional cu numŁrul de medici ´nscriĸi ´n evidenŞa colegiului teritorial se va 

alege un numŁr de 3 - 11 membri supleanŞi. 

    ART. 433 

    Adunarea generalŁ naŞionalŁ are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) adoptŁ Statutul Colegiului Medicilor din Rom©nia, precum ĸi Codul de deontologie 

medicalŁ; 

    b) aprobŁ modificarea acestora; 

    c) aprobŁ bugetul de venituri ĸi cheltuieli ĸi execuŞia celui pentru exerciŞiul expirat; 

    d) alege, dintre membrii sŁi, comisia de cenzori; 

    e) adoptŁ puncte de vedere care sŁ reflecte poziŞia CMR cu privire la aspecte de interes 

general ´n ceea ce priveĸte profesia de medic ori statutul medicului în societate; 

    f) revocŁ din funcŞie membrii aleĸi pentru abateri de la prevederile prezentei legi ĸi, 

respectiv, ale Regulamentului de organizare ĸi funcŞionare a Colegiului Medicilor din 

Rom©nia, care aduc prejudicii activitŁŞii corpului profesional. 

    ART. 434 

    (1) Adunarea generalŁ naŞionalŁ adoptŁ hotŁr©ri ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi din 

numŁrul membrilor sŁi, cu majoritate simplŁ de voturi. 

    (2) DacŁ la prima convocare nu se realizeazŁ condiŞia de cvorum, dupŁ douŁ sŁptŁm©ni 

se va organiza o altŁ ĸedinŞŁ, cu aceeaĸi ordine de zi, care va putea adopta hotŁr©ri 

indiferent de numŁrul membrilor prezenŞi, cu excepŞia situaŞiilor prevŁzute la art. 433 lit. 

a) ĸi b), pentru care este necesarŁ condiŞia de cvorum prevŁzutŁ la alin. (1). 

    (3) Adunarea generalŁ naŞionalŁ se ´ntruneĸte ´n ĸedinŞŁ ordinarŁ ´n trimestrul I al 

anului în curs. 

    ART. 435 

    Adunarea generalŁ naŞionalŁ este condusŁ de cŁtre preĸedintele CMR. 

    ART. 436 

    Adunarea generalŁ naŞionalŁ poate fi convocatŁ de cŁtre: 

    a) preĸedintele CMR; 

    b) 3 dintre membrii Biroului executiv; 

    c) o treime din numŁrul membrilor Consiliului naŞional al CMR. 

    ART. 437 

    (1) Consiliul naŞional al CMR este alcŁtuit din c©te un reprezentant al fiecŁrui judeŞ, 

din 3 reprezentanŞi ai municipiului Bucureĸti ĸi c©te un reprezentant al medicilor din 

fiecare minister ĸi instituŞie centralŁ cu reŞea sanitarŁ proprie. Ċn afarŁ de aceĸtia, 

Consiliul naŞional al CMR poate fi asistat, cu rol consultativ, de c©te un reprezentant al 



Ministerului SŁnŁtŁŞii, Academiei de ķtiinŞe Medicale, Ministerului Muncii, Familiei, 

ProtecŞiei Sociale ĸi Persoanelor V©rstnice ĸi Ministerului JustiŞiei. 

    (2) ReprezentanŞii colegiilor teritoriale ´n Consiliul naŞional al CMR sunt aleĸi pe o 

perioadŁ de 4 ani de cŁtre membrii consiliilor ĸi reprezentanŞii colegiilor teritoriale ´n 

Adunarea generalŁ naŞionalŁ ´ntruniŞi ´ntr-o ĸedinŞŁ comunŁ. 

    (3) Cheltuielile cu deplasarea ĸi diurna reprezentanŞilor ´n Consiliul naŞional al CMR 

vor fi suportate de colegiile teritoriale ai cŁror reprezentanŞi sunt. 

    (4) Consiliul naŞional al CMR se ´ntruneĸte legal ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi din 

numŁrul reprezentanŞilor stabiliŞi la alin. (1) ĸi ia decizii cu majoritate simplŁ de voturi. 

    ART. 438 

    Deciziile Consiliului naŞional al CMR sunt obligatorii pentru colegiile teritoriale ĸi 

pentru toŞi medicii care practicŁ medicina ´n Rom©nia. 

    ART. 439 

    AtribuŞiile Consiliului naŞional al CMR sunt urmŁtoarele: 

    a) elaboreazŁ Statutul Colegiului Medicilor din Rom©nia, precum ĸi proiectele de 

modificare a acestuia; 

    b) elaboreazŁ Codul de deontologie medicalŁ, precum ĸi proiectele de modificare a 

acestuia; 

    c) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea de norme privind exercitarea 

profesiei de medic pe teritoriul României; 

    d) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea Nomenclatorului de specialitŁŞi 

medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ; 

    e) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea tematicilor ĸi a metodologiilor 

concursurilor ĸi examenelor pentru medici; 

    f) stabileĸte sistemul de credite de educaŞie medicalŁ continuŁ, pe baza cŁruia se 

evalueazŁ activitatea de perfecŞionare profesionalŁ a medicilor; 

    g) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea criteriilor medicale de selecŞie a 

pacienŞilor ´n cazul unor tipuri de tratamente disponibile ´n numŁr limitat; 

    h) acordŁ aviz consultativ ghidurilor ĸi protocoalelor de practicŁ medicalŁ elaborate de 

comisiile de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    i) fixeazŁ cotizaŞia care trebuie plŁtitŁ obligatoriu de cŁtre fiecare medic colegiului 

teritorial; 

    j) gestioneazŁ bunurile CMR ĸi poate sŁ iniŞieze ĸi sŁ subvenŞioneze acŞiuni interes©nd 

profesia medicalŁ, acŞiuni de ´ntrajutorare sau de sponsorizare; 

    k) soluŞioneazŁ, prin comisiile de specialitate, ´n termen de 30 de zile de la ´nregistrare, 

contestaŞiile formulate ´mpotriva deciziilor date de consiliile judeŞene, respectiv de 

Consiliul General al Municipiului Bucureĸti, ´n conformitate cu regulamentele proprii; 

    l) alege dintre membrii sŁi Biroul executiv al CMR; 

    m) propune AdunŁrii generale naŞionale proiectul privind bugetul de venituri ĸi 

cheltuieli al CMR; 



    n) alege dintre membrii CMR pe cei care vor forma comisiile de lucru; 

    o) stabileĸte indemnizaŞiile membrilor Biroului executiv ĸi indemnizaŞia de ĸedinŞŁ a 

membrilor Comisiei superioare de disciplinŁ; 

    p) stabileĸte condiŞiile privind desfŁĸurarea de cŁtre cabinetele ĸi unitŁŞile medicale a 

publicitŁŞii, iar prin comisia de specialitate aprobŁ conŞinutul materialului publicitar; 

    r) reprezintŁ, ´n condiŞiile art. 414 alin. (2), membrii sŁi la elaborarea contractului-

cadru ĸi negocierea normelor de acordare a asistenŞei medicale ´n domeniul asigurŁrilor 

sociale de sŁnŁtate. 

    ART. 440 

    Consiliul naŞional al CMR aprobŁ exercitarea ocazionalŁ, cu caracter didactic, de 

instruire, informare ĸi schimb de experienŞŁ, a profesiei de medic de cŁtre medicii care nu 

au calitatea de membru al CMR. 

    ART. 441 

    Consiliul naŞional al CMR stabileĸte, ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, strategia ĸi 

planul anual de control ĸi supraveghere a modului de exercitare a profesiei de medic. 

    ART. 442 

    Biroul executiv al CMR este format dintr-un preĸedinte, 3 vicepreĸedinŞi ĸi un secretar 

general, aleĸi ´n mod individual de cŁtre Consiliul naŞional, dintre membrii sŁi, pe o 

duratŁ de 4 ani. 

    ART. 443 

    (1) Biroul executiv al CMR lucreazŁ legal ´n prezenŞa a cel puŞin 3 dintre membrii sŁi 

ĸi aprobŁ deciziile cu votul a cel puŞin 3 membri. 

    (2) Biroul executiv se ´ntruneĸte o datŁ pe sŁptŁm©nŁ sau ori de c©te ori este cazul, la 

cererea preĸedintelui sau a cel puŞin 2 dintre membrii sŁi. Ċn condiŞiile stabilite de Statutul 

Colegiului Medicilor din Rom©nia, votul poate fi exprimat ĸi prin corespondenŞŁ sau ´n 

format electronic. 

    ART. 444 

    AtribuŞiile Biroului executiv al CMR sunt urmŁtoarele: 

    a) asigurŁ activitatea permanentŁ a CMR ´ntre ĸedinŞele Consiliului naŞional; 

    b) aprobŁ angajarea de personal ĸi asigurŁ execuŞia bugetului CMR; 

    c) ´ntocmeĸte raportul anual de activitate ĸi gestiune, pe care ´l supune spre aprobare 

Consiliului naŞional; 

    d) acceptŁ donaŞiile, legatele ĸi sponsorizŁrile fŁcute CMR; 

    e) executŁ hotŁr©rile AdunŁrii generale naŞionale ĸi ale Consiliului naŞional; 

    f) elaboreazŁ ĸi supune spre avizare Consiliului naŞional proiectul bugetului de venituri 

ĸi cheltuieli, pe baza bugetelor locale; 

    g) informeazŁ Consiliul naŞional cu privire la deciziile emise ´ntre ĸedinŞele 

Consiliului; 

    h) ´ndeplineĸte orice alte sarcini stabilite de cŁtre Consiliul naŞional. 

    ART. 445 



    Biroul executiv al CMR coordoneazŁ activitatea comisiilor de lucru ale Consiliului 

naŞional al CMR. 

    ART. 446 

    Ċn exercitarea mandatului, membrii Biroului executiv, precum ĸi membrii birourilor 

consiliilor colegiilor teritoriale vor primi o indemnizaŞie lunarŁ, al cŁrei cuantum va fi 

aprobat, dupŁ caz, de Consiliul naŞional, respectiv de consiliile colegiilor teritoriale. 

    ART. 447 

    Preĸedintele Biroului executiv al Consiliului naŞional este preĸedintele CMR. 

    ART. 448 

    Preĸedintele CMR ´ndeplineĸte urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) reprezintŁ CMR ´n relaŞiile cu persoanele fizice ĸi juridice din ŞarŁ ĸi strŁinŁtate; 

    b) ´ncheie contracte ĸi convenŞii ´n numele CMR, cu aprobarea Biroului executiv; 

    c) convoacŁ ĸi conduce ĸedinŞele adunŁrii generale ĸi ale Consiliului naŞional; 

    d) duce la ´ndeplinire deciziile Biroului executiv, hotŁr©rile Consiliului naŞional date ´n 

sarcina sa ĸi rezolvŁ problemele ĸi lucrŁrile curente; 

    e) angajeazŁ personalul de specialitate ĸi administrativ; 

    f) ´ndeplineĸte orice alte sarcini stabilite de Consiliul naŞional ori de Biroul executiv, 

potrivit legii. 

    ART. 449 

    (1) Nu pot primi sau exercita mandatul de membru al organelor de conducere ale 

CMR, at©t la nivel naŞional, c©t ĸi teritorial, medicii care deŞin funcŞii de conducere ´n 

cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii, respectiv al ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea sanitarŁ 

proprie, al structurilor deconcentrate ale acestuia ori ´n cadrul CNAS, al caselor judeŞene 

de asigurŁri de sŁnŁtate ĸi a municipiului Bucureĸti, al patronatelor ĸi sindicatelor 

profesionale, precum ĸi orice fel de funcŞii de demnitate publicŁ. 

    (2) Medicii pentru care, în timpul mandatului de membru al organelor de conducere, a 

survenit situaŞia de incompatibilitate sunt suspendaŞi din funcŞie. Suspendarea dureazŁ 

p©nŁ la ´ncetarea situaŞiei de incompatibilitate sau p©nŁ la expirarea mandatului. 

#M4 

    (3) NumŁrul maxim de mandate ´n organele de conducere de la nivel teritorial ĸi 

naŞional se stabileĸte de cŁtre Adunarea generalŁ naŞionalŁ ĸi este prevŁzut ´n 

Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare al CMR. 

    (4) *** Abrogat 

 

#B 
    SECŝIUNEA a 6-a 

    RŁspunderea disciplinarŁ 
 

    ART. 450 



    (1) Medicul rŁspunde disciplinar pentru nerespectarea legilor ĸi regulamentelor 

profesiei medicale, a Codului de deontologie medicalŁ ĸi a regulilor de bunŁ practicŁ 

profesionalŁ, a Statutului Colegiului Medicilor din România, pentru nerespectarea 

deciziilor obligatorii adoptate de organele de conducere ale CMR, precum ĸi pentru orice 

fapte sŁv©rĸite ´n legŁturŁ cu profesia, care sunt de naturŁ sŁ prejudicieze onoarea ĸi 

prestigiul profesiei sau ale CMR. 

    (2) RŁspunderea disciplinarŁ a membrilor CMR, potrivit prezentei legi, nu exclude 

rŁspunderea penalŁ, contravenŞionalŁ sau civilŁ, conform prevederilor legale. 

    ART. 451 

    (1) Pl©ngerea ´mpotriva unui medic se depune la colegiul al cŁrui membru este 

medicul. Ċn cazul medicilor cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd 

SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, pl©ngerea se depune la colegiul ´n a cŁrui razŁ 

medicul ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea. 

    (2) Biroul executiv al Consiliului naŞional dispune trimiterea dosarului disciplinar la 

comisia de disciplinŁ. 

    (3) Ċmpotriva deciziei de respingere a pl©ngerii persoana care a fŁcut pl©ngerea poate 

depune contestaŞie la colegiul a cŁrui decizie se contestŁ. Aceasta se soluŞioneazŁ de cŁtre 

Biroul executiv al Consiliului naŞional. 

    (4) Plângerile împotriva unui membru al organelor de conducere de la nivel teritorial 

sau naŞional se ´nainteazŁ Comisiei superioare de disciplinŁ. 

    ART. 452 

    (1) Ċn cadrul fiecŁrui colegiu teritorial se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ comisia de 

disciplinŁ, independentŁ de conducerea colegiului, care judecŁ ´n complete de 3 membri 

abaterile disciplinare sŁv©rĸite de medicii ´nscriĸi ´n acel colegiu. 

    (2) La nivelul CMR se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ Comisia superioarŁ de disciplinŁ, 

independentŁ de conducerea colegiului, care judecŁ ´n complete de 5 membri contestaŞiile 

formulate ´mpotriva deciziilor comisiilor de disciplinŁ teritoriale. 

    (3) Unul dintre membrii comisiilor de disciplinŁ este desemnat de autoritŁŞile de 

sŁnŁtate publicŁ, la nivel teritorial, ĸi de Ministerul SŁnŁtŁŞii, la nivelul Comisiei 

superioare de disciplinŁ. 

    (4) Procedura judecŁrii abaterilor este prevŁzutŁ ´n Statutul Colegiului Medicilor din 

România. 

    ART. 453 

    (1) Membrii comisiilor de disciplinŁ de la nivelul colegiului teritorial sunt aleĸi de 

adunarea generalŁ a colegiului, iar membrii Comisiei superioare de disciplinŁ vor fi aleĸi 

de Adunarea generalŁ naŞionalŁ. 

    (2) Membrii comisiilor de disciplinŁ vor fi aleĸi din r©ndul medicilor primari cu o 

vechime ´n profesie de peste 7 ani ĸi care nu au avut abateri disciplinare ´n ultimii 5 ani. 

    (3) FuncŞia de membru al comisiei de disciplinŁ este incompatibilŁ cu orice altŁ funcŞie 

în cadrul CMR. 



    (4) Durata mandatului membrilor comisiilor de disciplinŁ este de 6 ani. 

    (5) Calitatea de membru al comisiilor de disciplinŁ ´nceteazŁ prin deces, demisie, 

pierderea calitŁŞii de membru al CMR ori prin numirea unui alt reprezentant ´n cazul 

membrilor desemnaŞi de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii sau direcŞia de sŁnŁtate publicŁ. 

    ART. 454 

    (1) Membrii comisiilor de disciplinŁ se aleg prin vot secret ĸi pe baza candidaturilor 

depuse. 

    (2) La nivel teritorial se va alege un numŁr de 5 - 9 membri, iar la nivel naŞional 13. 

    (3) Membrii comisiilor de disciplinŁ ´ĸi vor alege un preĸedinte care conduce 

activitatea administrativŁ a comisiilor de disciplinŁ. 

    (4) Preĸedintele comisiei de disciplinŁ prezintŁ adunŁrii generale raportul anual al 

activitŁŞii comisiei de disciplinŁ. 

    ART. 455 

    (1) SancŞiunile disciplinare sunt: 

    a) mustrare; 

    b) avertisment; 

    c) vot de blam; 

    d) amendŁ de la 100 lei la 1.500 lei. Plata amenzii se va face ´n termen de 30 de zile de 

la data rŁm©nerii definitive a hotŁr©rii disciplinare. Neachitarea ´n acest termen atrage 

suspendarea de drept din exerciŞiul profesiei, p©nŁ la achitarea sumei. Sumele provenite 

din plata amenzilor se fac venit integral la bugetul CMR; 

    e) interdicŞia de a exercita profesia ori anumite activitŁŞi medicale pe o perioadŁ de la o 

lunŁ la un an; 

    f) retragerea calitŁŞii de membru al CMR. 

    (2) Retragerea calitŁŞii de membru al CMR opereazŁ de drept pe durata stabilitŁ prin 

hotŁr©re definitivŁ de instanŞele judecŁtoreĸti cu privire la interzicerea exercitŁrii 

profesiei. 

    (3) La sancŞiunile prevŁzute la alin. (1) se poate prevedea, dupŁ caz, obligarea celui 

sancŞionat la efectuarea unor cursuri de perfecŞionare sau de educaŞie medicalŁ ori alte 

forme de pregŁtire profesionalŁ. 

    ART. 456 

    (1) Decizia pronunŞatŁ se comunicŁ medicului sancŞionat ĸi Biroului executiv al CMR. 

    (2) Deciziile privind aplicarea sancŞiunilor care se soldeazŁ cu suspendarea sau 

interzicerea exercitŁrii profesiei se comunicŁ ĸi Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi, respectiv, 

angajatorului. 

    (3) Persoana fizicŁ sau juridicŁ care a fŁcut sesizarea va fi informatŁ cu privire la 

soluŞionarea cauzei de cŁtre comisia de disciplinŁ. 

    (4) Ċn termen de 15 zile de la comunicare, medicul sancŞionat, persoana care a fŁcut 

sesizarea, Ministerul SŁnŁtŁŞii, preĸedintele colegiului teritorial sau preĸedintele CMR 

poate contesta decizia pronunŞatŁ de comisia de disciplinŁ a colegiului teritorial. 



    ART. 457 

    (1) AcŞiunea disciplinarŁ poate fi pornitŁ ´n termen de cel mult 6 luni de la data 

sŁv©rĸirii faptei sau de la data cunoaĸterii consecinŞelor prejudiciabile. 

    (2) SancŞiunile prevŁzute la art. 455 alin. (1) lit. a) - d) se radiazŁ ´n termen de 6 luni de 

la data executŁrii lor, iar cea prevŁzutŁ la lit. e), ´n termen de un an de la data expirŁrii 

perioadei de interdicŞie. 

    (3) Ċn cazul aplicŁrii sancŞiunii prevŁzute la art. 455 alin. (1) lit. f), medicul poate face 

o nouŁ cerere de redob©ndire a calitŁŞii de membru al colegiului dupŁ expirarea perioadei 

stabilite prin hotŁr©re judecŁtoreascŁ definitivŁ de interdicŞie a exercitŁrii profesiei sau 

dupŁ 2 ani de la data aplicŁrii sancŞiunii de cŁtre comisiile de disciplinŁ. Redob©ndirea 

calitŁŞii de membru al CMR se face ´n condiŞiile prezentei legi. 

    (4) Ċn situaŞia ´n care, prin decizia comisiei de disciplinŁ, au fost dispuse ĸi mŁsurile 

prevŁzute la art. 455 alin. (3), radierea sancŞiunii se va face numai dupŁ prezentarea 

dovezii ducerii la ´ndeplinire a mŁsurii dispuse de comisia de disciplinŁ. 

    (5) Repetarea unei abateri disciplinare p©nŁ la radierea sancŞiunii aplicate constituie o 

circumstanŞŁ agravantŁ, care va fi avutŁ ´n vedere la aplicarea noii sancŞiuni. 

    ART. 458 

    (1) Ancheta disciplinarŁ se exercitŁ prin persoane desemnate ´n acest scop de cŁtre 

biroul consiliului colegiului teritorial sau, dupŁ caz, de cŁtre Biroul executiv al CMR. 

    (2) UnitŁŞile sanitare sau cele de medicinŁ legalŁ au obligaŞia de a pune la dispoziŞie 

comisiilor de disciplinŁ sau persoanelor desemnate cu investigarea abaterilor disciplinare 

documentele medicale solicitate, precum ĸi orice alte date ĸi informaŞii necesare 

soluŞionŁrii cauzei. 

    ART. 459 

    Ċmpotriva deciziei de sancŞionare a Comisiei superioare de disciplinŁ, ´n termen de 15 

zile de la comunicare, medicul sancŞionat poate formula o acŞiune ´n anulare la secŞia de 

contencios administrativ a tribunalului ´n a cŁrui razŁ ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea. 

 

    SECŝIUNEA a 7-a 

    Venituri ĸi cheltuieli 
 

    ART. 460 

    Veniturile CMR se constituie din: 

    a) taxa de înscriere; 

    b) cotizaŞiile lunare ale membrilor; 

    c) contravaloarea serviciilor prestate membrilor sau persoanelor fizice ĸi juridice, 

inclusiv din organizarea de cursuri ĸi alte forme de educaŞie medicalŁ continuŁ; 

    d) donaŞii ĸi sponsorizŁri de la persoane fizice ĸi juridice; 

    e) legate; 

    f) drepturi editoriale; 



    g) ´ncasŁri din v©nzarea publicaŞiilor proprii; 

    h) fonduri rezultate din manifestŁrile culturale ĸi ĸtiinŞifice; 

    i) alte surse. 

    ART. 461 

    (1) CotizaŞiile datorate ĸi neplŁtite ´n termenul fixat de consiliul colegiului teritorial de 

cŁtre membrii CMR determinŁ plata unor majorŁri de ´nt©rziere ´n cuantumul prevŁzut de 

dispoziŞiile legale aplicabile instituŞiilor publice. 

    (2) Aceeaĸi penalitate se va aplica ĸi colegiilor teritoriale care nu varsŁ partea de 

cotizaŞie datoratŁ. 

    ART. 462 

    (1) Neplata cotizaŞiei datorate de membrii CMR pe o perioadŁ de 6 luni ĸi dupŁ 

atenŞionarea scrisŁ a consiliului colegiului teritorial se sancŞioneazŁ cu suspendarea 

calitŁŞii de membru p©nŁ la plata cotizaŞiei datorate. 

    (2) SancŞiunea se aplicŁ de cŁtre comisia de disciplinŁ a colegiului teritorial, la 

sesizarea comisiei administrative ĸi financiar-contabile a colegiului teritorial. 

    ART. 463 

    Pentru serviciile prestate persoanelor care nu sunt membre ale CMR, tarifele se 

stabilesc, dupŁ caz, de Consiliul naŞional, respectiv de consiliul colegiului teritorial. 

    ART. 464 

    Veniturile pot fi utilizate pentru cheltuieli cu organizarea ĸi funcŞionarea, cheltuieli de 

personal, cheltuieli materiale ĸi servicii, cheltuieli de capital, perfecŞionarea pregŁtirii 

profesionale, acordarea de burse prin concurs medicilor, întrajutorarea medicilor cu 

venituri mici, crearea de instituŞii cu scop filantropic ĸi ĸtiinŞific, acordarea de premii 

pentru membrii cu activitŁŞi profesionale deosebite, alte cheltuieli aprobate, dupŁ caz, de 

consiliul colegiului teritorial, respectiv de Consiliul naŞional al CMR. 

 

    CAPITOLUL IV 

    Rolul, atribuŞiile ĸi drepturile autoritŁŞii de stat 
 

    ART. 465 

    Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n calitate de autoritate de stat, urmŁreĸte ca activitatea CMR sŁ se 

desfŁĸoare ´n condiŞiile legii. 

    ART. 466 

    Reprezentantul autoritŁŞii de stat cu rangul de secretar de stat ´n Ministerul SŁnŁtŁŞii 

este membru al Consiliului naŞional al CMR ĸi este numit prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 467 

    Ċn cazul ´n care reprezentantul autoritŁŞii de stat constatŁ cŁ nu sunt respectate 

prevederile legale, acesta sesizeazŁ organele de conducere ale CMR. Ċn termen de 15 zile 



de la efectuarea demersului, acestea adoptŁ mŁsurile necesare de încadrare în normele în 

vigoare ĸi informeazŁ Ministerul SŁnŁtŁŞii ´n acest sens. 

    ART. 468 

    Ċn cazul nerespectŁrii prevederilor art. 467, Ministerul SŁnŁtŁŞii se adreseazŁ 

instanŞelor judecŁtoreĸti competente. 

 

    CAPITOLUL V 

    DispoziŞii tranzitorii ĸi finale 
 

    ART. 469 

    Ċn vederea facilitŁrii accesului la exerciŞiul profesiei de medic pe teritoriul Rom©niei, 

Ministerul SŁnŁtŁŞii ´n colaborare cu CMR recunoaĸte calificŁrile de medic dob©ndite ´n 

conformitate cu normele UE într-un stat membru al UE, într-un stat aparŞin©nd SEE sau 

´n ConfederaŞia ElveŞianŁ de cetŁŞenii acestor state, iar ´ncadrarea ´n muncŁ se face 

conform legii. 

    ART. 470 

    (1) Normele privind recunoaĸterea diplomelor, certificatelor ĸi titlurilor de medic, 

eliberate de un stat membru al UE, de un stat aparŞin©nd SEE ĸi de ConfederaŞia 

ElveŞianŁ cetŁŞenilor acestora, se elaboreazŁ de Ministerul SŁnŁtŁŞii ´n colaborare cu 

CMR ĸi se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 
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    (1^1) Normele privind recunoaĸterea diplomelor, certificatelor ĸi titlurilor de medic, 

eliberate de un stat terŞ, altul dec©t Australia, Canada, Israel, Noua ZeelandŁ ĸi Statele 

Unite ale Americii, se elaboreazŁ de Ministerul SŁnŁtŁŞii ´n colaborare cu Colegiul 

Medicilor din Rom©nia ĸi se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 

    (1^2) Pentru recunoaĸterea diplomelor, certificatelor ĸi titlurilor de medic prevŁzute la 

alin. (1) ĸi (1^1), Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi Colegiul Medicilor din Rom©nia se asigurŁ cŁ 

toate cerinŞele, procedurile ĸi formalitŁŞile legate de accesul la aspectele reglementate de 

prezenta lege pot fi ´ndeplinite de la distanŞŁ ĸi prin mijloace electronice, ´n condiŞiile 

legislaŞiei ´n vigoare, ĸi informeazŁ inclusiv prin mijloace electronice despre toate 

cerinŞele, procedurile ĸi formalitŁŞile privind accesul la aspectele reglementate ale 

profesiei de medic în România. 
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    (2) Nomenclatorul de specialitŁŞi medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru 

reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ se elaboreazŁ de Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi se aprobŁ prin ordin 

al ministrului sŁnŁtŁŞii*). 

    (3) Normele privind ´ntocmirea, emiterea ĸi utilizarea dovezilor de onorabilitate ĸi 

moralitate profesionalŁ ale medicilor se elaboreazŁ ´n colaborare de autoritŁŞile 

competente rom©ne definite de prezenta lege ĸi se aprobŁ prin hotŁr©re a Guvernului. 
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    (4) Procedura de ´ntocmire ĸi reactualizare a listei de posturi vacante de medic 

medicinŁ generalŁ ĸi de medic specialist se elaboreazŁ de cŁtre Ministerul SŁnŁtŁŞii ĸi se 

aprobŁ prin ordin al ministrului sŁnŁtŁŞii, ´n termen de 60 de zile de la intrarea în 

vigoare a hotŁr©rii Guvernului prevŁzute la alin. (1^1). 

#B 
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    *) A se vedea Ordinul ministrului sŁnŁtŁŞii publice nr. 1.509/2008 privind aprobarea 

Nomenclatorului de specialitŁŞi medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua 

de asistenŞŁ medicalŁ, publicat ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 648 din 11 

septembrie 2008, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

 

    ART. 471 

    (1) AtribuŞiile CMR nu pot fi exercitate de nicio altŁ asociaŞie profesionalŁ. 

    (2) CMR nu se poate substitui organizaŞiilor patronale sau sindicale ĸi ´n ´ndeplinirea 

atribuŞiilor sale nu poate face uz de prerogativele acestora prevŁzute de lege. 

    (3) Membrii CMR pot face parte ĸi din alte asociaŞii profesionale. 

    ART. 472 

    Statutul Colegiului Medicilor din România, Codul de deontologie medicalŁ, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, precum ĸi deciziile Consiliului naŞional care 

privesc organizarea ĸi funcŞionarea CMR sau drepturile ĸi obligaŞiile acestora ca membri 

ai CMR se publicŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I. 

    ART. 473 

    Pe durata exercitŁrii profesiei ´n regim salarial sau/ĸi independent medicul este obligat 

sŁ ´ncheie o asigurare de rŁspundere civilŁ pentru greĸeli ´n activitatea profesionalŁ. 

    ART. 474 

    (1) Medicii care ocupŁ funcŞii publice ´n cadrul aparatului central al Ministerului 

SŁnŁtŁŞii, ´n cadrul direcŞiilor de sŁnŁtate publicŁ judeŞene ĸi a municipiului Bucureĸti, ´n 

cadrul CNAS ĸi, respectiv, ´n cadrul caselor de asigurŁri de sŁnŁtate judeŞene ĸi a 

municipiului Bucureĸti, precum ĸi cei din cadrul ministerelor sau instituŞiilor centrale cu 

reŞele sanitare proprii pot desfŁĸura ´n afara programului normal de lucru, ´n condiŞiile 

legii, activitŁŞi profesionale, potrivit calificŁrii pe care o deŞin. Prevederile se aplicŁ, cu 

respectarea reglementŁrilor legale referitoare la conflictul de interese ĸi incompatibilitŁŞi 

stabilite pentru sistemul sanitar, iar activitŁŞile profesionale se desfŁĸoarŁ exclusiv ´n 

unitŁŞi sanitare private. 

    (2) DeputaŞii ĸi senatorii care au profesia de medic ´ĸi pot desfŁĸura activitatea ´n 

unitŁŞi sanitare private ĸi ´n unitŁŞi sanitare publice ca medic. 

    (3) Prevederile alin. (1) se aplicŁ ĸi medicilor, funcŞionari publici cu statut special 

´ncadraŞi ´n unitŁŞi sanitare subordonate ministerelor sau instituŞiilor centrale cu reŞele 

sanitare proprii, ´n condiŞiile legii, prin derogare de la regimul incompatibilitŁŞilor 

aplicabil acestei categorii de personal. 



    (4) Medicilor prevŁzuŞi la alin. (1) ĸi (2) li se aplicŁ ´n mod corespunzŁtor prevederile 

din Legea nr. 53/2003 - Codul muncii, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare. 

    ART. 475 

    La data intrŁrii ´n vigoare a prezentului titlu se abrogŁ Legea nr. 306/2004 privind 

exercitarea profesiei de medic, precum ĸi organizarea ĸi funcŞionarea Colegiului 

Medicilor din Rom©nia, publicatŁ ´n Monitorul Oficial al Rom©niei, Partea I, nr. 578 din 

30 iunie 2004, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, precum ĸi orice alte dispoziŞii 

contrare. 

 

                              *  
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    Prezentul titlu transpune integral: 

    1. prevederile referitoare la exercitarea profesiei de medic cuprinse în: 

    - Directiva nr. 93/16/CEE a Consiliului din 5 aprilie 1993 privind facilitarea liberei 

circulaŞii a medicilor ĸi recunoaĸterea reciprocŁ a diplomelor, certificatelor ĸi a altor 

titluri oficiale de calificare, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, publicatŁ ´n 

Jurnalul Oficial al ComunitŁŞilor Europene (JOCE) nr. 165 din 7 iulie 1993, p. 1; 

    - art. 5 alin. (1) lit. a), alin. (2) ĸi (3), art. 6, art. 7 alin. (1), alin. (2) lit. a) - c) ĸi alin. 

(3), art. 8, art. 50 alin. (1) ĸi (4), art. 51, art. 52 alin. (1), art. 53, 54 ĸi art. 56 alin. (1) ĸi 

(2) din Directiva 2005/36/CE a Parlamentului European ĸi a Consiliului din 7 

septembrie 2005 privind recunoaĸterea calificŁrilor profesionale, publicatŁ ´n Jurnalul 

Oficial al ComunitŁŞilor Europene (JOCE), seria L, nr. 255 din 30 septembrie 2005; 

    - art. 11 din Regulamentul (CEE) nr. 1.612/68 al Consiliului din 15 octombrie 1968 

privind libera circulaŞie a lucrŁtorilor ´n interiorul ComunitŁŞii Europene, publicat ´n 

Jurnalul Oficial al ComunitŁŞilor Europene (JOCE), seria L, nr. 257 din 19 octombrie 

1968; 

    - Directiva 2003/109/CE a Consiliului din 25 noiembrie 2003 privind statutul 

resortisanŞilor ŞŁrilor terŞe care sunt rezidenŞi pe termen lung, publicat ´n Jurnalul 

Oficial al ComunitŁŞilor Europene (JOCE), seria L, nr. 16 din 23 ianuarie 2004; 

    - Directiva nr. 2013/55/UE a Parlamentului European ĸi a Consiliului din 20 

noiembrie 2013 de modificare a Directivei 2005/36/CE privind recunoaĸterea 

calificŁrilor profesionale ĸi a Regulamentului (UE) nr. 1.024/2012 privind cooperarea 

administrativŁ prin intermediul Sistemului de informare al pieŞei interne ("Regulamentul 

IMI") publicatŁ ´n Jurnalul Oficial al Uniunii Europene (JOUE), seria L, nr. 354 din 28 

decembrie 2013; 

    2. prevederile referitoare la accesul la locurile de muncŁ ´nalt calificate prevŁzute de 

Directiva nr. 2009/50/CE a Consiliului din 25 mai 2009 privind condiŞiile de intrare ĸi de 

ĸedere a resortisanŞilor din ŞŁrile terŞe pentru ocuparea unor locuri de muncŁ ´nalt 



calificate, publicatŁ ´n Jurnalul Oficial al Uniunii Europene (JOUE), seria L, nr. 155 din 

18 iunie 2009. 
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    TITLUL XIII  

    Exercitarea profesiei de medic dentist. Organizarea ĸi funcŞionarea Colegiului 

Medicilor Dentiĸti din Rom©nia 
 

    CAPITOLUL I 

    Exercitarea profesiei de medic dentist 

 

    SECŝIUNEA 1 

    DispoziŞii generale 
 

    ART. 476 

    Prevederile prezentului titlu se aplicŁ activitŁŞilor de medic dentist exercitate ´n 

Rom©nia ´n regim salarial ĸi/sau independent. 

    ART. 477 

    Profesia de medic dentist se exercitŁ, pe teritoriul Rom©niei, ´n condiŞiile prezentei 

legi, de cŁtre persoanele fizice posesoare ale unui titlu oficial de calificare ´n medicina 

dentarŁ, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) cetŁŞeni ai statului rom©n; 

    b) cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei 

ElveŞiene; 

    c) soŞul unui cetŁŞean rom©n, precum ĸi descendenŞii ĸi ascendenŞii ´n linie directŁ aflaŞi 

´n ´ntreŞinerea unui cetŁŞean rom©n, indiferent de cetŁŞenia acestora; 

    d) membrii de familie ai unui cetŁŞean al unuia dintre statele prevŁzute la lit. b), aĸa 

cum sunt definiŞi la art. 2 alin. (1) pct. 3 din OrdonanŞa de urgenŞŁ a Guvernului nr. 

102/2005 privind libera circulaŞie pe teritoriul Rom©niei a cetŁŞenilor statelor membre ale 

UE ĸi SEE, republicatŁ, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    e) cetŁŞenii statelor terŞe beneficiari ai statutului de rezident permanent ´n Rom©nia; 

    f) beneficiari ai statutului de rezident pe termen lung acordat de unul dintre statele 

prevŁzute la lit. b). 

    ART. 478 

    (1) Ċn sensul prezentului titlu, expresiile folosite au urmŁtoarele semnificaŞii: 

    a) medici dentiĸti, cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene - persoanele prevŁzute la art. 477 lit. b) ĸi, prin asimilare, 

medicii dentiĸti aflaŞi ´n situaŞiile prevŁzute la art. 477 lit. d) ĸi f); 



    b) stat membru de origine sau de provenienŞŁ, stat membru de stabilire sau, dupŁ caz, 

stat membru gazdŁ - un stat membru al UE, un stat aparŞin©nd SEE sau ConfederaŞia 

ElveŞianŁ. 

    (2) Prin titlu oficial de calificare ´n medicina dentarŁ se ´nŞelege: 

    a) diploma de medic stomatolog sau diploma de medic dentist, eliberate de o instituŞie 

de ´nvŁŞŁm©nt superior din domeniul medicinei dentare, acreditatŁ din Rom©nia; 

    b) adeverinŞa de absolvire a studiilor, eliberatŁ la cererea absolventului, ca urmare a 

finalizŁrii complete a studiilor, valabilŁ p©nŁ la eliberarea diplomei de licenŞŁ, dar nu mai 

mult de 12 luni de la data emiterii; 

    c) certificatul de dentist specialist eliberat de Ministerul SŁnŁtŁŞii ´n una dintre 

specialitŁŞile medico-dentare prevŁzute de Nomenclatorul specialitŁŞilor medicale, 

medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ; 
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    d) diploma, certificatul sau un alt titlu care atestŁ formarea de medic dentist ĸi, 

respectiv, de medic dentist specialist eliberate conform normelor UE de celelalte state 

membre ale UE, statele aparŞin©nd SEE sau de ConfederaŞia ElveŞianŁ; 

    e) diploma, certificatul sau un alt titlu care atestŁ formarea de bazŁ de medic dentist 

ĸi, respectiv, de medic specialist, dob©ndite ´ntr-un stat terŞ ĸi recunoscute de unul dintre 

statele membre prevŁzute la lit. d), de ´ndatŁ ce titularul sŁu are o experienŞŁ 

profesionalŁ de trei ani pe teritoriul statului care a recunoscut respectivul titlu de 

calificare, ori echivalate ´n Rom©nia, ´n condiŞiile legii. 
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    ART. 479 

    (1) Titlurile oficiale de calificare ´n medicina dentarŁ obŞinute ´n afara Rom©niei, a 

statelor membre ale UE, a statelor aparŞin©nd SEE sau a ConfederaŞiei ElveŞiene se 

echivaleazŁ potrivit legii. 

    (2) ExcepŞie de la prevederile alin. (1) fac titlurile oficiale de calificare ´n medicina 

dentarŁ care au fost recunoscute de unul dintre aceste state. 

    ART. 480 

    (1) Profesia de medic dentist are ca scop asigurarea sŁnŁtŁŞii publice ĸi a individului 

prin activitŁŞi de prevenŞie, diagnostic ĸi tratament ale maladiilor ĸi anomaliilor oro-

dento-maxilare ĸi ale Şesuturilor adiacente, desfŁĸurate cu respectarea prevederilor 

Codului deontologic al medicului dentist. 

    (2) Natura acestor activitŁŞi ´ncadreazŁ profesia de medic dentist ´n r©ndul profesiilor 

din sectorul sanitar cu risc crescut de biocontaminare, beneficiind de toate facilitŁŞile 

acordate de legislaŞia ´n vigoare. 

    (3) Caracterul specific al activitŁŞilor exercitate ´n baza titlurilor oficiale de calificare 

´n medicina dentarŁ, prevŁzute de lege, individualizeazŁ, distinge ĸi separŁ profesia de 

medic dentist de profesia de medic. 

    ART. 481 



    (1) În exercitarea profesiei medicul dentist trebuie sŁ dovedeascŁ disponibilitate, 

corectitudine, devotament ĸi respect faŞŁ de fiinŞa umanŁ. IndependenŞa profesionalŁ 

conferŁ medicului dentist dreptul de iniŞiativŁ ĸi decizie ´n exercitarea actului medico-

dentar ĸi deplina rŁspundere a acestuia. 

    (2) Medicul dentist nu este funcŞionar public ´n timpul exercitŁrii profesiei, prin natura 

umanitarŁ ĸi liberalŁ a acesteia. 

    ART. 482 

    (1) Profesia de medic dentist, indiferent de forma de exercitare, salariatŁ ĸi/sau 

independentŁ, se exercitŁ numai de cŁtre medicii dentiĸti membri ai CMDR. 

    (2) Ċn vederea accesului la una dintre activitŁŞile de medic dentist ĸi exerciŞiului 

acesteia, medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞinând SEE 

sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi, ´n caz 

de prestare temporarŁ sau ocazionalŁ de servicii medico-dentare, de la obligativitatea 

înscrierii în CMDR. 

    ART. 483 

    (1) La primirea ca membru ´n CMDR medicul dentist va depune urmŁtorul jurŁm©nt: 

    "OdatŁ admis printre membrii profesiei de medic dentist: 

    MŁ angajez solemn sŁ ´mi consacru viaŞa ´n slujba umanitŁŞii; 

    Voi pŁstra profesorilor mei respectul ĸi recunoĸtinŞa care le sunt datorate; 

    Voi exercita profesia cu conĸtiinŞŁ ĸi demnitate; 

    SŁnŁtatea pacienŞilor va fi pentru mine obligaŞie sacrŁ; 

    Voi pŁstra secretele ´ncredinŞate de pacienŞi, chiar ĸi dupŁ decesul acestora; 

    Voi menŞine prin toate mijloacele onoarea ĸi nobila tradiŞie a profesiei de medic 

dentist; 

    Colegii mei vor fi fraŞii mei; 

    Nu voi ´ngŁdui sŁ se interpunŁ ´ntre datoria mea ĸi pacient consideraŞii de naŞionalitate, 

rasŁ, religie, partid sau stare socialŁ; 

    Voi pŁstra respectul deplin pentru viaŞa umanŁ de la ´nceputurile sale, chiar sub 

ameninŞare, ĸi nu voi utiliza cunoĸtinŞele mele profesionale contrar legilor umanitŁŞii. 

    Fac acest jurŁm©nt ´n mod solemn, liber, pe onoare!" 

    (2) Prevederile alin. (1) se aplicŁ ĸi: 

    a) medicilor dentiĸti cetŁŞeni rom©ni stabiliŞi ´n strŁinŁtate ĸi care doresc sŁ exercite 

profesia în România; 

    b) medicilor dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE 

sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n Rom©nia ĸi care doresc sŁ profeseze; 

    c) medicilor dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE 

sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state ĸi care solicitŁ intrarea 

în profesie în România; 

    d) medicilor dentiĸti care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 lit. c) ĸi e). 



    (3) Medicii dentiĸti prevŁzuŞi la alin. (2) lit. b) ĸi c) pot depune jurŁm©ntul ´n limba 

rom©nŁ sau ´n una dintre limbile de circulaŞie ´n UE. 

    ART. 484 

    (1) Profesia de medic dentist se exercitŁ pe teritoriul Rom©niei de persoanele prevŁzute 

la art. 477 care ´ndeplinesc urmŁtoarele condiŞii: 

    a) deŞin un titlu oficial de calificare ´n medicina dentarŁ prevŁzut de prezenta lege; 

    b) nu se gŁsesc ´n vreunul dintre cazurile de nedemnitate sau incompatibilitate 

prevŁzute de prezenta lege; 

    c) sunt apŞi din punct de vedere medical pentru exercitarea profesiei de medic dentist; 

    d) sunt membri ai CMDR; 

    e) prin excepŞie de la lit. d), ´n caz de prestare temporarŁ sau ocazionalŁ de servicii, 

medicii dentiĸti care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 lit. b), d) ĸi f) trebuie sŁ 

´nĸtiinŞeze Ministerul SŁnŁtŁŞii cu privire la prestarea temporarŁ sau ocazionalŁ de 

servicii medico-dentare pe teritoriul României ĸi sŁ fie ´nregistraŞi pe aceastŁ perioadŁ la 

CMDR. 

    (2) Medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi pe teritoriul Rom©niei, precum ĸi medicii dentiĸti care 

întrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 lit. c) ĸi e) exercitŁ profesia de medic dentist cu 

aceleaĸi drepturi ĸi obligaŞii ca ĸi medicii dentiĸti cetŁŞeni rom©ni membri ai CMDR. 

    ART. 485 

    (1) Profesia de medic dentist se exercitŁ ´n Rom©nia cu titlul profesional corespunzŁtor 

calificŁrii profesionale ´nsuĸite, dupŁ cum urmeazŁ: 

    a) medic dentist; 

    b) dentist specialist ´n una dintre specialitŁŞile medico-dentare prevŁzute de 

Nomenclatorul specialitŁŞilor medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua de 

asistenŞŁ medicalŁ. 

#M10 
    (1^1) Ċn cazurile prevŁzute la alin. (1), exercitarea profesiei se face cu drept de liberŁ 

practicŁ. 

    (1^2) Exercitarea efectivŁ de cŁtre medicii dentiĸti care au obŞinut drept de liberŁ 

practicŁ, a activitŁŞilor profesionale, cu normŁ ´ntreagŁ sau echivalent de fracŞii de 

normŁ, ĸi cu respectarea celorlalte condiŞii de exercitare prevŁzute de lege, constituie 

experienŞŁ profesionalŁ de medic dentist. 

#B 
    (2) Prevederile alin. (1) se aplicŁ ĸi cetŁŞenilor unui stat membru al UE, ai unui stat 

aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene care deŞin un titlu oficial de calificare ´n 

medicina dentarŁ ĸi care exercitŁ profesia ´n Rom©nia. 

    (3) Medicii dentiĸti care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 ĸi la art. 484 alin. (1) 

lit. a) - d) pot desfŁĸura activitŁŞi medico-dentare conform pregŁtirii profesionale ´n 



sistemul naŞional de asigurŁri de sŁnŁtate sau/ĸi ´n sistemul privat, fie ca angajaŞi, fie ca 

persoanŁ fizicŁ independentŁ ´n formele prevŁzute de lege. 

#M10 
    (4) Accesul la formarea ´n una dintre specialitŁŞile medico-dentare prevŁzute pentru 

România în anexa V.5.3.3. la Directiva nr. 2005/36/CE a Parlamentului European ĸi a 

Consiliului din 7 septembrie 2005, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, se poate 

face dupŁ absolvirea ĸi validarea formŁrii de bazŁ de medic dentist prevŁzutŁ de 

HotŁr©rea Guvernului nr. 469/2015 pentru aprobarea criteriilor minime obligatorii de 

autorizare ĸi acreditare pentru programele de studii universitare de MedicinŁ, MedicinŁ 

dentarŁ, Farmacie, AsistenŞŁ medicalŁ generalŁ, Moaĸe, MedicinŁ veterinarŁ, 

ArhitecturŁ, respectiv de HotŁr©rea Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare. 

#B 
    ART. 486 

    Controlul ĸi supravegherea profesiei de medic dentist se realizeazŁ de Ministerul 

SŁnŁtŁŞii ĸi de CMDR, denumite ´n continuare autoritŁŞi competente rom©ne. 

    ART. 487 

    (1) Ċn cazul ´n care un medic dentist ´ĸi ´ntrerupe activitatea profesionalŁ sau se aflŁ 

într-o situaŞie de incompatibilitate pe o perioadŁ mai mare de 5 ani, CMDR va reatesta 

competenŞa profesionalŁ a acestuia ´n vederea reluŁrii activitŁŞii medico-dentare. 

    (2) Procedura privind modalitŁŞile ĸi condiŞiile de verificare ĸi atestare a nivelului 

profesional se stabileĸte de Consiliul naŞional al CMDR, conform Codului deontologic al 

medicului dentist ĸi Regulamentului de organizare ĸi funcŞionare al CMDR. 

    (3) Prevederile alin. (1) se aplicŁ ĸi medicilor dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al 

UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene stabiliŞi pe teritoriul 

României. 

    ART. 488 

    (1) Practicarea profesiei de medic dentist de cŁtre o persoanŁ care nu are aceastŁ 

calitate constituie infracŞiune ĸi se pedepseĸte conform Codului penal. 

    (2) CMDR, prin preĸedintele colegiului teritorial sau al Consiliului naŞional al CMDR, 

este ´n drept sŁ exercite acŞiunea civilŁ sau sŁ sesizeze, dupŁ caz, organele judiciare ĸi 

autoritŁŞile competente pentru urmŁrirea ĸi trimiterea ´n judecatŁ a persoanelor care ´ĸi 

atribuie sau care ´ntrebuinŞeazŁ fŁrŁ drept titlul ori calitatea de medic dentist sau care 

practicŁ ´n mod ilegal medicina dentarŁ. 

    (3) AcŞiunea penalŁ ´mpotriva unui membru al CMDR cu privire la fapte ce au legŁturŁ 

cu exercitarea profesiei de medic dentist se pune ´n miĸcare cu ´nĸtiinŞarea prealabilŁ a 

colegiului teritorial al cŁrui membru este medicul dentist respectiv ĸi a Biroului executiv 

naŞional. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 



    NedemnitŁŞi ĸi incompatibilitŁŞi 
 

    ART. 489 

    Este nedemn de a exercita profesia de medic dentist: 

    a) medicul dentist care a fost condamnat definitiv pentru sŁv©rĸirea cu intenŞie a unei 

infracŞiuni contra umanitŁŞii sau vieŞii ´n ´mprejurŁri legate de exercitarea profesiei de 

medic dentist ĸi pentru care nu a intervenit reabilitarea; 

    b) medicul dentist cŁruia i s-a aplicat pedeapsa interdicŞiei de a exercita profesia, pe 

durata stabilitŁ, prin hotŁr©re judecŁtoreascŁ sau disciplinarŁ. 

    ART. 490 

    (1) Exercitarea profesiei de medic dentist este incompatibilŁ cu: 

    a) calitatea de angajat sau colaborator al unitŁŞilor de producŞie ori distribuŞie de 

produse farmaceutice, materiale sanitare sau materiale de tehnicŁ dentarŁ; 

    b) exercitarea ´n calitate de medic dentist, ´n mod nemijlocit, de activitŁŞi de producŞie, 

comerŞ sau prestŁri de servicii; 

    c) orice ocupaŞie de naturŁ a aduce atingere demnitŁŞii profesionale de medic dentist 

sau bunelor moravuri; 

    d) starea de sŁnŁtate fizicŁ sau psihicŁ necorespunzŁtoare pentru exercitarea acestei 

profesii, atestatŁ ca atare prin certificat medical eliberat de comisia de expertizŁ medicalŁ 

ĸi recuperare a capacitŁŞii de muncŁ; 

    e) folosirea cu bunŁ ĸtiinŞŁ a cunoĸtinŞelor medico-dentare ´n defavoarea sŁnŁtŁŞii 

pacientului sau în scop criminal. 

    (2) ExcepŞie de la prevederile alin. (1) lit. b) fac activitŁŞile de prevenŞie de medicinŁ 

dentarŁ. 

    (3) La solicitarea medicului dentist ´n cauzŁ sau la sesizarea oricŁrei persoane sau 

autoritŁŞi/instituŞii interesate, preĸedintele colegiului din care face parte medicul dentist 

respectiv poate constitui o comisie, special instituitŁ pentru fiecare caz ´n parte, alcŁtuitŁ 

din 3 medici dentiĸti primari, pentru a confirma sau infirma situaŞia de incompatibilitate 

prevŁzutŁ la alin. (1) lit. a) - c) sau e). Ċn cazurile prevŁzute la alin. (1) lit. d) acesta poate 

solicita organelor ´n drept confirmarea sau infirmarea stŁrii de incompatibilitate. 

    (4) Pe timpul stŁrii de incompatibilitate se suspendŁ dreptul de exercitare a profesiei. 

    (5) Ċn termen de 10 zile de la apariŞia situaŞiei de incompatibilitate, medicul dentist este 

obligat sŁ anunŞe colegiul teritorial al cŁrui membru este. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Autorizarea exercitŁrii profesiei de medic dentist 

 

    ART. 491 



    (1) Medicii dentiĸti care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 exercitŁ profesia pe 

baza certificatului de membru al CMDR, avizat anual pe baza asigurŁrii de rŁspundere 

civilŁ, pentru greĸeli ´n activitatea profesionalŁ, valabilŁ pentru anul respectiv. 

    (2) Ċn caz de prestare temporarŁ sau ocazionalŁ de servicii medico-dentare pe teritoriul 

Rom©niei, medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd 

SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi de 

la obligativitatea obŞinerii certificatului de membru al CMDR. Accesul la activitŁŞile de 

medic dentist pe durata prestŁrii serviciilor se face conform prevederilor art. 500. 

    (3) Certificatul de membru al CMDR se acordŁ pe baza urmŁtoarelor acte: 

    a) documentele care atestŁ formarea ´n profesie; 

    b) certificatul de sŁnŁtate; 

    c) declaraŞia pe propria rŁspundere privind ´ndeplinirea condiŞiilor prevŁzute la art. 489 

ĸi 490; 

    d) certificatul de cazier judiciar. 

    (4) Certificatul de membru devine operativ numai dupŁ ´ncheierea asigurŁrii de 

rŁspundere civilŁ. 

    ART. 492 

    (1) Medicii dentiĸti, indiferent de sex, se pensioneazŁ la v©rsta de 65 de ani. 

    (2) Ċn unitŁŞile sanitare publice, medicii dentiĸti, membri titulari ĸi membri 

corespondenŞi ai Academiei Rom©ne ĸi ai Academiei de ķtiinŞe Medicale, profesorii 

universitari, cercetŁtorii ĸtiinŞifici gradul I, doctorii ´n ĸtiinŞe medicale, care desfŁĸoarŁ 

activitŁŞi medico-dentare, pot continua, la cerere, activitatea p©nŁ la ´mplinirea v©rstei de 

70 de ani. Peste aceastŁ v©rstŁ medicii dentiĸti, membri titulari ĸi membri corespondenŞi 

ai Academiei de ķtiinŞe Medicale pot fi menŞinuŞi ´n activitate conform dispoziŞiilor art. 

10 alin. (2) din Legea nr. 264/2004 privind organizarea ĸi funcŞionarea Academiei de 

ķtiinŞe Medicale, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. De acelaĸi drept pot beneficia 

ĸi medicii dentiĸti, membri titulari ĸi membri corespondenŞi ai Academiei Rom©ne. 

    (3) Medicii dentiĸti prevŁzuŞi la alin. (1) se pot pensiona anticipat, la cerere, ´n 

condiŞiile prevŁzute de legislaŞia ´n vigoare privind sistemul de pensii, dacŁ ´ndeplinesc 

condiŞiile de stagiu de cotizare prevŁzute de lege pentru pensia anticipatŁ sau pentru 

pensia anticipatŁ parŞialŁ. 

    (4) Medicii dentiĸti care au depŁĸit limita de v©rstŁ prevŁzutŁ la alin. (1) pot profesa ´n 

continuare ´n unitŁŞi sanitare private. DesfŁĸurarea activitŁŞii se face ´n baza certificatului 

de membru ĸi a avizului anual al CMDR, eliberat pe baza certificatului de sŁnŁtate ĸi a 

asigurŁrii privind rŁspunderea civilŁ pentru greĸeli ´n activitatea profesionalŁ, ´ncheiatŁ 

pentru anul respectiv. 

    (5) Medicii dentiĸti deŞinuŞi sau internaŞi din motive politice, aflaŞi ´n situaŞiile 

prevŁzute la art. 1 alin. (1) ĸi (2) din Decretul-lege nr. 118/1990 republicat, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, pot fi menŞinuŞi, la cerere, ´n activitatea 

profesionalŁ, pe baza certificatului anual de sŁnŁtate. Aceste prevederi se aplicŁ ĸi 



medicilor dentiĸti care, din motive politice, au fost obligaŞi sŁ ´ĸi ´ntrerupŁ studiile o 

anumitŁ perioadŁ, obŞin©ndu-ĸi licenŞa cu ´nt©rziere, ori celor care au fost ´mpiedicaŞi sŁ 

´ĸi reia activitatea profesionalŁ. 

    (6) Ċn cazul unitŁŞilor sanitare publice care ´nregistreazŁ deficit de personal medico-

dentar, precum ĸi al unitŁŞilor sanitare publice aflate ´n zone defavorizate, medicii dentiĸti 

´ĸi pot continua activitatea peste v©rsta de pensionare prevŁzutŁ de lege, p©nŁ la ocuparea 

posturilor prin concurs, la propunerea unitŁŞii sanitare publice, cu avizul anual al CMDR 

ĸi cu aprobarea Ministerului SŁnŁtŁŞii, respectiv a autoritŁŞii de sŁnŁtate publicŁ, ´n 

funcŞie de subordonare. 

    (7) Medicii dentiĸti care au ´mplinit v©rsta de pensionare prevŁzutŁ la alin. (1) nu pot 

deŞine funcŞii de conducere ´n cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii, al ministerelor ĸi instituŞiilor 

centrale cu reŞea sanitarŁ proprie, al autoritŁŞilor de sŁnŁtate publicŁ, al CNAS, al caselor 

judeŞene de asigurŁri de sŁnŁtate ĸi a municipiului Bucureĸti, precum ĸi ´n cadrul 

spitalelor publice ĸi al oricŁrei alte unitŁŞi sanitare publice. 

 

    CAPITOLUL II 

    DispoziŞii privind exercitarea profesiei de medic dentist ´n Rom©nia de cŁtre 

medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene 
 

    SECŝIUNEA 1 

    DispoziŞii privind facilitarea dreptului de stabilire 
 

    ART. 493 

    (1) Ċn caz de stabilire pe teritoriul Rom©niei, solicitŁrile medicilor dentiĸti cetŁŞeni ai 

unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene cu 

privire la accesul la una dintre activitŁŞile prevŁzute la art. 480 se soluŞioneazŁ de 

Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n colaborare cu CMDR, ´n termen de 3 luni de la depunerea 

dosarului complet de cŁtre cel interesat. Aceĸtia primesc certificatul de membru al 

CMDR ´n urma aplicŁrii procedurii de recunoaĸtere a calificŁrii profesionale. 

    (2) Termenul prevŁzut la alin. (1) poate fi extins cu o lunŁ ´n situaŞiile ´n care 

recunoaĸterea profesionalŁ se face pe baza principiilor Regimului general de recunoaĸtere 

a calificŁrilor profesionale. Ċn acest caz se prelungeĸte corespunzŁtor ĸi perioada de 

valabilitate prevŁzutŁ la alin. (4). 

#M10 
    (3) Dosarul prevŁzut la alin. (1) va cuprinde: 

    a) copia documentului care face atestŁ cetŁŞenia; 

    b) copia documentelor care atestŁ formarea ´n profesie, respectiv a titlurilor de 

calificare care asigurŁ accesul la profesia de medic dentist ĸi, dupŁ caz, dovada 

experienŞei profesionale a titularului. Ċn cazul titlurilor de calificare de medic dentist a 



cŁror recunoaĸtere intrŁ sub incidenŞa Legii nr. 200/2004 privind recunoaĸterea 

diplomelor ĸi calificŁrilor profesionale pentru profesiile reglementate din România, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare, autoritŁŞile competente rom©ne pot cere 

posesorului informaŞii cu privire la formarea ´nsuĸitŁ de acesta, necesare stabilirii 

diferenŞelor faŞŁ de formarea de medic dentist din Rom©nia, ´n vederea alcŁtuirii probei 

de aptitudini. Ċn cazul ´n care acesta nu este ´n mŁsurŁ sŁ furnizeze respectivele 

informaŞii, autoritŁŞile competente rom©ne se adreseazŁ punctului de contact, autoritŁŞii 

competente sau oricŁrui alt organism competent al statului membru de origine; 

    c) certificatul emis de autoritŁŞile competente ale statului membru de origine sau de 

provenienŞŁ ´n cazul medicilor dentiĸti care ´ntrunesc cerinŞele de formare prevŁzute de 

normele UE, prin care se atestŁ cŁ titlurile oficiale de calificare sunt cele prevŁzute la 

anexa nr. 5 la HotŁr©rea Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare; 

    d) dovezi emise de statul membru de origine sau provenienŞŁ privind caracterul 

onorabil, moral sau absenŞa unei situaŞii care suspendŁ sau interzice exercitarea 

profesiei de medic dentist ´n caz de eroare profesionalŁ gravŁ, respectiv o atestare de 

confirmare a inexistenŞei unor suspendŁri temporare sau definitive de la exercitarea 

profesiei sau a unor condamnŁri penale; 

    e) documentul privind sŁnŁtatea fizicŁ ĸi psihicŁ a medicului dentist titular emis de 

statul membru de origine sau de provenienŞŁ; 

    f) certificatul eliberat de bŁncile, inclusiv de ´ntreprinderile de asigurare din unul din 

statele membre prevŁzute la alin. (1) prin care se atestŁ cŁ medicul dentist titular este 

asigurat ´mpotriva riscurilor pecuniare care decurg din rŁspunderea profesionalŁ 

potrivit prevederilor legale ´n vigoare ´n Rom©nia privind termenii ĸi extinderea acestei 

garanŞii. 

    (3^1) Documentele prevŁzute la alin. (3) lit. d) - f) se ´nsoŞesc de traduceri legalizate ´n 

limba rom©nŁ. 

    (4) Documentele prevŁzute la alin. (3) lit. d) - f) sunt valabile 3 luni de la data emiterii. 

AutoritŁŞile competente, organismele, precum ĸi alte persoane juridice implicate asigurŁ 

confidenŞialitatea informaŞiilor transmise. 

    (5) Ċn cazul ´n care documentele prevŁzute la alin. (3) lit. d) nu sunt eliberate de 

autoritŁŞile competente ale statului membru de origine sau de provenienŞŁ, autoritŁŞile 

competente rom©ne acceptŁ o declaraŞie sub jurŁm©nt - sau, în statele membre în care nu 

existŁ un astfel de jurŁm©nt, o declaraŞie solemnŁ - fŁcutŁ de medicul dentist ´n cauzŁ ´n 

faŞa unei autoritŁŞi judiciare sau administrative competente sau, dupŁ caz, ´n faŞa unui 

notar sau a unui organism profesional calificat al statului membru de origine sau de 

provenienŞŁ, care elibereazŁ un certificat ce atestŁ respectivul jurŁm©nt sau respectiva 

declaraŞie solemnŁ. 

#B 



    (6) În cazul în care statul membru de origine sau de provenienŞŁ nu impune o astfel de 

cerinŞŁ ĸi, ´n consecinŞŁ, nu emite cetŁŞenilor sŁi documentul prevŁzut la alin. (3) lit. e), 

autoritŁŞile competente rom©ne acceptŁ atestatul eliberat pe baza declaraŞiei sub jurŁm©nt 

sau a declaraŞiei solemne a solicitantului de cŁtre autoritatea judiciarŁ sau administrativŁ 

competentŁ sau, dupŁ caz, de notarul sau organizaŞia profesionalŁ abilitatŁ ´n acest sens 

de acel stat. 

#M10 
    ART. 493^1 

    AutoritŁŞile competente rom©ne, ´n situaŞia ´n care Rom©nia este statul membru de 

origine sau provenienŞŁ al medicilor dentiĸti care solicitŁ recunoaĸterea calificŁrii 

profesionale într-un alt stat membru, transmit documentele solicitate în termen de 2 luni. 

#B 
    ART. 494 

    (1) Ċn termen de 30 de zile de la primirea dosarului, Ministerul SŁnŁtŁŞii informeazŁ 

solicitantul asupra documentelor necesare completŁrii acestuia. 

    (2) Deciziile autoritŁŞilor competente rom©ne ´n aceste cazuri pot fi atacate la instanŞa 

de contencios administrativ. 

#M10 
    ART. 494^1 

    Procedura de examinare a cererii de obŞinere a autorizaŞiei de a exercita profesia ´n 

Rom©nia ´naintatŁ de cŁtre medicii dentiĸti prevŁzuŞi la art. 477 trebuie sŁ conducŁ la o 

decizie justificatŁ ´n mod corespunzŁtor a autoritŁŞilor competente rom©ne, ´n oricare 

dintre cazuri, ´n termenul prevŁzut la art. 493 alin. (1). 

#M10 
    ART. 494^2 

    (1) Ċn cazul unor suspiciuni justificate, autoritŁŞile competente rom©ne pot solicita 

autoritŁŞilor competente ale statului membru emitent o confirmare a autenticitŁŞii 

certificatelor ĸi a titlurilor de calificare de medic dentist eliberate de acesta, precum ĸi, 

dupŁ caz, confirmarea faptului cŁ medicul dentist titular ´ndeplineĸte condiŞiile minime 

de formare prevŁzute de normele UE pentru calificarea profesionalŁ dob©nditŁ de acesta 

în statul membru emitent. 

    (2) În cazul unor suspiciuni justificate, atunci c©nd o autoritate competentŁ a unui alt 

stat membru a eliberat un titlu de calificare de medic dentist, care include o formare 

urmatŁ ´n totalitate sau parŞial ´ntr-o instituŞie legal stabilitŁ pe teritoriul unui alt stat 

membru, România, în calitate de stat membru gazdŁ, are dreptul sŁ verifice pe l©ngŁ 

organismul competent al statului membru de origine în care a fost eliberat respectivul 

titlu de calificare dacŁ: 

    a) formarea ´n profesia de medic dentist asiguratŁ de instituŞia ´n cauzŁ a fost 

certificatŁ ´n mod oficial de instituŞia de ´nvŁŞŁm©nt situatŁ ´n statul membru de origine 

în care a fost eliberat respectivul titlu de calificare de medic dentist; 



    b) titlul de calificare de medic dentist eliberat este acelaĸi cu cel care atestŁ acelaĸi 

ciclu de formare de medic dentist efectuat în statul membru de origine în care a fost 

eliberat respectivul titlu de calificare de medic dentist; 

    c) titlul de calificare de medic dentist eliberat conferŁ aceleaĸi drepturi de acces la 

profesia de medic dentist pe teritoriul statului membru de origine în care a fost eliberat 

respectivul titlu de calificare de medic dentist. 

    (3) Ċn cazul unor suspiciuni justificate, Rom©nia ´n calitate de stat membru gazdŁ 

poate solicita autoritŁŞilor competente ale unui stat membru o confirmare a faptului cŁ 

medicul dentist solicitant nu este suspendat sau nu are interdicŞie de exercitare a 

profesiei ca urmare a unei erori profesionale grave sau a unei condamnŁri pentru 

infracŞiuni legate de exercitarea activitŁŞilor sale profesionale. 

    (4) Schimbul de informaŞii ´ntre autoritŁŞile competente rom©ne ĸi autoritŁŞile 

competente din celelalte state membre UE ´n temeiul prezentului articol se efectueazŁ 

prin intermediul IMI. 

#B 
    ART. 495 

    (1) Atunci când autoritŁŞile competente rom©ne au cunoĸtinŞŁ de fapte grave ĸi precise 

care pot avea repercusiuni asupra ´nceperii activitŁŞii profesionale sau asupra exercitŁrii 

profesiei de medic dentist ´n Rom©nia, comise de medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat 

membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, anterior 

stabilirii ´n Rom©nia ĸi ´n afara teritoriului sŁu, acestea informeazŁ statul membru de 

origine sau de provenienŞŁ al celor ´n cauzŁ. 

    (2) AutoritŁŞile competente rom©ne comunicŁ statului membru gazdŁ informaŞiile 

solicitate cu privire la sancŞiunile disciplinare de naturŁ profesionalŁ sau administrativŁ, 

precum ĸi cu privire la sancŞiunile penale interes©nd exerciŞiul profesiei de medic dentist, 

aplicate medicilor dentiĸti pe durata exercitŁrii profesiei ´n Rom©nia. 

    (3) AutoritŁŞile competente rom©ne analizeazŁ informaŞiile transmise de statul membru 

gazdŁ cu privire la faptele grave ĸi precise comise de medicii dentiĸti cetŁŞeni rom©ni sau 

care provin din România, anterior stabilirii ´n statul membru gazdŁ ĸi ´n afara teritoriului 

sŁu, fapte care pot avea repercusiuni asupra ´nceperii activitŁŞii profesionale sau asupra 

exercitŁrii profesiei de medic dentist ´n acel stat. 

    (4) AutoritŁŞile competente rom©ne decid asupra naturii ĸi amplorii investigaŞiilor pe 

care le ´ntreprind ´n situaŞiile pentru care au fost sesizate ĸi comunicŁ statului membru 

gazdŁ consecinŞele care rezultŁ cu privire la atestatele ĸi documentele pe care le-au emis 

în cazurile respective. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    DispoziŞii cu privire la libera prestare a serviciilor medico-dentare 
 

    ART. 496 



    (1) Prezentele dispoziŞii se aplicŁ medicilor dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, 

ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, care sunt stabiliŞi ´n vederea 

exercitŁrii profesiei ´n unul dintre aceste state, atunci c©nd se deplaseazŁ pe teritoriul 

Rom©niei pentru a exercita ´n regim temporar ĸi ocazional activitŁŞile de medic dentist. 

    (2) Caracterul temporar sau ocazional al prestŁrii activitŁŞilor de medic dentist este 

stabilit, de la caz la caz, de CMDR ´n funcŞie de durata, frecvenŞa, periodicitatea ĸi 

continuitatea acestora. 

    ART. 497 

    (1) Medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi de la 

obligaŞia ´nscrierii ´n CMDR, precum ĸi de la plata cotizaŞiei de membru, atunci c©nd 

solicitŁ accesul la una dintre activitŁŞile de medic dentist ´n vederea prestŁrii temporare 

sau ocazionale de servicii medico-dentare în România. 

    (2) Aceĸtia sunt ´nregistraŞi automat la CMDR pe durata prestŁrii serviciilor respective, 

´n baza copiei documentelor prestatorului prevŁzute la art. 500 ĸi transmise ´n acest scop 

de Ministerul SŁnŁtŁŞii. 

    (3) ExerciŞiul activitŁŞilor de medic dentist, ´n aceste situaŞii, se face ´n concordanŞŁ cu 

celelalte drepturi ĸi obligaŞii prevŁzute de lege pentru medicii dentiĸti cetŁŞeni rom©ni 

membri ai CMDR. 

    ART. 498 

    Pe durata prestŁrii cu caracter temporar sau ocazional a serviciilor medico-dentare pe 

teritoriul României, persoanele prevŁzute la art. 497 alin. (1) se supun dispoziŞiilor cu 

caracter profesional, regulamentar sau administrativ al calificŁrilor profesionale care 

definesc profesia ĸi utilizarea titlurilor, dispoziŞiilor cu privire la faptele profesionale 

grave care afecteazŁ direct ĸi specific protecŞia ĸi securitatea consumatorilor, precum ĸi 

dispoziŞiilor disciplinare prevŁzute de lege pentru medicii dentiĸti cetŁŞeni rom©ni 

membri ai CMDR. 

    ART. 499 

    Prestarea cu caracter temporar sau ocazional a serviciilor medico-dentare pe teritoriul 

Rom©niei de cŁtre persoanele prevŁzute la art. 497 alin. (1) se face cu titlul profesional 

prevŁzut de lege pentru calificarea profesionalŁ ´nsuĸitŁ. 

    ART. 500 

    (1) SolicitŁrile medicilor dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat 

aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n unul dintre aceste state, privind 

prestarea temporarŁ ori ocazionalŁ de servicii medico-dentare în România, se 

soluŞioneazŁ de cŁtre CMDR. 

    (2) În cazul în care, în vederea prestŁrii temporare de servicii medico-dentare, 

solicitantul se aflŁ la prima deplasare ´n Rom©nia sau ´n cazul ´n care ´n situaŞia acestuia 

intervin schimbŁri materiale atestate de documente, acesta va ´nainta CMDR: 



    a) o declaraŞie prealabilŁ scrisŁ, ´n care se precizeazŁ domeniul de asigurare sau alte 

mijloace de protecŞie personalŁ ori colectivŁ privind responsabilitatea profesionalŁ de 

care solicitantul beneficiazŁ ´n statul membru de stabilire; 

    b) copia documentului de cetŁŞenie; 

    c) o declaraŞie privind cunoaĸterea limbii rom©ne, necesarŁ pentru practicarea profesiei 

în România; 

    d) o dovadŁ prin care autoritŁŞile competente ale statului membru de stabilire atestŁ cŁ 

titularul nu a suferit suspendŁri temporare sau definitive de la exercitarea profesiei ori 

condamnŁri penale; 

    e) diplomele, certificatele sau alte titluri de medic dentist prevŁzute de lege ori de 

normele UE pentru prestarea activitŁŞilor ´n cauzŁ; 

#M10 
    f) traducerea legalizatŁ ´n limba rom©nŁ a documentului prevŁzut la lit. d). 

#B 
    (3) DeclaraŞia prevŁzutŁ la alin. (2) lit. a) poate fi ´naintatŁ prin toate mijloacele ĸi se 

re´nnoieĸte o datŁ pe an, dacŁ prestatorul intenŞioneazŁ sŁ furnizeze, de manierŁ 

temporarŁ sau ocazionalŁ, ´n cursul anului respectiv, servicii medico-dentare în România. 
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    (4) Prezentarea declaraŞiei prevŁzute la art. 500 alin. (2) lit. a) este obligatorie ĸi dŁ 

acces medicului dentist solicitant la prestarea de servicii medico-dentare pe întreg 

teritoriul României. 

#B 
    ART. 501 

    (1) Pentru prima prestare de servicii, ´n cazul medicilor dentiĸti a cŁror formare ´n 

profesie ´nsuĸitŁ ´ntr-un stat membru al UE nu ´ntruneĸte criteriile de recunoaĸtere 

automatŁ stabilite prin Normele privind recunoaĸterea diplomelor, certificatelor ĸi 

titlurilor de medic, de medic dentist, de farmacist, de asistent medical generalist ĸi de 

moaĸŁ, eliberate de un stat membru al UE, de un stat aparŞin©nd SEE sau de ConfederaŞia 

ElveŞianŁ, CMDR poate efectua o verificare a calificŁrilor profesionale ale prestatorului 

înainte de prima prestare de servicii. 

    (2) Verificarea prealabilŁ este posibilŁ numai ´n vederea evitŁrii daunelor grave care 

pot fi aduse sŁnŁtŁŞii pacientului ca urmare a lipsei de calificare profesionalŁ a medicului 

dentist prestator ĸi cu condiŞia sŁ nu depŁĸeascŁ ceea ce este necesar ´n acest scop. 

    (3) Ċn termen de cel mult o lunŁ de la data primirii declaraŞiei ĸi a documentelor 

anexate la aceasta, CMDR informeazŁ medicul dentist prestator cu privire la: 

    a) decizia de a nu controla calificŁrile acestuia; 

    b) dupŁ verificarea calificŁrilor profesionale, sŁ solicite medicului dentist prestator sŁ 

promoveze o probŁ de aptitudini sau sŁ ´l informeze cu privire la decizia de a-i permite sŁ 

presteze serviciile respective. 



    În cazul ´nt©mpinŁrii unor dificultŁŞi care ar putea conduce la o ´nt©rziere, CMDR 

informeazŁ medicul dentist prestator, ´nainte de sf©rĸitul primei luni de la data primirii 

declaraŞiei ĸi a documentelor anexate la aceasta, cu privire la motivele ´nt©rzierii, precum 

ĸi la timpul necesar pentru a ajunge la o decizie. DificultŁŞile se soluŞioneazŁ ´n termen de 

o lunŁ de la notificare ĸi decizia se finalizeazŁ ´n termen de douŁ luni de la rezolvarea 

dificultŁŞii. 

    (4) Ċn cazul unei diferenŞe importante ´ntre calificŁrile profesionale ale medicului 

dentist prestator ĸi formarea impusŁ ´n Rom©nia pentru prestarea serviciilor medico-

dentare ´n cauzŁ, ´n mŁsura ´n care aceastŁ diferenŞŁ este de naturŁ sŁ afecteze ´n mod 

negativ sŁnŁtatea sau siguranŞa publicŁ ĸi nu poate fi compensatŁ de experienŞa 

profesionalŁ a medicului dentist prestator de servicii ori de cunoĸtinŞele, abilitŁŞile ĸi 

competenŞele dob©ndite prin ´nvŁŞarea pe tot parcursul vieŞii, validatŁ ´n mod formal ´n 

acest scop de un organism relevant, CMDR oferŁ medicului dentist prestator de servicii 

posibilitatea de a demonstra, printr-o probŁ de aptitudini, astfel cum este menŞionat la 

alin. (3) lit. b), cŁ a dob©ndit cunoĸtinŞele, abilitŁŞile ĸi competenŞele care ´i lipseau. 

    (5) CMDR decide, în urma susŞinerii probei de aptitudini, cu privire la posibilitatea de 

furnizare a serviciului de cŁtre medicul dentist prestator. 

    (6) Prestarea serviciilor trebuie sŁ fie posibilŁ ´n termen de o lunŁ de la data deciziei 

adoptate în conformitate cu prevederile alin. (5). 

    (7) Ċn lipsa unei reacŞii din partea CMDR, ´n termenele stabilite la alin. (3) ĸi (4), 

serviciile ´n cauzŁ pot fi prestate. Prestarea serviciilor se va face cu titlul profesional 

prevŁzut de lege. 
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    ART. 502 

    Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia informeazŁ semestrial Ministerul SŁnŁtŁŞii 

cu privire la numŁrul medicilor dentiĸti care beneficiazŁ de prevederile art. 500. 

#B 
    ART. 503 

    (1) Ċn caz de prestare temporarŁ a serviciilor, medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat 

membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n 

unul dintre aceste state, sunt exceptaŞi de la procedura de acreditare prevŁzutŁ de 

legislaŞia asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate. 

    (2) Persoanele prevŁzute la alin. (1) au obligaŞia de a informa ´n prealabil CNAS 

asupra serviciilor pe care urmeazŁ sŁ le presteze pe teritoriul Rom©niei, iar ´n caz de 

urgenŞŁ, ´n termen de maximum 7 zile de la prestarea acestora. 
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    ART. 504 

    AutoritŁŞile competente rom©ne vor retrage, dupŁ caz, temporar sau definitiv, 

documentele prevŁzute la art. 500 alin. (2) lit. c) eliberate medicilor dentiĸti care 

´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 lit. a), c) ĸi e), precum ĸi medicilor dentiĸti 



stabiliŞi ´n Rom©nia care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 lit. b), d) ĸi f), ´n cazul 

´n care acestora li se aplicŁ sancŞiunile prevŁzute de lege cu suspendarea sau interdicŞia 

exercitŁrii profesiei. 
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    ART. 505 

    (1) Ċn cazul unor suspiciuni justificate, autoritŁŞile competente române pot solicita 

autoritŁŞilor competente omoloage din statul membru de stabilire al medicului dentist 

solicitant informaŞii pertinente cu privire la legalitatea condiŞiei de stabilire, buna 

conduitŁ profesionalŁ a acestuia, precum ĸi la absenŞa sancŞiunilor disciplinare sau 

penale cu caracter profesional. 

#B 
    (2) La solicitarea statului membru gazdŁ, autoritŁŞile competente rom©ne transmit 

informaŞiile solicitate cu respectarea prevederilor art. 509. 

    (3) AutoritŁŞile competente asigurŁ schimbul necesar de informaŞii pentru ca pl©ngerea 

beneficiarului împotriva prestatorului de servicii medico-dentare în regim temporar sau 

ocazional sŁ fie corect soluŞionatŁ. Ċn aceastŁ situaŞie, beneficiarul este informat asupra 

cursului demersului sŁu. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    DispoziŞii comune cu privire la dreptul de stabilire ĸi libera prestare de servicii 

medico-dentare 
 

    ART. 506 

    Medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene care, ´n timpul exercitŁrii profesiei ´n Rom©nia, ´ncalcŁ 

dispoziŞiile, legile ĸi regulamentele profesiei rŁspund potrivit legii. 

    ART. 507 

    (1) Medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene care exercitŁ profesia de medic dentist ´n Rom©nia au dreptul 

de a ataĸa la titlul profesional prevŁzut la art. 485 titlul legal de formare obŞinut ´n statul 

membru de origine sau de provenienŞŁ, ´n limba statului emitent ĸi, eventual, abrevierea 

acestui titlu ´n mŁsura ´n care nu este identic cu titlul profesional. Titlul legal de formare 

va fi ´nsoŞit de numele ĸi locul instituŞiei sau ale organismului emitent. 

    (2) DacŁ titlul respectiv de formare desemneazŁ ´n Rom©nia o pregŁtire 

complementarŁ ne´nsuĸitŁ de beneficiar, acesta va utiliza ´n exerciŞiul profesiei forma 

corespunzŁtoare a titlului indicatŁ de autoritŁŞile competente rom©ne. 

    ART. 508 

    (1) Medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene care doresc sŁ exercite profesia ´n Rom©nia pot obŞine de la 

autoritŁŞile competente rom©ne informaŞii cu privire la legislaŞia din domeniul sŁnŁtŁŞii, 



din domeniul securitŁŞii sociale, precum ĸi cu privire la Codul deontologic al medicului 

dentist. 

    (2) Ċn vederea furnizŁrii informaŞiilor prevŁzute la alin. (1), autoritŁŞile competente 

române vor organiza la nivelul structurilor teritoriale ĸi centrale birouri de informare 

legislativŁ. 

    (3) Medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau 

ai ConfederaŞiei ElveŞiene, care exercitŁ profesia ca urmare a recunoaĸterii calificŁrii 

profesionale de cŁtre autoritŁŞile competente rom©ne, trebuie sŁ posede cunoĸtinŞele 

lingvistice necesare desfŁĸurŁrii activitŁŞilor profesionale ´n Rom©nia. 
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    ART. 508^1 

    (1) Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia se desemneazŁ ca autoritatea competentŁ 

sŁ verifice respectarea obligaŞiei prevŁzute la art. 508 alin. (3). 

    (2) Verificarea cunoĸtinŞelor lingvistice se limiteazŁ la cunoaĸterea limbii rom©ne ca 

limbŁ oficialŁ ´n Rom©nia. 

    (3) Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia poate efectua verificarea cunoĸtinŞelor 

lingvistice numai dupŁ emiterea conform normelor comunitare a cardului profesional 

european de medic dentist sau, dupŁ caz, numai dupŁ recunoaĸterea calificŁrilor 

profesionale de medic dentist. Ċn aprecierea cunoĸtinŞelor lingvistice, CMDR va Şine cont 

de durata activitŁŞii care urmeazŁ a fi desfŁĸuratŁ. 
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    ART. 508^2 

    Deciziile Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia cu privire la verificarea 

cunoĸtinŞelor lingvistice pot fi atacate de medicii dentiĸti titulari la instanŞa de contencios 

administrativ. 

#B 
    ART. 509 

    (1) AutoritŁŞile competente rom©ne colaboreazŁ ´ndeaproape cu autoritŁŞile competente 

omoloage ale statelor membre ale UE, ale statelor aparŞin©nd SEE ĸi, respectiv, ale 

ConfederaŞiei ElveŞiene, asigur©nd confidenŞialitatea informaŞiilor transmise. 

    (2) Schimbul de informaŞii privind sancŞiunile disciplinare sau penale aplicate ´n caz de 

fapte grave ĸi precise, susceptibile de a avea consecinŞe asupra activitŁŞilor de medic 

dentist, se va face cu respectarea prevederilor Legii nr. 506/2004, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare, ĸi a prevederilor Legii nr. 677/2001, cu modificŁrile ĸi 

completŁrile ulterioare. 
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    ART. 509^1 

    Schimbul de informaŞii ´n temeiul art. 505 alin. (1) ĸi art. 509 dintre autoritŁŞile 

competente rom©ne ĸi autoritŁŞile competente ale celorlalte state membre se efectueazŁ 

prin intermediul IMI. 
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    SECŝIUNEA a 4-a 

    Mecanismul de alertŁ 
 

#M10 
    ART. 509^2 

    (1) Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia informeazŁ autoritŁŞile competente din 

toate celelalte state membre cu privire la medicii dentiĸti cŁrora li s-a restrâns sau 

interzis de cŁtre autoritŁŞile ori instanŞele judecŁtoreĸti naŞionale sŁ desfŁĸoare, pe 

teritoriul Rom©niei, ´n ´ntregime sau ´n parte, chiar ĸi cu caracter temporar, activitŁŞile 

profesionale. 

    (2) Din categoria medicilor dentiĸti prevŁzuŞi la alin. (1) fac parte: 

    a) medici dentiĸti care deŞin un titlu prevŁzut la anexa nr. 5 la HotŁr©rea Guvernului 

nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    b) medici dentiĸti specialiĸti care deŞin un titlu prevŁzut la anexa nr. 6 la HotŁr©rea 

Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare; 

    c) medicii dentiĸti titulari ai certificatelor de drepturi dob©ndite astfel cum sunt 

menŞionate ´n HotŁr©rea Guvernului nr. 1.282/2007, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare. 
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    ART. 509^3 

    Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia transmite informaŞiile menŞionate la art. 

509^2 prin alertŁ ´n cadrul IMI cel t©rziu ´n termen de 3 zile de la data adoptŁrii deciziei 

de restr©ngere sau interzicere, ´n ´ntregime sau ´n parte, a exercitŁrii unei activitŁŞi 

profesionale de cŁtre medicul dentist ´n cauzŁ. Aceste informaŞii se limiteazŁ la: 

    a) identitatea medicului dentist ´n cauzŁ, numele, prenumele ĸi data naĸterii; 

    b) calificarea cu care acesta exercitŁ profesia de medic dentist; 

    c) informaŞii cu privire la autoritatea sau instanŞa naŞionalŁ care adoptŁ hotŁr©rea 

privind restr©ngerea sau interdicŞia; 

    d) sfera de aplicare a restricŞiei sau interdicŞiei; 

    e) perioada ´n cursul cŁreia se aplicŁ restricŞia sau interdicŞia. 
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    ART. 509^4 

    Cel t©rziu ´n termen de 3 zile de la data adoptŁrii hotŁr©rii instanŞei, Colegiul 

Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, ´n calitate de autoritate competentŁ a statului membru 

interesat, informeazŁ autoritŁŞile competente ale tuturor celorlalte state membre, prin 

alertŁ ´n cadrul IMI despre identitatea medicilor dentiĸti care au solicitat recunoaĸterea 

calificŁrilor de medic dentist ĸi, respectiv, de medic dentist specialist ´n temeiul 



prezentelor prevederi ĸi ´n cazul cŁrora instanŞele rom©ne au constatat cŁ au fŁcut uz, ´n 

acest scop, de titluri de calificare profesionalŁ falsificate. 

#M10 
    ART. 509^5 

    Prelucrarea datelor cu caracter personal ´n scopul schimbului de informaŞii 

menŞionate la art. 509^2 ĸi 509^4 se va face cu respectarea prevederilor Legii nr. 

506/2004, cu modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare ĸi ale Legii nr. 677/2001, cu 

modificŁrile ĸi completŁrile ulterioare. 

#M10 
    ART. 509^6 

    Ċn situaŞia ´n care o interdicŞie sau o restricŞie menŞionatŁ la art. 509 expirŁ, Colegiul 

Medicilor Dentiĸti din Rom©nia informeazŁ, fŁrŁ ´nt©rziere, autoritŁŞile competente din 

celelalte state membre, menŞion©nd data expirŁrii ĸi orice altŁ schimbare ulterioarŁ 

respectivei date. 

#M10 
    ART. 509^7 

    Medicii dentiĸti pentru care Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia transmite alerte 

celorlalte state membre sunt informaŞi ´n scris cu privire la deciziile de alertŁ, 

concomitent cu declanĸarea ĸi derularea procedurii de alertŁ. 

#M10 
    ART. 509^8 

    (1) Medicii dentiĸti prevŁzuŞi la art. 509^7 au posibilitatea de a contesta decizia 

privind aplicarea mecanismului de alertŁ la instanŞa de contencios administrativ 

competentŁ, potrivit legii sau pot solicita Colegiul Medicilor Dentiĸti din Rom©nia 

rectificarea unei astfel de decizii. 

    (2) Ċn cazul ´n care alerta transmisŁ celorlalte state membre se dovedeĸte a fi 

ne´ntemeiatŁ, medicul dentist ´n cauzŁ poate obŞine despŁgubiri legate de orice 

prejudiciu cauzat de aceasta, ´n condiŞiile legii. Ċn aceste cazuri, decizia privind alerta 

poate conŞine precizarea cŁ face obiectul unor proceduri iniŞiate de cŁtre profesionist. 

#M10 
    ART. 509^9 

    Datele privind alertele pot fi prelucrate în IMI atât timp cât sunt valabile. Alertele se 

radiazŁ ´n termen de 3 zile de la data adoptŁrii deciziei de revocare sau de la expirarea 

interdicŞiei sau restricŞiei menŞionate la art. 509^2. 

 

#B 

    CAPITOLUL III  

    Organizarea ĸi funcŞionarea CMDR 
 

    SECŝIUNEA 1 



    Caracteristici generale 
 

    ART. 510 

    (1) CMDR este organism profesional, apolitic, fŁrŁ scop lucrativ, de drept public, cu 

responsabilitŁŞi delegate de autoritatea de stat, ´n domeniul autorizŁrii, controlului ĸi 

supravegherii profesiei de medic dentist ca profesie liberalŁ, de practicŁ publicŁ 

autorizatŁ. 

    (2) CMDR are autonomie instituŞionalŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, normativ ĸi 

jurisdicŞional profesional. 

    (3) Ministerul SŁnŁtŁŞii urmŁreĸte modul de respectare a prevederilor legale ´n 

activitatea CMDR. 

    (4) CMDR cuprinde toŞi medicii dentiĸti care ´ntrunesc condiŞiile prevŁzute la art. 477 

lit. a), c) ĸi e), precum ĸi medicii dentiĸti stabiliŞi ´n Rom©nia care ´ntrunesc condiŞiile 

prevŁzute la art. 477 lit. b), d) ĸi f) ĸi care exercitŁ profesia de medic dentist ´n condiŞiile 

prezentului titlu. 

    ART. 511 

    (1) CMDR se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ pe criterii teritoriale, la nivel naŞional ĸi 

judeŞean, respectiv la nivelul municipiului Bucureĸti. 

    (2) Sediul CMDR este ´n municipiul Bucureĸti. 

    (3) Patrimoniul este format din bunuri mobile ĸi imobile dob©ndite ´n condiŞiile legii. 

 

    SECŝIUNEA a 2-a 

    AtribuŞiile CMDR 

 

    ART. 512 

    (1) CMDR are urmŁtoarele atribuŞii generale: 

    a) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii, prin asigurarea 

controlului aplicŁrii regulamentelor ĸi normelor care organizeazŁ ĸi reglementeazŁ 

exercitarea profesiei de medic dentist, indiferent de forma de exercitare ĸi de unitatea 

sanitarŁ ´n care se desfŁĸoarŁ; 

    b) apŁrŁ demnitatea, promoveazŁ drepturile ĸi interesele membrilor sŁi ´n toate sferele 

de activitate, apŁrŁ onoarea, libertatea ĸi independenŞa profesionalŁ ale medicului dentist 

în exercitarea profesiei; 

    c) asigurŁ respectarea de cŁtre medicii dentiĸti a obligaŞiilor ce le revin faŞŁ de pacient 

ĸi de sŁnŁtatea publicŁ; 

    d) atestŁ onorabilitatea ĸi moralitatea profesionalŁ ale membrilor sŁi; 

    e) ´ntocmeĸte, actualizeazŁ permanent Registrul unic al medicilor dentiĸti din Rom©nia, 

administreazŁ pagina de internet de publicare a acestuia ĸi ´nainteazŁ trimestrial 

Ministerului SŁnŁtŁŞii un raport privind situaŞia numericŁ a membrilor sŁi, precum ĸi a 



evenimentelor ´nregistrate ´n domeniul autorizŁrii, controlului ĸi supravegherii exercitŁrii 

profesiei de medic dentist; 

    f) elaboreazŁ ĸi adoptŁ Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare al CMDR ĸi Codul 

deontologic al medicului dentist, lu©nd mŁsurile necesare pentru respectarea unitarŁ a 

acestora; 

    g) acordŁ aviz consultativ ghidurilor ĸi protocoalelor de practicŁ medicalŁ elaborate de 

comisiile de specialitate ale Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    h) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu instituŞii/autoritŁŞi publice, 

organizaŞii desemnate de Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea criteriilor ĸi standardelor de 

dotare a cabinetelor de practicŁ medico-dentarŁ, indiferent de forma de proprietate, ĸi le 

supune spre aprobare Ministerului SŁnŁtŁŞii; 

    i) îi reprezintŁ pe membrii sŁi ´n relaŞiile cu asociaŞii ĸtiinŞifice, profesionale, patronale 

ĸi cu sindicatele; 

    j) stabileĸte ĸi reglementeazŁ regimul de publicitate a activitŁŞilor medico-dentare; 

    k) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu organizaŞii, autoritŁŞi/instituŞii 

publice, persoane fizice/juridice cu atribuŞii desemnate de Ministerul SŁnŁtŁŞii, asigur©nd 

cadrul necesar desfŁĸurŁrii unei concurenŞe loiale bazate exclusiv pe promovarea 

competenŞei profesionale; 

    l) controleazŁ modul ´n care sunt respectate de cŁtre angajatori independenŞa 

profesionalŁ a medicilor dentiĸti ĸi dreptul acestora de decizie ´n exercitarea actului 

medico-dentar; 

    m) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la consultŁrile 

privind reglementŁrile din domeniul medico-dentar sau al asigurŁrilor sociale de sŁnŁtate; 

    n) acŞioneazŁ, alŁturi de instituŞiile sanitare centrale ĸi teritoriale, ca ´n unitŁŞile 

medico-dentare publice ĸi private (cabinete, ambulatorii, spitale) sŁ fie asiguratŁ calitatea 

actului medico-dentar; 

    o) organizeazŁ judecarea cazurilor de abateri de la normele de eticŁ profesionalŁ ĸi de 

deontologie medico-dentarŁ ĸi a cazurilor de greĸeli ´n activitatea profesionalŁ, ´n calitate 

de organ de jurisdicŞie profesionalŁ; 

    p) sprijinŁ instituŞiile ĸi acŞiunile de asistenŞŁ medico-socialŁ pentru medicii dentiĸti ĸi 

familiile lor; 

    q) promoveazŁ relaŞiile pe plan extern cu organizaŞii ĸi formaŞiuni similare; 

    r) ´n cadrul CMDR funcŞioneazŁ comisii ce reprezintŁ specialitŁŞile medicinei dentare 

prevŁzute ´n Nomenclatorul specialitŁŞilor medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice 

pentru reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ, elaborat de Ministerul SŁnŁtŁŞii; 

    s) colaboreazŁ cu organizaŞii, autoritŁŞi/instituŞii publice, persoane fizice/juridice cu 

atribuŞii desemnate de Ministerul SŁnŁtŁŞii, reprezent©nd ´n domeniul sŁu de competenŞŁ 

medicii dentiĸti cu practicŁ independentŁ care desfŁĸoarŁ activitŁŞi medicale ´n cadrul 

sistemului de asigurŁri sociale de sŁnŁtate; 



    t) avizeazŁ, ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, autorizarea de instalare a cabinetelor 

medicale dentare publice sau private ĸi se pronunŞŁ ´n acest sens ´n legŁturŁ cu 

demersurile ´ntreprinse ´n vederea interzicerii instalŁrii ĸi funcŞionŁrii acestora, Şin©nd 

seama ca exercitarea activitŁŞilor medico-dentare sŁ se facŁ ´n concordanŞŁ cu competenŞa 

profesionalŁ a medicului dentist, cu dotarea tehnicŁ, precum ĸi cu respectarea normelor 

de igienŁ; 

    u) colaboreazŁ cu OAMGMAMR ´n ceea ce priveĸte activitatea profesionalŁ a 

tehnicienilor dentari ĸi asistenŞilor medicali care desfŁĸoarŁ activitate ´n medicina 

dentarŁ; 

    v) organizeazŁ centre de pregŁtire lingvisticŁ, necesare pentru exercitarea activitŁŞii 

profesionale de cŁtre medicii cetŁŞeni ai statelor membre ale UE, ai statelor aparŞin©nd 

SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene; 

    x) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu organizaŞii de profil profesional-

ĸtiinŞific, patronal, sindical, din domeniul sanitar, ĸi cu organizaŞii neguvernamentale ´n 

toate problemele ce privesc asigurarea sŁnŁtŁŞii populaŞiei; 

    y) coordoneazŁ, controleazŁ ĸi supravegheazŁ funcŞional, organizatoric ĸi financiar 

colegiile teritoriale. 

    (2) Ċn domeniul formŁrii profesionale, CMDR are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) participŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu Ministerul EducaŞiei ĸi CercetŁrii 

ķtiinŞifice ĸi Ministerul SŁnŁtŁŞii la stabilirea numŁrului anual de locuri de pregŁtire ´n 

unitŁŞile de ´nvŁŞŁm©nt superior de medicinŁ dentarŁ; 

    b) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii, alŁturi de alte 

organizaŞii, persoane fizice/juridice, la formarea, specializarea ĸi perfecŞionarea pregŁtirii 

profesionale a medicilor dentiĸti; 

    c) colaboreazŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea 

metodologiei de acordare a gradului profesional, a tematicii de concurs ĸi la elaborarea 

Nomenclatorului de specialitŁŞi medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua 

de asistenŞŁ medicalŁ; 

    d) iniŞiazŁ ĸi promoveazŁ, ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, ´mpreunŁ cu organizaŞii, 

autoritŁŞi/instituŞii publice, persoane fizice/juridice cu atribuŞii desemnate de Ministerul 

SŁnŁtŁŞii, forme de educaŞie medicalŁ continuŁ ĸi de ridicare a gradului de competenŞŁ 

profesionalŁ a membrilor sŁi; 

    e) urmŁreĸte realizarea orelor de educaŞie medicalŁ continuŁ necesare reavizŁrii la 5 ani 

a calitŁŞii de membru al CMDR; 

    f) susŞine activitatea ĸi dezvoltarea cercetŁrii ĸtiinŞifice ĸi organizeazŁ manifestŁri 

ĸtiinŞifice ´n domeniul medicinei dentare; 

    g) colaboreazŁ prin compartimentul de calitate a serviciilor de sŁnŁtate cu 

autoritŁŞi/instituŞii publice, persoane fizice/juridice cu atribuŞii desemnate de Ministerul 

SŁnŁtŁŞii, ´n vederea stabilirii ĸi creĸterii standardelor de practicŁ profesionalŁ, a 

asigurŁrii calitŁŞii actului medico-dentar ´n unitŁŞile sanitare. 



    ART. 513 

    Ċn exercitarea atribuŞiilor prevŁzute de prezentul titlu CMDR, prin structurile naŞionale 

sau teritoriale, are dreptul de a formula acŞiune ´n justiŞie ´n nume propriu sau ´n numele 

membrilor sŁi. 

 

    SECŝIUNEA a 3-a 

    Membrii CMDR  
 

    ART. 514 

    (1) Ċn vederea exercitŁrii profesiei de medic dentist, medicii dentiĸti cetŁŞeni rom©ni ĸi 

medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai 

ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n Rom©nia, precum ĸi medicii dentiĸti care ´ntrunesc 

condiŞiile prevŁzute de art. 477 lit. c) ĸi e) au obligaŞia sŁ se ´nscrie ´n CMDR. 

    (2) Calitatea de membru este doveditŁ prin certificatul de membru al CMDR, care se 

elibereazŁ la ´nscrierea ´n corpul profesional. 

    (3) Ċnscrierea ´n CMDR ĸi eliberarea certificatului de membru se fac numai pentru 

medicii dentiĸti care ´ndeplinesc condiŞiile prevŁzute la art. 484 alin. (1) lit. a), b) ĸi c) ĸi 

au depus jurŁm©ntul prevŁzut la art. 483. 

    (4) Depunerea jurŁm©ntului se va menŞiona ´n certificatul de membru al CMDR. 

    (5) Pot deveni la cerere membri ai CMDR ĸi medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat 

membru al UE, ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n 

unul dintre aceste state ĸi care presteazŁ temporar sau ocazional servicii medico-dentare 

în România, cu respectarea prevederilor alin. (3). 

    (6) Membrii CMDR sunt ´nscriĸi ´n Registrul unic al medicilor dentiĸti din Rom©nia, 

care se publicŁ pe pagina de internet a CMDR. 

    ART. 515 

    (1) La cerere, membrii CMDR, care din motive obiective ´ntrerup pe o duratŁ de p©nŁ 

la 5 ani exercitarea profesiei de medic dentist, pot solicita suspendarea calitŁŞii de 

membru pe acea duratŁ. 

    (2) Pe durata suspendŁrii la cerere a calitŁŞii de membru al CMDR se suspendŁ 

obligaŞiile ĸi drepturile ce decurg din prezenta lege. 

    (3) Ċntreruperea exercitŁrii profesiei de medic dentist pe o duratŁ mai mare de 5 ani 

atrage, de drept, pierderea calitŁŞii de membru al CMDR. 

    ART. 516 

    Medicii dentiĸti cetŁŞeni rom©ni ĸi medicii dentiĸti cetŁŞeni ai unui stat membru al UE, 

ai unui stat aparŞin©nd SEE sau ai ConfederaŞiei ElveŞiene, stabiliŞi ´n Rom©nia, care 

doresc sŁ exercite profesia, se ´nscriu ca membri ai CMDR la colegiul teritorial ´n raza 

cŁruia se aflŁ unitatea la care urmeazŁ sŁ ´ĸi desfŁĸoare activitatea sau la colegiul 

teritorial ´n raza cŁruia ´ĸi au domiciliul sau, dupŁ caz, reĸedinŞa. 

 



    SECŝIUNEA a 4-a 

    Drepturile ĸi obligaŞiile membrilor CMDR 
 

    ART. 517 

    Membrii CMDR au urmŁtoarele drepturi: 

    a) dreptul sŁ aleagŁ ĸi sŁ fie aleĸi ´n organele de conducere de la nivelul structurilor 

teritoriale ĸi/sau naŞionale ale CMDR; 

    b) dreptul sŁ se adreseze organelor abilitate ale CMDR ĸi sŁ primeascŁ informaŞiile 

solicitate; 

    c) dreptul sŁ participe la orice acŞiune a CMDR ĸi sŁ fie informaŞi ´n timp util despre 

aceasta; 

    d) dreptul sŁ foloseascŁ ´mpreunŁ cu membrii lor de familie toate dotŁrile sociale, 

profesionale, culturale ĸi sportive ale CMDR ĸi ale colegiilor teritoriale; 

    e) dreptul sŁ poarte ´nsemnele CMDR; 

    f) dreptul de a contesta sancŞiunile primite; 

    g) dreptul de a solicita ajutoare materiale pentru situaŞii deosebite, at©t personal, c©t ĸi 

prin membrii lor de familie; 

    h) sŁ beneficieze, ´n mod gratuit, de asistenŞŁ medicalŁ, medicamente ĸi proteze, 

´ncep©nd cu 1 ianuarie 2008, ´n condiŞiile respectŁrii dispoziŞiilor legale privind plata 

contribuŞiei la asigurŁrile sociale de sŁnŁtate, at©t medicii dentiĸti ´n activitate sau 

pensionari, c©t ĸi soŞul sau soŞia ĸi copiii aflaŞi ´n ´ntreŞinerea acestora. 

    ART. 518 

    ObligaŞiile membrilor CMDR sunt urmŁtoarele: 

    a) sŁ respecte dispoziŞiile Regulamentului de organizare ĸi funcŞionare al Colegiului 

Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, ale Codului deontologic al medicului dentist, hotŁr©rile 

organelor de conducere ale CMDR ĸi regulamentele profesiei; 

    b) sŁ rezolve sarcinile ce le-au fost ´ncredinŞate ´n calitate de membru sau de 

reprezentant al corpului profesional; 

    c) sŁ participe la manifestŁrile iniŞiate de organele de conducere, la activitŁŞile 

profesionale ori de pregŁtire profesionalŁ iniŞiate ori organizate de organele de conducere 

naŞionale sau locale; 

    d) sŁ participe la ĸedinŞele ori adunŁrile la care au fost convocaŞi; 

    e) sŁ execute cu bunŁ-credinŞŁ sarcinile care decurg din hotŁr©rile organelor de 

conducere ale CMDR; 

    f) sŁ se abŞinŁ de la deliberŁrile organelor de conducere ´n care sunt aleĸi, ´n cazul ´n 

care, ´n ´ndeplinirea unor atribuŞii ale acestor organe, au un interes propriu; 

    g) sŁ pŁstreze secretul profesional; 

    h) sŁ respecte normele, principiile ĸi ´ndatoririle deontologiei medicale; 

    i) sŁ aibŁ un comportament demn ´n exercitarea profesiei ori a calitŁŞii de membru al 

CMDR; 



    j) sŁ achite ´n termenul stabilit cotizaŞia datoratŁ ´n calitate de membru al CMDR; 

    k) sŁ rezolve litigiile cu alŞi membri, ´n primul r©nd prin mediere de cŁtre comisiile 

organizate în acest scop în cadrul CMDR; 

    l) sŁ execute cu bunŁ-credinŞŁ atribuŞiile ce le revin ´n calitate de reprezentant sau 

membru ´n organele de conducere ale CMDR, ´n colegiile judeŞene sau ´n Colegiul 

Medicilor Dentiĸti al Municipiului Bucureĸti. 

    ART. 519 

    ObligaŞiile membrilor CMDR, ce decurg din calitatea lor specialŁ de medici dentiĸti, 

sunt: 

    a) sŁ respecte ĸi sŁ aplice ´n orice ´mprejurare normele de deontologie ale profesiei de 

medic dentist; 

    b) sŁ nu aducŁ prejudicii reputaŞiei profesiei sau altor membri, respect©nd statutul de 

corp profesional al CMDR; 

    c) sŁ acorde cu promptitudine ĸi necondiŞionat ´ngrijirile medico-dentare de urgenŞŁ, ca 

o ´ndatorire fundamentalŁ profesionalŁ ĸi civicŁ; 

    d) sŁ acŞioneze pe toatŁ durata exercitŁrii profesiei ´n vederea creĸterii gradului de 

pregŁtire profesionalŁ; 

    e) sŁ aplice parafa cuprinz©nd numele, prenumele, gradul profesional, specialitatea ĸi 

codul pe toate actele medicale pe care le semneazŁ; 

    f) sŁ respecte drepturile pacienŞilor. 

    ART. 520 

    (1) Ċn vederea creĸterii gradului de pregŁtire profesionalŁ ĸi asigurŁrii unui nivel ridicat 

al cunoĸtinŞelor medico-dentare, medicii dentiĸti sunt obligaŞi sŁ efectueze un numŁr de 

cursuri de pregŁtire ĸi alte forme de educaŞie medicalŁ continuŁ ĸi informare ´n domeniul 

ĸtiinŞelor medicale, pentru cumularea numŁrului de credite stabilit ´n acest sens de 

CMDR. Sunt creditate programele, precum ĸi celelalte forme de educaŞie medicalŁ 

continuŁ avizate de CMDR. 

    (2) Medicii dentiĸti care nu realizeazŁ pe parcursul a 5 ani numŁrul minim de credite 

de educaŞie medicalŁ continuŁ, stabilit de Consiliul naŞional al Colegiului Medicilor 

Dentiĸti din Rom©nia, sunt suspendaŞi din exercitarea profesiei p©nŁ la realizarea 

numŁrului de credite respectiv. 

 

    SECŝIUNEA a 5-a 

    Organizare ĸi funcŞionare 

 

    A. Organizarea la nivel teritorial 

    ART. 521 

    (1) CMDR este organizat la nivel naŞional ĸi judeŞean, respectiv al municipiului 

Bucureĸti, ´n colegii ale medicilor dentiĸti, denumite ´n continuare colegii teritoriale. 



    (2) Colegiile teritoriale au personalitate juridicŁ, patrimoniu ĸi buget proprii, precum ĸi 

autonomie funcŞionalŁ, organizatoricŁ ĸi financiarŁ ´n condiŞiile prezentei legi. Sediul 

colegiului teritorial este ´n reĸedinŞa de judeŞ, respectiv ´n municipiul Bucureĸti. 

    ART. 522 

    Organele de conducere ale CMDR, la nivel judeŞean sau al municipiului Bucureĸti, 

sunt: adunarea generalŁ, consiliul judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, ĸi biroul 

consiliului. 

    ART. 523 

    (1) Adunarea generalŁ a colegiilor teritoriale este alcŁtuitŁ din medicii dentiĸti ´nscriĸi 

în colegiul teritorial respectiv. 

    (2) Adunarea generalŁ a colegiilor teritoriale are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) aprobŁ planul de activitate al consiliului; 

    b) aprobŁ bugetul de venituri ĸi cheltuieli; 

    c) alege membrii consiliului; 

    d) alege membrii comisiei de cenzori a colegiului teritorial sau, dupŁ caz, aprobŁ 

cenzorul extern propus de colegiul teritorial; 

    e) alege reprezentanŞii colegiului teritorial ´n Adunarea generalŁ naŞionalŁ a CMDR. 

    (3) Adunarea generalŁ a colegiului teritorial se ´ntruneĸte anual ´n primul trimestru al 

anului sau, în mod extraordinar, ori de câte ori este nevoie. 

    ART. 524 

    (1) Consiliul colegiului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, este format din: 

    a) 7 membri pentru un numŁr de p©nŁ la 100 medici dentiĸti ´nscriĸi; 

    b) 11 membri pentru 101 - 300 de medici dentiĸti ´nscriĸi; 

    c) 15 membri pentru 301 - 500 de medici dentiĸti ´nscriĸi; 

    d) 29 de membri pentru 501 - 1.000 de medici dentiĸti ´nscriĸi; 

    e) 49 de membri pentru colegiile cu peste 1.000 de medici dentiĸti ´nscriĸi. 

    (2) ProporŞional cu numŁrul de membri ai consiliului se vor alege 3 - 9 membri 

supleanŞi. 

    ART. 525 

    (1) Consiliul colegiului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, va alege dintre 

membrii sŁi un birou executiv format din preĸedinte, 2 vicepreĸedinŞi, un secretar ĸi un 

trezorier, aleĸi pentru un mandat de 4 ani. 

    (2) Membrii organelor de conducere de la nivel teritorial se aleg prin vot secret, pentru 

un mandat de 4 ani. 

    ART. 526 

    (1) Alegerea organelor de conducere de la nivel teritorial sau naŞional se face conform 

Regulamentului electoral aprobat de Consiliul naŞional al CMDR. 

    (2) FuncŞiile ´n biroul executiv al colegiilor teritoriale, ´n Biroul executiv naŞional ĸi ´n 

Consiliul naŞional al CMDR sunt incompatibile cu: 

    a) funcŞia corespunzŁtoare dintr-un patronat/sindicat profesional; 



    b) funcŞii de conducere ´n cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi ministerelor cu reŞea sanitarŁ 

proprie, autoritŁŞilor de sŁnŁtate publicŁ teritoriale, CNAS, precum ĸi caselor judeŞene de 

asigurŁri de sŁnŁtate. 

    ART. 527 

    (1) Consiliul colegiului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, se ´ntruneĸte la 

convocarea preĸedintelui, ´n ĸedinŞe ordinare, la interval de douŁ luni. Ċn mod 

excepŞional, la solicitarea a douŁ treimi din numŁrul membrilor sŁi, consiliul colegiului 

judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, poate fi convocat ´n ĸedinŞe extraordinare. 

Ċntre ĸedinŞe, consiliul colegiului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, este 

condus de biroul executiv, care asigurŁ activitatea permanentŁ a acestuia. 

    (2) Deciziile consiliului colegiului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, se 

adoptŁ ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi din numŁrul membrilor sŁi, cu votul favorabil a 

jumŁtate plus unu din numŁrul total al acestora. 

    ART. 528 

    (1) Consiliul colegiului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, ĸi, respectiv, 

biroul executiv al acestora exercitŁ atribuŞiile date ´n competenŞa lor, prin Regulamentul 

de organizare ĸi funcŞionare al Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, adoptat de 

adunarea generalŁ a acestuia. 

    (2) Ċn vederea exercitŁrii atribuŞiilor, consiliul colegiului judeŞean, respectiv al 

municipiului Bucureĸti, ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea ´n comisii, alese de adunarea generalŁ 

teritorialŁ respectivŁ, pe domenii de activitate sau pe specialitŁŞi ale medicinei dentare, ´n 

conformitate cu Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare adoptat de adunarea generalŁ 

a CMDR. 

 

    B. Organizarea la nivel naŞional 
    ART. 529 

    (1) Conducerea CMDR, la nivel naŞional, se exercitŁ de cŁtre: 

    a) Adunarea generalŁ naŞionalŁ; 

    b) Consiliul naŞional; 

    c) Biroul executiv naŞional. 

    (2) Biroul executiv naŞional ĸi preĸedintele acestuia, aleĸi de Adunarea generalŁ 

naŞionalŁ, sunt de drept organele de conducere ale Consiliului naŞional al CMDR. 

    (3) Nu pot primi sau exercita mandatul de membru al organelor de conducere ale 

CMDR, at©t la nivel naŞional, c©t ĸi teritorial, medicii dentiĸti care deŞin funcŞii de 

conducere ´n cadrul Ministerului SŁnŁtŁŞii, respectiv ministerelor ĸi instituŞiilor cu reŞea 

sanitarŁ proprie, structurilor deconcentrate ale acestora ori ´n cadrul CNAS, caselor 

judeŞene de asigurŁri de sŁnŁtate, respectiv a municipiului Bucureĸti, patronatelor ĸi 

sindicatelor profesionale, precum ĸi orice fel de funcŞii de demnitate publicŁ. 

    (4) Medicii dentiĸti pentru care, ´n timpul mandatului de membru al organelor de 

conducere, a survenit situaŞia de incompatibilitate sunt suspendaŞi din funcŞie. 



Suspendarea dureazŁ p©nŁ la ´ncetarea situaŞiei de incompatibilitate sau p©nŁ la expirarea 

mandatului. 

#M3 
    (5) NumŁrul maxim de mandate ´n organele de conducere de la nivel teritorial ĸi 

naŞional se stabileĸte de cŁtre Adunarea generalŁ naŞionalŁ ĸi este prevŁzut ´n 

Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare al CMDR. 

#B 
    ART. 530 

    (1) Adunarea generalŁ naŞionalŁ a CMDR este alcŁtuitŁ din reprezentanŞi aleĸi de 

adunarea generalŁ din fiecare judeŞ ĸi din municipiul Bucureĸti, prin vot direct ĸi secret. 

    (2) Norma de reprezentare ´n Adunarea generalŁ naŞionalŁ este de: 

    a) 2 reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene care au sub 50 de membri ´nscriĸi; 

    b) 4 reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene care au sub 120 de membri ´nscriĸi; 

    c) 6 reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene care au sub 200 de membri ´nscriĸi; 

    d) 8 reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene care au sub 300 de membri ´nscriĸi; 

    e) 10 reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene cu peste 300 de membri ´nscriĸi; 

    f) 15 reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene cu peste 500 de membri ´nscriĸi; 

    g) 20 de reprezentanŞi pentru colegiile judeŞene cu peste 701 membri ´nscriĸi; 

    h) un reprezentant la 100 de membri ´nscriĸi pentru Colegiul Medicilor Dentiĸti al 

Municipiului Bucureĸti. 

    (3) Adunarea generalŁ naŞionalŁ a CMDR se ´ntruneĸte anual ´n primul trimestru al 

anului sau în mod extraordinar ori de câte ori este nevoie. 

    ART. 531 

    (1) Adunarea generalŁ naŞionalŁ adoptŁ Codul deontologic al medicului dentist ĸi 

Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare al Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia 

´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi din numŁrul reprezentanŞilor aleĸi. 

    (2) Deciziile AdunŁrii generale naŞionale a CMDR se adoptŁ cu majoritate simplŁ de 

voturi ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi din numŁrul reprezentanŞilor aleĸi. 

    ART. 532 

    Adunarea generalŁ naŞionalŁ a CMDR are urmŁtoarele atribuŞii: 

    a) adoptŁ at©t Codul deontologic al medicului dentist ĸi Regulamentul de organizare ĸi 

funcŞionare al Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, c©t ĸi modificŁrile lor 

ulterioare; 

    b) alege membrii Biroului executiv naŞional pentru mandatul de 4 ani; 

    c) dezbate ĸi voteazŁ Raportul anual de activitate prezentat de Biroul executiv naŞional 

ĸi de comisiile de specialitate ale CMDR din Rom©nia privind activitatea desfŁĸuratŁ 

´ntre sesiunile adunŁrii generale; 

    d) revocŁ din funcŞie membrii aleĸi, pentru abateri de la prevederile prezentei legi ĸi, 

respectiv, ale Regulamentului de organizare ĸi funcŞionare al Colegiului Medicilor 

Dentiĸti din Rom©nia, care aduc prejudicii activitŁŞii organismului profesional; 



    e) alege comisia de cenzori sau, dupŁ caz, aprobŁ cenzorul contabil autorizat, propus 

de Consiliul naŞional al CMDR; 

    f) aprobŁ bugetul de venituri ĸi cheltuieli anual al CMDR; 

    g) dezbate ĸi voteazŁ raportul Comisiei de cenzori; 

    h) stabileĸte obiectivele generale ale CMDR pe termen scurt, mediu ĸi lung. 

    ART. 533 

    (1) Ċntre sesiunile AdunŁrii generale naŞionale CMDR este condus de Consiliul 

naŞional. 

    (2) Consiliul naŞional al CMDR este alcŁtuit din Biroul executiv naŞional, c©te un 

reprezentant al fiecŁrui judeŞ, din 3 reprezentanŞi ai municipiului Bucureĸti, un 

reprezentant numit de Ministerul SŁnŁtŁŞii, ca autoritate de stat, ĸi c©te un reprezentant 

din fiecare minister ĸi instituŞie centralŁ cu reŞea sanitarŁ proprie. 

    (3) Consiliul naŞional al CMDR se ´ntruneĸte legal ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi 

din numŁrul reprezentanŞilor stabiliŞi la alin. (2). 

    ART. 534 

    Deciziile Consiliului naŞional al CMDR se adoptŁ ´n prezenŞa a cel puŞin douŁ treimi 

din numŁrul membrilor sŁi, cu votul favorabil a jumŁtate plus unu din numŁrul total al 

membrilor. 

    ART. 535 

    AtribuŞiile Consiliului naŞional al CMDR sunt urmŁtoarele: 

    a) elaboreazŁ Codul deontologic al medicului dentist, precum ĸi Regulamentul de 

organizare ĸi funcŞionare al Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia; 

    b) fixeazŁ cotizaŞia care trebuie plŁtitŁ obligatoriu de cŁtre fiecare medic dentist 

consiliului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, stabilind partea din aceastŁ 

cotizaŞie care trebuie viratŁ cŁtre Consiliul naŞional al CMDR; 

    c) stabileĸte indemnizaŞia pentru membrii Biroului executiv naŞional ĸi biroului 

consiliilor teritoriale, precum ĸi indemnizaŞiile de ĸedinŞŁ pentru membrii Consiliului 

naŞional; 

    d) gestioneazŁ bunurile CMDR ĸi poate sŁ iniŞieze ĸi sŁ subvenŞioneze acŞiuni 

interes©nd profesiunea de medic dentist ĸi acŞiuni de ´ntrajutorare; 

    e) controleazŁ ĸi coordoneazŁ activitatea consiliului judeŞean, respectiv al municipiului 

Bucureĸti, ĸi controleazŁ gestiunea acestora; 

    f) soluŞioneazŁ, ´n termen de 30 de zile de la ´nregistrare, contestaŞiile formulate 

´mpotriva deciziilor date de consiliile judeŞene, respectiv al municipiului Bucureĸti, ´n 

conformitate cu regulamentele proprii; 

    g) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea Nomenclatorului de specialitŁŞi 

medicale, medico-dentare ĸi farmaceutice pentru reŞeaua de asistenŞŁ medicalŁ; 

    h) colaboreazŁ, ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea de 

norme privind exercitarea profesiei de medic dentist pe teritoriul României; 



    i) colaboreazŁ cu Ministerul SŁnŁtŁŞii la elaborarea tematicilor ĸi a metodologiilor 

concursurilor ĸi examenelor pentru medicii dentiĸti; 

    j) stabileĸte sistemul de credite de educaŞie medicalŁ continuŁ pe baza cŁruia se 

evalueazŁ activitatea de perfecŞionare profesionalŁ a medicilor dentiĸti; 

    k) stabileĸte condiŞiile privind desfŁĸurarea de cŁtre cabinetele ĸi unitŁŞile medico-

dentare a publicitŁŞii ĸi aprobŁ conŞinutul materialului publicitar. 

    ART. 536 

    Ċn cadrul Consiliului naŞional al CMDR funcŞioneazŁ mai multe comisii al cŁror 

numŁr, competenŞe, precum ĸi regulament de funcŞionare sunt stabilite de acesta. 

    ART. 537 

    (1) Biroul executiv naŞional al CMDR asigurŁ activitatea permanentŁ a acestuia, ´n 

conformitate cu legea ĸi regulamentele proprii. 

    (2) Biroul executiv naŞional este alcŁtuit dintr-un preĸedinte, 3 vicepreĸedinŞi, un 

secretar general ĸi un trezorier, aleĸi ´n mod individual pe funcŞii de Adunarea generalŁ 

naŞionalŁ, pentru un mandat de 4 ani. 

    (3) Biroul executiv naŞional conduce ĸedinŞele Consiliului naŞional ĸi activitatea 

CMDR ´ntre ĸedinŞele Consiliului naŞional. 

    ART. 538 

    (1) Consiliul naŞional al CMDR participŁ, ´n domeniul sŁu de competenŞŁ, ´n 

colaborare cu Ministerul SŁnŁtŁŞii, la elaborarea tuturor programelor de sŁnŁtate ĸi a 

actelor normative cu efect asupra medicinei dentare. 

    (2) La negocierea anualŁ a contractului-cadru pentru specialitatea medicinŁ dentarŁ 

Consiliul naŞional al CMDR reprezintŁ ´n domeniul sŁu de competenŞŁ medicii dentiĸti cu 

practicŁ independentŁ, aflaŞi ´n relaŞii contractuale cu casele de asigurŁri sociale de 

sŁnŁtate. 

    ART. 539 

    (1) Contractul de muncŁ al persoanei care exercitŁ o funcŞie de conducere ´n Biroul 

executiv al consiliului judeŞean, respectiv al municipiului Bucureĸti, ĸi al Consiliului 

naŞional al CMDR se suspendŁ, la cererea persoanei ´n cauzŁ, pe perioada c©t 

´ndeplineĸte funcŞia respectivŁ, cu menŞinerea locului de muncŁ. 

    (2) Persoana aflatŁ ´n situaŞia prevŁzutŁ la alin. (1) beneficiazŁ de vechime ´n muncŁ pe 

perioada exercitŁrii funcŞiei respective. 

    (3) Remunerarea persoanelor care exercitŁ funcŞii de conducere ´n Biroul executiv 

naŞional sau local este stabilitŁ prin vot, cu majoritate simplŁ, de Consiliul naŞional al 

CMDR. 

 

    SECŝIUNEA a 6-a 

    RŁspunderea disciplinarŁ 
 

    ART. 540 



    (1) Medicul dentist rŁspunde disciplinar pentru nerespectarea legilor ĸi regulamentelor 

profesiei de medic dentist, a Codului deontologic al medicului dentist, a regulilor de bunŁ 

practicŁ profesionalŁ, a Regulamentului de organizare ĸi funcŞionare al Colegiului 

Medicilor Dentiĸti din Rom©nia, pentru nerespectarea deciziilor obligatorii adoptate de 

organele de conducere ale CMDR, precum ĸi pentru orice fapte sŁv©rĸite ´n legŁturŁ cu 

profesia sau în afara acesteia, care sunt de naturŁ sŁ prejudicieze onoarea ĸi prestigiul 

profesiei sau ale instituŞiei CMDR. 

    (2) RŁspunderea disciplinarŁ a membrilor CMDR, potrivit prezentului titlu, nu exclude 

rŁspunderea penalŁ, contravenŞionalŁ, civilŁ sau materialŁ, conform prevederilor legale. 

    ART. 541 

    (1) SancŞiunile disciplinare sunt: 

    a) mustrare; 

    b) avertisment; 

    c) vot de blam; 

    d) interdicŞia de a exercita profesia ori anumite activitŁŞi medico-dentare pe o perioadŁ 

de la o lunŁ la 6 luni; 

    e) retragerea calitŁŞii de membru al CMDR. 

    (2) Retragerea calitŁŞii de membru al CMDR opereazŁ de drept pe durata stabilitŁ prin 

hotŁr©re definitivŁ de instanŞele judecŁtoreĸti cu privire la interzicerea exercitŁrii 

profesiei. 

    (3) La sancŞiunile prevŁzute la alin. (1) se poate prevedea, dupŁ caz, obligarea celui 

sancŞionat la efectuarea unor cursuri de perfecŞionare sau de educaŞie medico-dentarŁ ori 

alte forme de pregŁtire profesionalŁ. 

    ART. 542 

    (1) Ċn cadrul fiecŁrui colegiu teritorial se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ comisia de 

disciplinŁ care judecŁ ´n complete de 3 membri abaterile disciplinare sŁv©rĸite de medicii 

dentiĸti ´nscriĸi ´n acel colegiu. 

    (2) La nivelul CMDR se organizeazŁ ĸi funcŞioneazŁ Comisia superioarŁ de disciplinŁ 

care judecŁ ´n completuri de 5 membri contestaŞiile formulate ´mpotriva deciziilor 

comisiilor de disciplinŁ teritoriale. 

    (3) Unul dintre membrii comisiilor de disciplinŁ este desemnat de autoritŁŞile de 

sŁnŁtate publicŁ, la nivel teritorial, ĸi de Ministerul SŁnŁtŁŞii, la nivelul Comisiei 

superioare de disciplinŁ. 

    (4) Calitatea de membru al comisiilor de disciplinŁ ´nceteazŁ prin deces, demisie, 

pierderea calitŁŞii de membru al CMDR ori prin numirea unui alt reprezentant ´n cazul 

membrilor desemnaŞi de Ministerul SŁnŁtŁŞii sau de autoritŁŞile de sŁnŁtate publicŁ. 

    (5) Procedura judecŁrii abaterilor, alegerea membrilor comisiilor de disciplinŁ, durata 

mandatului acestora ĸi ´ncetarea mandatului sunt prevŁzute de Regulamentul de 

organizare ĸi funcŞionare al Colegiului Medicilor Dentiĸti din Rom©nia. 



    (6) Deciziile de sancŞionare pronunŞate de comisiile de disciplinŁ de la nivelul 

colegiilor teritoriale pot fi contestate de medicul dentist sancŞionat, ´n termen de 15 zile 

de la comunicare. 

    (7) Ċmpotriva deciziei Comisiei superioare de disciplinŁ, ´n termen de 15 zile de la 

comunicare, medicul dentist sancŞionat poate formula o acŞiune ´n anulare la secŞia de 

contencios administrativ a tribunalului ´n raza cŁruia ´ĸi desfŁĸoarŁ activitatea. 

    ART. 543 

    UnitŁŞile sanitare sau cele de medicinŁ legalŁ au obligaŞia de a pune la dispoziŞia 

comisiilor de disciplinŁ sau a persoanelor desemnate cu investigarea abaterilor 

disciplinare documentele medicale solicitate, precum ĸi orice alte date ĸi informaŞii 

necesare soluŞionŁrii cauzei. 

    ART. 544 

    (1) AcŞiunea disciplinarŁ poate fi pornitŁ ´n termen de cel mult 6 luni de la data 

sŁv©rĸirii faptei sau de la data cunoaĸterii consecinŞelor prejudiciabile. 

    (2) SancŞiunile prevŁzute la art. 541 alin. (1) lit. a) - c) se radiazŁ ´n termen de 6 luni de 

la data executŁrii lor, iar cea prevŁzutŁ la lit. d), ´n termen de un an de la data expirŁrii 

perioadei de interdicŞie. 

    (3) Ċn cazul aplicŁrii sancŞiunii prevŁzute la art. 541 alin. (1) lit. e), medicul dentist 

poate face o nouŁ cerere de redob©ndire a calitŁŞii de membru al colegiului dupŁ un an de 

la data aplicŁrii sancŞiunii de comisiile de disciplinŁ. Redob©ndirea calitŁŞii de membru al 

CMDR se face ´n condiŞiile prezentei legi. 

    (4) Ċn situaŞia ´n care, prin decizia comisiei de disciplinŁ, au fost dispuse ĸi mŁsurile 

prevŁzute la art. 541 alin. (3), radierea sancŞiunii se va face numai dupŁ prezentarea 

dovezii ducerii la ´ndeplinire a mŁsurii dispuse de comisia de disciplinŁ. 

    (5) Repetarea unei abateri disciplinare p©nŁ la radierea sancŞiunii aplicate constituie o 

circumstanŞŁ agravantŁ, care va fi avutŁ ´n vedere la aplicarea noii sancŞiuni. 

    (6) Decizia pronunŞatŁ se comunicŁ medicului dentist sancŞionat ĸi Biroului executiv al 

CMDR. 

    (7) Deciziile privind aplicarea sancŞiunilor care se soldeazŁ cu suspendarea sau 

interzicerea exercitŁrii profesiei se comunicŁ ĸi Ministerului SŁnŁtŁŞii ĸi, respectiv, 

angajatorului. 

    (8) Persoana fizicŁ/juridicŁ ce a fŁcut sesizarea va fi informatŁ cu privire la 

soluŞionarea cauzei de cŁtre comisia de disciplinŁ. 

 

    SECŝIUNEA a 7-a 

    Venituri ĸi cheltuieli 

 

    ART. 545 

    Veniturile CMDR se constituie din: 

    a) taxa de înscriere; 



    b) cotizaŞiile lunare ale membrilor; 

    c) contravaloarea serviciilor prestate membrilor sau persoanelor fizice ĸi juridice; 

    d) donaŞii de la persoane fizice ĸi juridice; 

    e) legate; 

    f) drepturi editoriale; 

    g) ´ncasŁri din v©nzarea publicaŞiilor proprii; 

    h) fonduri rezultate din manifestŁrile culturale ĸi ĸtiinŞifice; 

    i) alte surse. 

    ART. 546 

    (1) Neplata cotizaŞiei datorate CMDR pe o perioadŁ de 6 luni ĸi dupŁ atenŞionarea 

scrisŁ de cŁtre consiliul teritorial al CMDR se sancŞioneazŁ cu suspendarea exercitŁrii 

profesiei p©nŁ la plata cotizaŞiei datorate ĸi atrage plata unor majorŁri de ´nt©rziere în 

cuantumul prevŁzut de dispoziŞiile legale aplicabile instituŞiilor publice. 

    (2) PenalitŁŞile de ´nt©rziere se vor aplica ĸi colegiilor teritoriale care nu varsŁ partea de 

cotizaŞie stabilitŁ de Consiliul naŞional. 

    ART. 547 

    (1) Cuantumul cotizaŞiei de membru al CMDR, precum ĸi partea din aceasta care 

trebuie vŁrsatŁ cŁtre forurile naŞionale se stabilesc de cŁtre Consiliul naŞional al CMDR. 

    (2) Partea din cotizaŞie aferentŁ funcŞionŁrii CMDR va fi viratŁ, p©nŁ cel mai t©rziu la 

sf©rĸitul lunii urmŁtoare celei pentru care a fost perceputŁ cotizaŞia, ´naintea oricŁror alte 

plŁŞi. 

    (3) ObligaŞia urmŁririi ĸi efectuŁrii vŁrsŁrii cotei aferente Consiliului naŞional revine 

preĸedintelui consiliului teritorial. Ne´ndeplinirea acestei obligaŞii se sancŞioneazŁ de 

Consiliul naŞional conform art. 541 alin. (1) lit. a) - c). 

    ART. 548 

    Pentru serviciile prestate persoanelor care nu sunt membre ale CMDR tarifele se 

stabilesc, dupŁ caz, de Consiliul naŞional, respectiv de consiliul colegiului teritorial. 

    ART. 549 

    (1) Fondurile bŁneĸti pot fi utilizate pentru cheltuieli de administraŞie, salarizare 

personal, fonduri fixe, material gospodŁresc, finanŞarea cheltuielilor organizatorice, 

perfecŞionarea pregŁtirii profesionale, acordarea de burse de merit prin concurs medicilor 

dentiĸti, ´ntrajutorarea medicilor dentiĸti cu venituri mici ĸi a familiilor lor. 

    (2) Modul de alocare a fondurilor prevŁzute la alin. (1) se stabileĸte de Consiliul 

naŞional al CMDR. 

 

    CAPITOLUL IV 

    Rolul, atribuŞiile ĸi drepturile autoritŁŞii de stat 
 

    ART. 550 



    Ministerul SŁnŁtŁŞii, ´n calitate de autoritate de stat, urmŁreĸte ca activitatea CMDR sŁ 

se desfŁĸoare ´n condiŞiile legii. 

    ART. 551 

    Reprezentantul autoritŁŞii de stat cu rangul de secretar de stat ´n Ministerul SŁnŁtŁŞii 

este membru al Consiliului naŞional al CMDR ĸi este numit prin ordin al ministrului 

sŁnŁtŁŞii. 

    ART. 552 

    Ċn cazul ´n care reprezentantul autoritŁŞii de stat constatŁ cŁ nu sunt respectate 

prevederile legale, acesta sesizeazŁ organele de conducere ale CMDR. Ċn termen de 15 

zile de la efectuarea demersului, acestea adoptŁ mŁsurile necesare de ´ncadrare ´n 

normele ´n vigoare ĸi informeazŁ Ministerul SŁnŁtŁŞii ´n acest sens. 

    ART. 553 

    Ċn cazul nerespectŁrii prevederilor art. 552, Ministerul SŁnŁtŁŞii se adreseazŁ 

instanŞelor judecŁtoreĸti competente. 

 

    CAPITOLUL V 

    DispoziŞii tranzitorii ĸi finale 

 

    ART. 554 

    (1) AtribuŞiile CMDR nu pot fi exercitate de nicio altŁ asociaŞie profesionalŁ. 

    (2) CMDR nu se poate substitui organizaŞiilor patronale sau sindicale ĸi ´n ´ndeplinirea 

atribuŞiilor sale nu poate face uz de prerogativele acestora prevŁzute de lege. 

    (3) Membrii CMDR pot face parte ĸi din alte asociaŞii profesionale. 

    ART. 555 

    (1) Actualele organe de conducere ale CMDR de la nivel naŞional ĸi teritorial vor 

rŁm©ne ´n funcŞie ĸi ´ĸi vor exercita mandatul p©nŁ la ´mplinirea duratei pentru care au 

fost alese. 

    (2) În termen de 90 de zile de la intrarea în vigoare a noului statut al CMDR se vor 

organiza comisii de disciplinŁ, ´n condiŞiile prezentului titlu. 

    ART. 556 

    Regulamentul de organizare ĸi funcŞionare al Colegiului Medicilor Dentiĸti din 

România, Codul de deontologie al medicului dentist, cu modificŁrile ĸi completŁrile 

ulterioare, precum ĸi deciziile Consiliului naŞional care privesc organizarea ĸi 

funcŞionarea CMDR sau drepturile ĸi obligaŞiile acestora ca membri ai CMDR se vor 

publica în Monitorul Oficial al României, Partea I. 

    ART. 557 

    Pe durata exercitŁrii profesiei ´n regim salarial sau/ĸi independent medicul dentist este 

obligat sŁ ´ncheie o asigurare de rŁspundere civilŁ pentru greĸeli ´n activitatea 

profesionalŁ. 

    ART. 558 


