NOTA DE FUNDAMENTARE
la proiectul hotararii Guvernului cu privire modificarea unor hotarari ale Guvernului (structura
organizatoricd a Agentiei Nationale pentru Sandtate Publica)

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

Proiectul hotararii Guvernului cu privire modificarea unor hotarari ale Guvernului (structura
organizatoricd a Agentiei Nationale pentru Sdnatate Publicd) este elaborat de cdtre Ministerul Sanatatii
de comun cu Agentia Nationald pentru Sanatate Publica (in continuare ANSP).

2. Conditiile ce au impus elaborarea proiectului actului normativ

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

Proiectul hotararii Guvernului cu privire modificarea unor hotarari ale Guvernului (structura
organizatoricd a Agentiei Nationale pentru Sanatate Publicd) este elaborat Tn baza prevederilor Legii
nr. 136/2017 cu privire la Guvern, Legii nr. 216/2023 pentru modificarea unor acte normative in scopul
optimizarii activitatii Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica si a Legii nr. 339/2023 pentru
modificarea unor acte normative (sdnatatea reproducerii).

Aceste legi au permis excluderea competentelor improprii din atributiile ANSP si au fost
necesare pentru a ajusta structura si functiile ANSP conform cadrului normativ actual.

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

Proiectul de hotarare a Guvernului este elaborat in scopul optimizarii structurii organizationale
si atributiilor functionale ale ANSP.

Reorganizarea serviciului supravegherii de stat a sanatatii publice din 2017 a generat o serie de
probleme si disfunctionalitati, care a contribuit la impedimente pentru dezvoltarea sistemului de
sanatate publica si realizarea eficienta ale atributiilor institutiei. Comasarea competentelor de control
ale mai multor autoritati la ANSP privind efectuarea controlului de stat in domenii improprii sanatatii
publice, incluse in Legea nr. 216/2023 pentru modificarea unor acte normative in scopul optimizarii
activitatii Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica si Legea nr. 339/2023 pentru modificarea unor
acte normative (sdnatatea reproducerii), au creat deficiente in controlul de stat al sanatatii publice.

Atributiile ANSP au inclus suplimentar celor existente controlul in domeniul circulatiei
medicamentelor, produselor parafarmaceutice, dispozitivelor medicale, produselor farmaceutice,
circulatia legald a substantelor stupefiante, psihotrope si a precursorilor, precum si controlul activitatii
titularilor de autorizatie/licentd legate de circulatia substantelor stupefiante si controlului calitatii in
domeniul transplantului.

In acest context, Ministerul Sanitatii a intervenit cu modificari in Legea nr. 216/2023 pentru
modificarea unor acte normative in scopul optimizarii activitatii Agentiei Nationale pentru Sandtate
Publica si Legea nr. 339/2023 pentru modificarea unor acte normative (sandtatea reproducerii), care au
permis excluderea acestor competente improprii din atributiile ANSP.

Tn continuare, a fost elaborat proiectul privind revizuirea structurii organizatorice a ANSP, care
vine sa fortifice capacitdtile institutionale in domeniul sanatatii publice. Proiectul vine cu operarea de
modificari In Hotararea Guvernului nr. 1090/2017 cu privire la organizarea si functionarea Agentiei
Nationale pentru Sanatate Publica si Hotararea Guvernului nr. 148/2021 cu privire la organizarea i
functionarea Ministerului Sanatatii.

Proiectul a fost elaborat in baza evaluarii situatiei curente a ANSP si a subdiviziunilor acesteia,
inclusiv teritoriale si a identificat mecanismul eficient de organizare si functionare.

De asemenea, Hotararea Guvernului nr. 1090/2017 a fost ajustatd conform modificarilor aduse
in Legea nr. 216/2023 pentru modificarea unor acte normative in scopul optimizarii activitatii Agentiei
Nationale pentru Sanatate Publica si Legea nr. 339/2023 pentru modificarea unor acte normative
(sanatatea reproducerii) si totodata, au fost suplimentate domeniile de competentd atribuite ANSP
privind asigurarea supravegherii pietei si conformitatii produselor nealimentare plasate pe piata,
responsabilitati privind implementarea actelor legislative in domeniul bolilor netransmisibile,
fortificarea mecanismului de control, monitorizare si/sau sanctionare.




Totodatd, a fost instituit serviciul de control intern si integritate in cadrul ANSP care va
contribui la perfectionarea sistemului de control intern si monitorizarea disciplinii muncii si integritatea
angajatilor, va asigura implementarea conforma a politicii privind intoleranta fatd de incidentele de
integritate, inclusiv sanctionarea disciplinard a tuturor incidentelor de integritate ce constituie abateri
disciplinare admise de functionarii publici.

Controlul bolilor transmisibile, in contextul pandemiei COVID-19, dar si razboiul de la hotarele
RM au creat noi cerinte fata de domeniul de supraveghere si control a bolilor transmisibile, laborator,
urgentelor de sanatate publica, care implica pregatirea si raspunsul la urgentele chimice, biologice si
radionucleare. Structurile ANSP au fost ajustate pentru a face fata cerintelor nationale si internationale
in domeniile mentionate.

Proiectul de Hotarare a Guvernului este elaborat in scopul solutionarii deficientilor depistate in
activitatea ANSP prin ajustarea structurii si functiilor ANSP la modificarile cadrului normativ
mentionat, optimizarii structurii organizationale a institutiei, astfel incat sa fie imbunatatite toate
procesele functionale ale sistemului de sandtate publica.

Finalitatile estimate in cadrul acestui proiect vizeaza fortificarea consolidatd a serviciului
supraveghere de stat in scopul protectiei sanatatii publice.

3. Obiectivele urmarite si solutiile propuse

Prezentul proiect de hotdrare are drept scop optimizarea structurii organizationale si a
atributiilor functionale ale ANSP, astfel incat sd se imbunatiteasca toate procesele functionale ale
sistemului de sandtate publica si sa se solutioneze deficientele identificate in cadrul controlului de stat
al sanatatii publice.

Obiectivele urmarite prin adoptarea actului normativ includ:

1. optimizarea structurii organizationale a ANSP pentru a imbunatati eficienta operationala si
functionalitatea ANSP;

2. excluderea din atributiile ANSP a competentelor de control in domenii improprii sanatatii
publice;

3. consolidarea capacitatilor ANSP pentru a raspunde mai eficient la urgentele de sanatate publica
si la cerintele internationale in domeniul sanatatii publice;

4. crearea unor mecanisme mai eficiente pentru supravegherea si controlul sandtdtii publice,
inclusiv pentru bolile netransmisibile si transmisibile;

5. revizuirea si redistribuirea personalului in cadrul ANSP pentru a optimiza resursele umane si a
imbunatati performanta.

Totodatd, se propun unele solutii pentru a atinge scopul dorit in ajustarea structurilor si
functiilor ANSP pentru a raspunde cerintelor nationale si internationale, inclusiv in domeniul
urgentelor chimice, biologice si radionucleare prin crearea de noi directii si sectii, pentru a aborda
specific domeniile de competenta ale ANSP si respectiv crearea unui serviciu specializat pentru
monitorizarea integritatii si controlului intern, in vederea asigurarii unui comportament etic i
responsabil al angajatilor.

Drept argumente care justificd cresterea numarului de personal de conducere in urma
modificarilor structurii organizatorice sunt:

- Asigurarea unui management eficient al activititilor si responsabilitiatilor
subdiviziunilor: Este crucial sa avem un management eficient al activitatilor si responsabilitatilor
pentru a asigura o coordonare corespunzatoare si pentru a optimiza procesele in cadrul ANSP, in
special Tn domeniul serviciului de diagnostic medical si gestionare a urgentelor in Sanatatea Publica.

- Cresterea calitatii proceselor si procedurilor implementate, inclusiv de comunicare
interna si externa: O revizuire a structurii organizatorice a ANSP, cu instituirea unor subdiviziuni
interne noi, va facilita schimbul de informatii si va accelera luarea deciziilor, sporind astfel eficienta
activitatilor si consolidand relatiile intre departamentele institutiei.

- Adaptarea la schimbirile din mediul extern: In contextul schimbarilor continue din
domeniul sanatatii publice, modificdrile propuse in structura organizationald a ANSP vor permite
institutiei sd se adapteze rapid si eficient la evolutiile tehnologice, legislative si cerintele beneficiarilor.




- Repartizarea eficienta a resurselor umane: Modificarile propuse vizeaza o repartizare mai
eficientd a resurselor umane, maximizand astfel eficienta operationald si gestionand corespunzator
activitatile specifice fiecarei subdiviziuni.

3.1. Principalele prevederi ale proiectului si evidentierea elementelor noi

Proiectul hotdrarii de Guvern prevede excluderea unor domenii de activitate, revederea
functiilor si a structurii Agentiei, prin fortificarea activitatilor pe toate domeniile de competenta
(supravegherii de stat, prevenirii bolilor, promovarii si protectiei sanatatii publice; controlului de stat
in sanatate; monitorizarii si evaludrii starii de sanatate a populatiei). Totodata revizuirea unitatilor de
personal si redistribuirea in cadrul subdiviziunilor structurale ale autoritdtii permite transformarea
structurii ANSP, inclusiv crearea unor subdiviziuni noi, implicate direct in realizarea masurilor de
supraveghere de stat, prevenirea bolilor, promovarii si protectiei sanatatii publice; monitorizarii si
evaluarii starii de sandtate a populatiei, precum si realizarea controlului de stat in sanatate.

In partea ce vizeazi structura Agentiei, evidentiem modificarile efectuate si elementele noi:

1.Directia planificare strategica, control managerial, monitorizare programe si activitati.
Dat fiind faptul structurii si atributiilor foarte complexe ale Agentiei, prezenta subdiviziunilor
teritoriale directia propusa va fi responsabild de: coordonarea planurilor de actiuni a subdiviziunilor
teritoriale si a ANSP la general, monitorizarea executarii deciziilor (ordinelor, dispozitiilor, indicatiilor
din cadrul sedintelor operative etc.) de catre structurile ANSP, pregatirea rapoartelor trimestriale,
semestriale, anuale de catre ANSP si subdiviziunile teritoriale, monitorizarea activitatilor pe domeniile
de competenta etc.

2.Directia management al urgentelor in sianitate publica va suferi schimbari: In primul
rand, in cadrul directiei se formeaza 1 subdiviziune:

Serviciul sanatate publica Aeroportul International Chisinau.

Instituirea serviciului de sanatate publica Aeroportul International Chisindu (AIC) este o necesitate,
stipulatd in Programul national de facilitare a transporturilor aeriene, aprobat prin Hotararea
Guvernului nr. 147/2022. Astfel, Ministerul Sanatatii si ANSP sunt responsabile de un sir de activitati
in cadrul AIC, care implica activitatea de 24/24 (Procesul Verbal al Sedintei Comitetului National de
Facilitati Aeronautice din 28.07.2023).

3.Toate sectiile din cadrul Directiei prevenire si control a bolilor transmisibile devin
Directii. Modificarea este dictata de faptul, ca fiecare din aceste subdiviziuni este responsabild la nivel
national de un domeniu de competentd, colaborare intersectoriald directa, coordonare la nivel de sistem
de sanatate pe domenii, necesitatea de coordonare pe verticald a activitatilor cu CSP teritoriale. Astfel,
la ziua de azi, din pozitia de ,,Sectie” se discuta cu ,,Directii” sau ,,Directii generale” din alte institutii,
cu organismele internationale etc. Suplimentar, pe verticald subdiviziunile teritoriale au un statut mai
mare decat cele din ANSP, carora se supun.

4.Directia prevenirea si controlul bolilor netransmisibile suferd o modificare, si anume se
formeaza in cadrul directiei 3 sectii:

Sectia evaluarea sanatatii si supravegherea bolilor netransmisibile

Sectia sanatatea nutritionala

Sectia controlul tutunului si alcoolului
Sectia evaluarea sanatatii si supravegherea bolilor netransmisibile (BNT) va avea in responsabilitate
monitorizarea si evaluarea implementarii politicilor in domeniul prevenirii si controlului BNT -
Strategia Nationalad de sandtate ,,Sandtatea 2030, Programul national privind prevenirea si controlul
BNT prioritare pentru a.2023-2027 (Hotararea Guvernului nr.129/2023), stabilirea si monitorizarea
realizarii tintelor nationale pentru reducerea poverii BNT si a factorilor de risc. Elaborarea de
documente directive (ordine, dispozitii) si instructiv-metodice (recomandari, instructiuni, ghiduri) n
domeniul prevenirii BNT. Un alt aspect important tine de evaluarea situatiei privind BNT la nivel
national si teritorial, dezvoltarea profilurilor de sdnatate teritoriale si determinarea directiilor principale
de actiuni in domeniul prevenirii si controlului bolilor netransmisibile si a factorilor de risc, raportarea,
formarea si gestionarea bazelor de date electronice Tn domeniul controlului BNT si a factorilor de risc.




Sectia sanatatea nutritionald este necesara pentru asigurarea si revigorarea activitatilor pe
implementare in domeniul alimentatiei si nutritiei ca aparte a activitdtilor de prevenire BNT, cat si a
elaborarii Programelor nationale Tn domeniu pentru anii urmatori, cu evaluarea nutritiei la toate etapele
vietii. Concomitent sunt urgent necesare actiuni de evaluare si modificare a cadrului normativ si
reformulare a produselor alimentare pentru reducerea continutului de sare, grasimi-trans si zahar. Este
necesara instituirea si gestionarea unui sistem national de supraveghere nutritionald, pentru evaluarea
alimentatiei, statutului nutritional al populatiei, a aportului de macro- si micronutrimente. Sectia
controlul tutunului si alcoolului este dictatd de necesitatea asigurarii implementarii Conventiei Cadru
a OMS privind controlul tutunului, Legii 278/2007 privind controlul tutunului, Hotararea Guvernului
nr. 1065/2016 pentru aprobarea unor Regulamente sanitare privind produsele din tutun, care stabilesc
multiple sarcini pentru ANSP. Elaborarea programelor nationale in domeniul controlului tutunului si a
consumului de alcool, de asemenea transpunerea la nivel national a directivelor si deciziilor UE.
Republica Moldova ca Parte la Conventia Cadru a OMS si la Protocolul privind eliminarea comertului
ilicit cu produse din tutun are multiple obligatii. Concomitent este un volum substantial de activitate
in monitorizarea consumului de tutun si de alcool, evaluarea situatiei si raportarea anuala la OMS
Regional pentru Europa si Cartierul General. Un alt aspect tine de elaborarea recomandarilor si
ghidurilor pentru autoritéti, cadre medicale, populatie, agenti economici.

5.Directia supravegherea sanititii in relatie cu mediul se reorganizeaza din Directia
protectia sanatatii publice, avand in vedere ca factorii de mediul au o pondere semnificativa in
activitatea Directiei. Directia include in componenta sa 4 sectii:

Sectia evaluarea riscurilor de mediul

Sectia sanatatea ocupationala §i siguranta chimica

Sectia igiena radiatiilor

Sectia sanatatea copiilor si adolescentilor
Primele 3 sectii actualmente existd in cadrul Directiei protectia sanatatii, cu pastrarea domeniilor de
activitate, doar se modifica denumirile. Sectia sanatatea copiilor si adolescentilor s-a format prin
divizarea sectiei sandtatea nutritionald si a copiilor In 2 sectii (s@ndtatea nutritionald si sandtatea
copiilor), avand in vedere specificul si domeniile de competentd. De mentionat faptul, cd pana in a.
2018 la instituirea ANSP, permanent aceste sectii au existat separat.

6. In rezultatul reformei ANSP din 2018, Directia diagnostic de laborator se confrunti cu
mai multe probleme pentru a asigura activitatea de rutind a laboratoarelor.

Au fost comasate cate 2-3 laboratoare, care au putine activitati in comun, intr-un singur
laborator. Aceste reorganizari nu au adus o plus valoare si nu a contribuit la economisirea resurselor.
Dimpotriva, au apdrut divergente in activitate, a scazut calitatea serviciilor.

Totodata, suplimentar la activitatile de baza sau suprapus mai multe atributii legate de proceduri
de achizitii (receptionarea, analiza si generalizarea comenzilor parvenite din CSP teritoriale, elaborarea
pachetului de documente pentru licitatii publice, evaluarea, primirea si distribuirea bunurilor necesare
pentru activitatea de laborator).

Laboratoare din cadrul ANSP sunt de importanta nationald, de referinta, cu responsabilitati atat
la nivel de tard, cat si de raportare si implicare internationald, respectiv, structura laboratoarelor trebuie
sa fie ajustatd modelelor existente din spatiul european si cerintelor OMS.

Asa dar, laboratoare de referintd ale ANSP ofera suport laboratoarelor din diverse sectoare,
promovand bunele practici, metodele de diagnostic si utilizarea testelor specifice pentru supravegherea
eficienta a bolilor transmisibile.

Concomitent ca urmare a restructurdrii pe intern a laboratoarelor, comasarii si redenumirii lor
s-a introdus 1n structurd Laboratorul national de referintd in secventiere genomica pentru ajustarea la
cerintele Organizatiilor internationale (Organizatia Mondiald a Sanatatii, Centrul European de
Prevenire si Control al Bolilor si Initiativa globala privind partajarea tuturor datelor despre gripa).
Aceste organizatii subliniaza importanta dezvoltarii de cétre state a capacitatilor de a detectare si
analiza rapida a bolillor infectioase emergente prin secventiere genomica pentru a oferi o intelegere
detaliata a agentilor patogeni, a evolutiei si circulatiei lor, contribuind semnificativ la imbunatatirea




evaluarii riscurilor, investigarii focarelor si planificarii eficiente a raspunsurilor. Centrul European de
Prevenire si Control al Bolilor evidentiaza importanta dezvoltarii laboratoarelor nationale de referinta
pentru secventiere genomica, ca element esential al unei strategii integrate de control al bolilor
infectioase.

Suplimentar, se creeazd Depozitul national de laborator pentru depozitarea si repartizarea
centralizata catre CSP teritoriale, dar si a Institutiilor Medico-Sanitare a consumabilelor de laborator,
testelor, echipamentelor de protectie. Actualmente, aceste bunuri sunt pastrate in conditii precare in
garaje, subsoluri, sili de sedinte etc. In acest context, se propune de a optimiza structura domeniului
de laborator, dupa cum urmeaza:

Laboratorul national de referintd in infectii imunodirijabile si hepatite virale (cu statut de
directie)

Laboratorul national de referinta in infectii respiratorii si enterice virale (cu statut de directie)

Laboratorul national de referintd in infectii asociate asistentei medicale si rezistenta la
antimicrobiene, infectii bacteriene si parazitoze (cu statut de directie)

Laboratorul national de referinta in secventiere genomica (cu statut de directie)

Laboratorul national de referinta in infectii cu risc sporit (cu statul de directie)

Laboratorul microbiologie sanitara (cu statut de directie)

Laboratorul de incercari chimice (cu statut de directie)

Laboratorul factori fizici, radiologici si masurari instrumentale (cu statut de directie)

Laboratorul toxicologie experimentala cu vivariu (cu statut de directie)

Sectia managementul calitatii serviciilor de laborator

Depozitul national de laborator (cu statut de serviciu)

7.Anumite modificari au fost efectuate si in Directia control de stat in sanatate publica.
Astfel urmare a modificarilor operate la Legea nr.1456/1993 cu privire la activitatea farmaceutica,
Legea nr. 382/1999 cu privire la circulatia substantelor stupefiante, psihotrope si a precursorilor, Legea
nr.102/2017 cu privire la dispozitivele medicale si transmiterea domeniilor de competenta in efectuarea
controlului circulatiei medicamentelor, produselor parafarmaceutice, al dispozitivelor medicale,
circulatiei legale a substantelor stupefiante, psihotrope si precursorilor Agentiei Medicamentului si
Dispozitivelor Medicale, din componenta Directiei control de stat in sanatate au fost excluse Sectia
managementul si metodologia controlului in domeniul activitdtii farmaceutice si dispozitivelor
medicale si Serviciul managementul si metodologia controlului circulatiei substantelor narcotice,
psihotrope si precursorilor. La fel urmare a modificarilor aduse la Legea nr.42/2008 privind
transplantul de organe, tesuturi si celule umane si transmiterea competentilor in domeniul controlului
calitatii transplantului Agentiei de Transplant, din componenta Directiei a fost exclus si Serviciul
managementul si metodologia transplantului. Iar in scopul optimizarii activitatii de planificare n
domeniul controlului de stat realizat de catre ANSP, sectia managementul si metodologia controlului
institutiilor medico-sanitare a fost comasatd cu sectia managementul si metodologia controlului in
sanatate publica. In acelasi timp in scopul asigurarii supravegherii pietei si conformitatii produselor
conform categoriilor de produse atribuite in domeniul de competentd ANSP prin Legea nr.162/2023
privind supravegherea pietei si conformitatea produselor, precum si in scopul asigurdrii supravegherii
si controlului sanitaro-epidemiologic in cadrul vizitelor oficiale a delegatiilor strdine, la solicitarea
institutiilor statului, in structura Directiei se propune crearea Sectiei control de stat in sdnatate publica,
care ar asigura organizarea, realizarea si monitorizarea controalelor in domeniile expuse supra.
Structura Directiei este urmatoarea:

Directia control de stat in sanatate (Inspectorat)

Sectia managementul si metodologia controlului in sanatate publica

Sectia control de stat in sanatate publica

Sectia protectia consumatorului

8.Sectia Expertizd sanitard devine Directia expertizd si autorizare sanitard. Expertizad
sanitara este de asemenea un proces de curand reorganizat in cadrul ANSP si care este executat de
ANSP prin organizarea si prestarea serviciilor de sanatate publica persoanelor fizice si juridice. Precum




si asigurarea avizdrii sanitare, inregistrarii de stat si notificarii produselor si materialelor cu impact
asupra sanatatii stabilite prin Legea nr.10/2009 privind supravegherea de stat a sanatatii publice. Astfel
pentru a cuprinde tot volumul de proceduri in care statul are rol de control si emitere de acte permisive,
precum si proceduri de inregistrare si notificare a produselor biocide, suplimentelor alimentare,
produselor cosmetice, produselor din tutun si produselor conexe cu gestionarea a unui Ghiseul unic si
a sistemelor electronice SIA GEAP, Silver lab, Lis, ce primit si procesarea cererilor pentru serviciile
publice, acest serviciu este necesar sa devina o piesa importanta in domeniul sanatatii publice. De
asemenea se vor actualiza permanent Registrele electronice de Tnregistrare a suplimentelor alimentare
si produselor alimentare noi, registrul notificarilor suplimentelor alimentare, produselor cosmetice si
produselor din tutun.

Structura directiei este urmatoarea:

Directia expertiza si autorizare sanitara

Secretariatul pentru inregistrarea produselor biocide (cu statut de serviciu)

Secretariatul pentru inregistrarea suplimentelor alimentare (cu statut de serviciu)

Serviciul expertiza si autorizare sanitara a produselor din tutun si produselor conexe

Serviciul expertiza si autorizare sanitard a produselor cosmetice

Ghiseul unic (cu statut de serviciu)

9.Directia analizd, planificare si integrare a serviciilor si resurselor in sanatate si Directia
management date In sdndtate se reorganizeaza prin crearea Directiei le analiza si evaluare a datelor
si resurselor in saniatate. ANSP este unica institutie din sistemul sdnatatii responsabila de colectarea,
procesarea, analiza si diseminarea datelor statistice in sandtate, de analiza proceselor demografice. De
asemenea, ANSP este responsabild de analiza datelor privitor la resursele sistemului de sdnatate
(umane, non-financiare si a conturilor in sanitate). In aceasti ordine de idei, conform practicilor
internationale, se propune de a organiza aceste activitati sub o directie generala, care sa contind Directia
date statistice 1n sdnatate (se va ocupa de colectarea, digitalizarea datelor, procesele demografice si
documentarea medicald), Directia indicatori statistici in sanatate (analiza, monitorizarea, evaluarea si
diseminarea datelor in sandtate, de asemenea si conturilor nationale in sdnatate), Directia analiza si
planificare a resurselor umane din sdnatate (colectarea, procesarea, analiza si prezentarea datelor
RUS). Suplimentar, in aceasta directie ramane Observatorul RUS a Retelei de Sanatate a Europei de
Sud Est (stabilit prin acord international) si se instituie Sectia autentificari, autorizari si calificari
profesionale. Aceastd sectie se instituie pe baza Cabinetului Instructiv Metodic Republican (CIMR),
care actualmente este institutie bugetard in subordinea Ministerului Sanatatii, cu 4 functii de state.
CIMR nu are structura administrativa si salarizarea lor se face prin intermediul Centrului de Excelenta
in Medicina si Farmacie ,,Raisa Pacalo” (prin transferul mijloacelor financiare de la Minister). Functiile
acestel subdiviziuni vor consta in monitorizarea activitdtii comisiilor de atestare, monitorizarea
categoriilor de atestare si a calificarilor personalului medical si farmaceutic, pregatirea dosarelor si
evidenta personalului medical care intentioneaza sa migreze peste hotare. Prin transferul din
subordinea Ministerului Sanatatii a CIMR in cadrul ANSP se reduce numdrul de institutii din
subordinea Ministerului, se organizeaza corect activitatile ce tin de gestionarea resurselor umane din
sdnatate. Structura subdiviziunii descrise este urmatoarea:

Directia generala analiza si evaluare a datelor si resurselor in sdnatate

Directia date statistice in sanatate

Sectia colectare si digitalizarea datelor statistice in sanatate

Sectia procese demografice

Sectia documentare medicala si evidenta statistica in sanatate

Directia indicatori statistici in sanatate

Sectia elaborarea, analiza si diseminarea indicatorilor in sandtate

Sectia evaluarea si monitorizarea indicatorilor prioritari in sandtate

Sectia conturi nationale in sanatate

Observatorul National de Droguri (cu statut de serviciu)




Directia analiza si planificare a resurselor umane in sanatate

Sectia date si indicatori in resursele umane in sandtate

Sectia autentificari, autorizari si calificari profesionale

Observatorul resurse umane in sistemul de sandtate al Retelei de Sanatate a Europei de Sud
Est (cu statut de serviciu)

10. Directia generala finante si contabilitate substituie Directia financiara. Modificarea se
propune in legaturd cu complexitatea domeniilor de activitate, cat si a functiilor de baza ce necesitd a
fi realizate de subdiviziune. Misiunea subdiviziunii financiare constd in mentinerea si consolidarea
managementului financiar si bugetar al autoritdtii, contribuind la atingerea obiectivelor acesteia.
Functiile de baza ale subdiviziunii financiare sunt: elaborarea bugetului; executarea bugetului; evidenta
contabild; raportarea financiard si non financiara. Pentru executarea functiilor de baza, cét si a altor
functii necesare pentru indeplinirea misiunii sale, subdiviziunea financiara desfdsoard un volum enorm
de atributii. In legaturd cu cele prenotate, se propune modificarea Directiei financiare in Directia
generala finante si contabilitate.

11. Directia achizitii publice este structurd noui in cadrul ANSP. In structura precedenti
aceasta subdiviziune a fost atribuita Directiei patrimoniu si deservire utilaj medical, care efectua
achizitii prin o singura functie de personal. Mentionam ca procesul de achizitii publice realizat de catre
ANSP contine un volum mare de lucru, deoarece sunt procurate toate cele necesare dotarii tuturor
subdiviziunilor din raioane, care includ si consumabile medicale, reactive, echipamente. Aceste
procese nu au nici o tangentd cu deservirea utilajului medical si nici cu patrimoniu. Tn acest context, se
propune infiintarea unei Structuri separate pentru gestionarea eficienta a acestui domenu.

12. In Directia patrimoniu, deservire edificii si retele ingineresti au intervenit unele
optimizari structurale pentru eficientizarea activitatilor. Se propune urmatoarea structura a Directiei:

Directia administrare patrimoniu

Sectia deservire edificii si retele ingineresti

Serviciul gospodaresc

Serviciul transport

Echipa de interventie (cu statut de serviciu)

Depozit (cu statut de serviciu)

Astfel, din structura Directiei sunt excluse achizitiile (structura separatd), Sectia managementul
documentelor (structurd separata), Serviciul deservire utilaj medical (in deservirea Directiei raimane
doar echipamentul retelelor ingineresti, iar utilajul medical trece in Sectia managementul calitatii
serviciilor de laborator. Suplimentar, se instituie o echipa de interventie pentru solutionare problemelor
acute de volume mici, care apar constant in cadrul ANSP. Mentiondm, cd ANSP are in gestiune 125
de imobile vechi, 34 cazangerii, 56 noduri de distributie a energiei electrice, 90 km retele ingineresti,
284 frigidere, 284 climatizatoare etc., care au un termen de exploatare depdsit, se deterioreaza
permanent si necesitd interventii rapide (electrician, lacatus, tamplar, mecanic, inginer, zugrav etc.)
pentru mentinerea activitatii.

13. Sectia relatii internationale si integrare europeani si protocol este structurd noua in
cadrul Agentiei. in procesul de aderare a Republicii Moldova la UE, tara si-a asumat angajamente
stipulate n Acordul de Asociere si, mai recent, cele care derivd din calitatea de membru, inclusiv de
adoptare a normelor, standardelor si politicilor comune care constituie legislatia UE. Armonizarea
legislatiei nationale cu reglementarile comunitare aferente domeniului de sanatate publicd (in mare
parte Capitolul 28 din acquis-ul comunitar - Protectia consumatorului si a sanatatii) a generat un volum
mare de elaborare de acte nationale. Pentru neadmiterea divergentelor si contradictiilor de ordin
legislativ, care ar impiedica la implementarea practica eficientd a acestora, este necesar a prevedea si
dezvolta din start mecanismul de implementare a actelor, care impune cresterea cunostintelor in
materie legislativa in sinitate publici a tarilor UE. In aceeasi ordine de idei ANSP dezvolti proiecte
internationale si le depune la diferite institutii internationale. De asemenea, ANSP participa activ la
proiecte internationale de cercetare, studii, elaborare a actelor normative, care necesitd o evidentd si
monitorizare adecvatd. Suplimentar, ANSP are relatii bilaterale cu diferite organisme si proiecte




internationale, institutii similare, care trebuie gestionate eficient. In acest context, se propune
infiintarea unei subdiviziuni separate pentru gestionarea eficienta a acestor domenii.

14. Serviciul control intern si integritate. Urmare a evaluarii integritatii institutionale in
cadrul ANSP, realizate de catre Centrul National Anticoruptie (CNA) 1n conditiile Legii nr. 325/2013
privind evaluarea integritatii institutionale in perioada anilor 2018-2021, au fost identificate o serie de
deficiente in cadrul normativ aferent domeniului sanatatii publice. Astfel, s-a stabilit ca, prevederile
Legii nr. 10/2009 privind supravegherea de stat a sdnatatii publice, nu asigura o claritate privitor la
statutul angajatilor din cadrul entitatii, precum si drepturile si obligatiile acestora. In scopul fortificarii
mecanismului de control, monitorizare si/sau sanctionare a celor care nu denuntd manifestarile de
coruptie sau influentele necorespunzatoare, inclusiv care admit abateri disciplinare/incidente de
integritatea, CNA a recomandat crearea unei structuri responsabile de examinare acestor abaterilor
disciplinare. Astfel instituirea serviciului de control intern si integritate in cadrul ANSP va contribui
la perfectionarea sistemului de control intern care va monitoriza disciplina muncii si integritatea
angajatilor, va asigura implementarea conforma a politicii privind intoleranta fatd de incidentele de
integritate, inclusiv sanctionarea disciplinara a tuturor incidentelor de integritate ce constituie abateri
disciplinare admise de agentii publici.

Astfel in contextul schimbarilor continue din domeniul sanatatii publice, modificarile propuse
in structura organizationalda a ANSP sunt esentiale pentru Tmbunatitirea eficientei si functionarii
adecvate a organizatiei. Aceste modificari vor consolida functionarea ANSP si vor contribui la
atingerea obiectivelor stabilite in domeniul sanatatii publice. Optimizarea resurselor, Incurajarea
inovarii si transferului de cunostinte si crearea unei structuri organizationale mai flexibile si adaptabile
sunt doar céteva dintre beneficiile pe care le va aduce implementarea acestor modificari. Prin urmare,
este imperativ sa avansam cu aceste schimbadri pentru a asigura o mai buna gestionare a resurselor
umane, o eficientd crescuta si o abordare mai eficientd a problemelor de sanatate publica.

Totodata, reiesind din prevederile art. 18, alin. (5) din Legea nr. 10/2009 privind supravegherea
de stat a sanatatii publice, proiectul de document prevede si aprobarea regulamentului privind uniforma
si semnele de distinctie a personalului Agentiei abilitat cu functii de control de stat in sanatate publica.
Acest lucru va asigura identificarea si protectia personalului ANSP cu drept de control de stat in
exercitarea atributiilor functionale, precum si alinierea la personalul altor autoritati cu drept de control,
care in exercitarea atributiilor sunt asigurati cu uniforme de serviciu.

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

In cadrul procesului de elaborare a proiectului de hotirare, au fost analizate optiunile alternative
pentru optimizarea structurii si functiilor Agentiei Nationale pentru Sanatate Publicd (ANSP).
Principalele optiuni analizate si motivele pentru care acestea nu au fost luate in considerare sunt expuse
mai jos:

1.Pastrarea structurii organizationale existente a ANSP, ar fi implicat mentinerea structurii si
atributiilor actuale ale ANSP, fara a introduce modificari semnificative si aducerea in concordanta cu
legislatia nationala. Respectiv, pastrarea structurii actuale nu ar fi rezolvat problemele si deficientele
identificate, precum ineficienta operationald si competentele improprii atribuite ANSP prin mentinerea
disfunctionalitatilor si deficientelor in realizarea controlului de stat in sanatatea publica.

Totodata, structura existentd nu permitea o reactie adecvata la urgentele de sanatate publica si
nu raspunde la cerintele nationale si internationale.

2. Continuarea activitatii in cadrul structurii actuale ar fi prin reducerea atributiilor ANSP prin
transferul competentelor de control catre alte autorititi sau agentii specializate, care de fapt ar fi
neconforme legislatiei actualizate.

Neacceptarea acestei optiuni este argumentata din motivul ca, transferul competentelor ar fi
extinsd si complexa Intre mai multe entitdti, ceea ce ar fi putut duce la ineficiente si Intarzieri in
implementarea masurilor de sandtate publica. Totodata, nu ar fi rezolvat problema principald a
necesitatii unei structuri organizatorice mai eficiente in cadrul ANSP.




Dupa analizarea optiunilor alternative, s-a constatat ca o reorganizare completa si cuprinzatoare
a structurii organizationale a ANSP este cea mai eficientd solutie pentru a imbunatati eficienta
operationala si functionalitatea ANSP. Aceasta permite adresarea tuturor deficientelor si optimizarea
atributiilor, raspunzand in acelasi timp cerintelor internationale si nevoilor actuale ale sanatatii publice.

4. Analiza impactului de reglementare

4.1. Impactul asupra sectorului public

Proiectul de hotarare are ca prerogativd optimizarea structurii organizatorice si atributiilor
functionale ale ANSP, avand multiple impacturi asupra sectorului public:

1. Cadrul normativ univoc si coerent: Adoptarea acestui cadru normativ va aduce beneficii
semnificative la nivel national si institutional. Va asigura claritate si coerentd in aplicarea regulilor si
procedurilor in cadrul ANSP facilitand astfel procesul de implementare si administrare a politicilor si
programelor de sdnatate publicd. Prin eliminarea ambiguitatilor si a discrepantelor in interpretarea
legilor si reglementérilor, ANSP va putea functiona intr-un mod mai eficient si mai transparent.

2. Optimizarea structurii si activitatii ANSP: Modificérile propuse vor contribui la optimizarea
activitatii si structurii ANSP, transformand-0 intr-o institutie mai eficientd in asigurarea sanatatii
populatiei si In gestionarea urgentelor in sanatate publica. Aceasta optimizare va permite ANSP sa
ofere un raspuns mai rapid si mai eficient la nevoile si provocarile din domeniul sanatatii publice. Prin
simplificarea si clarificarea functiilor si responsabilitdtilor subdiviziunilor, ANSP va putea sa-si
desfasoare activitatile intr-un mod mai coerent si mai eficient, cu o distribuire mai echitabild a
resurselor si competentelor.

3. Consolidarea capacititii de monitorizare si evaluare a stirii de sanitate a populatiei: Prin
redistribuirea activitdtilor de analiza, planificare si integrare a serviciilor si resurselor in sanatate,
precum si de mentinere si gestionare a bazei nationale de date statistice in sandtate, ANSP isi va
consolida capacitatea de a monitoriza si evalua starea de sdnatate a populatiei. Acest lucru va facilita
adoptarea unor politici si strategii mai eficiente in domeniul sdnatétii publice, contribuind astfel la
Tmbunatatirea sanatatii si bunastarii populatiei.

4. Cresterea capacitatii ANSP de a gestiona urgentele in sanitate publica: ANSP va deveni
mai eficienta in identificarea, monitorizarea si gestionarea situatiilor de urgenta in domeniul sanatatii
publice. Aceasta Tnseamna ca ANSP va fi mai bine pregatitd sd faca fatd unor evenimente precum
epidemii, pandemii, dezastre naturale sau alte amenintari la adresa sanatatii publice. Consolidarea
capacitatilor de a gestiona urgentele, va face ca ANSP sa poata raspunde mai rapid si mai eficient la
astfel de situatii, asigurand o coordonare mai buna Intre diferitele subdiviziuni si parteneri implicati.
De asemenea, va putea sd ofere mai mult sprijin si asistentd comunitatilor afectate, sd furnizeze
informatii relevante si sa implementeze masuri preventive sau de interventie in mod prompt. Ca
rezultat, se va contribui la protejarea si imbunatatirea sanatatii publice in ansamblu, reducand impactul
negativ al urgentelor asupra populatiei si asigurand o gestionare eficientd a situatiilor de criza in
domeniul sanatatii publice.

4.2. Impactul financiar si argumentarea costurilor estimative

Implementarea proiectului hotararii de guvern nu necesita alocarea unor mijloace financiare
suplimentare din bugetul de stat.

Totodatd, in contextul schimbarilor continue din domeniul sanatatii publice, modificarile
propuse in structura organizationald a ANSP sunt esentiale pentru Tmbunatitirea eficientei si
functiondrii adecvate a organizatiei. Aceste modificari vor consolida functionarea ANSP si vor
contribui la atingerea obiectivelor stabilite In domeniul sdnatatii publice. Optimizarea resurselor,
incurajarea inovarii si transferului de cunostinte si crearea unei structuri organizationale mai flexibile
si adaptabile sunt doar cateva dintre beneficiile pe care le va aduce implementarea acestor modificari.
Prin urmare, este imperativ sa avansam cu aceste schimbari pentru a asigura o mai buna gestionare a
resurselor umane, o eficientd crescutd si o abordare mai eficienta a problemelor de sdnatate publica.

Informatia detaliatd privind numarul unitatilor in comparatie pe subdiviziuni pana la si dupa
modificarea structurii organizatorice, se prezinta in tabelul dat:




Numirul unitatilor in comparatie pe subdiviziuni pana la si dupa modificarea
structurii organizatorice

Pani la
Denumirea subdiviziunii restructurare Dupa restructurare
nr. unitati nr. unitati

Sediul Central 428 503
CSP Chisindu 295 246
CSP Balti 141 129
CSP Edinet 94 91
CSP Soroca 88 85
CSP Ungheni 88 82
CSP Orhei 95 93
CSP Hincesti 91 91
CSP Causeni 81 84
CSP Comrat 74 77
CSP Cahul 83 81
Directia cercetare si inovare in 65 65
domeniul sanatitii publice

Total 1623 1627

Analiza repartizarii unitatilor In structura noud arata ca Agentia Nationald pentru Sanatate Publica
va implementa modificari semnificative in structura organizationald, avand ca scop optimizarea
functionarii interne si sprijinirea eficientd a dezvoltarii serviciilor de sanatate publica la nivel national.

Repartizarea comparativa a unitatilor ANSP conform categorie de personal

Pind la (2023) Dupi (2024)
Categoria de personal i i
Total Sediul CSP Total Sediul CSP
central Central

FDP, FPCNS, FPC | 41 19 22 39 17 22
FPE 155 62 93 169 61 108

PS 1182 | 353 829 1171 443 728

PA 173 41 132 172 38 134

PDT 72 10 62 76 7 69
Total 1623 | 485 1138 | 1627 566 1061

Analiza comparativa a distributiei personalului releva urmatoarele aspecte:

1. Functionari publici de conducere (FDP, FPCNS, FPC)
o 2023: 41 unitati (19 la sediul central, 22 la CSP)
o 2024: 39 unitati (17 la sediul central, 22 la CSP)
Beneficii: Reducerea numarului de functionari publici de conducere la sediul central va
permite 0 mai mare concentrare asupra functiilor esentiale si va imbunatati eficienta
proceselor administrative interne.

2. Functionari publici de executie (FPE)
o 2023: 155 unitati (62 la sediul central, 93 la CSP)
o 2024: 169 unitati (61 la sediul central, 108 la CSP)
Beneficii: Cresterea numarului de functionari publici de executie va sprijini consolidarea
capacitatilor locale, in special in CSP-uri, imbunatatind astfel capacitatea de raspuns si
gestionare a problemelor de sdnatate publicd la nivel raional.




3. Personal de specialitate (PS)
o 2023: 1182 unitati (353 la sediul central, 829 la CSP)
o 2024: 1171 unitati (443 la sediul central, 728 la CSP)
Beneficii: Redistribuirea personalului de specialitate va spori capacitatea operativa a
sediului central si va asigura o mai buna acoperire a nevoilor de specialitate la nivel local.
4. Personal auxiliar (PA)
o 2023: 173 unitati (41 la sediul central, 132 la CSP)
o 2024: 172 unitati (38 la sediul central, 134 la CSP)
Beneficii: Reducerea personalului auxiliar la sediul central, dar cu o crestere in CSP-uri, va
asigura o mai bund gestionare a resurselor si va sprijini eficientizarea activitatilor
administrative locale.
5. Personal de deservire tehnica (PDT)
o 2023: 72 unitati (10 la sediul central, 62 la CSP)
o 2024: 76 unitati (7 la sediul central, 69 la CSP)
Beneficii: Cresterea numarului de personal tehnic va sprijini imbunatatirea infrastructurii
si a echipamentelor, aspect esential pentru mentinerea unui standard ridicat al serviciilor
oferite.
6. Total Personal
o 2023: 1623 unitati (485 la sediul central, 1138 la CSP)
o 2024: 1627 unitati (566 la sediul central, 1061 la CSP).

Beneficii: Cresterea totalului de personal, inclusiv redistribuirea functionarilor publici de
executie catre CSP-uri, reflectd angajamentul ANSP de a intari structura locald, imbundtatind eficienta
si capacitatea de raspuns la problemele de sandtate publica. Modificarile vor contribui la o structura
mai omogena si la dezvoltarea serviciilor de sandtate publicd la nivel raional, asigurand o mai buna
coordonare si implementare a politicilor de sanatate publica.

Tn prezent efectivul-limita al ANSP constituie 1623,00 unititi de personal, dintre care — 1558,00
unitati din domeniul sanatatii publice, cu un volum de mijloace financiare destinate cheltuielilor
salariale Tn suma de 256.325.6 mii lei aprobate pentru anul 2024.

Pentru a consolida gestionarea datelor si implementarea politicii in domeniul personalului
medical, ANSP se reorganizeaza prin absorbtia Cabinetului Instructiv-Metodic Republican. Acesta
aduce cu sine 4 unitati de personal si un buget de 493,9 mii lei pentru anul 2024, echivalent cu
aproximativ 41,1 mii lei lunar.

Cabinetul Instructiv-Metodic Republican a fost instituit in scopul acordarii indrumarilor si
monitorizdrii colegilor de profil medical la care Ministerul Sdnatatii are calitatea de fondator conform
Hotararii Guvernului nr.148/2021, insa nu a fost inregistrat in modul corespunzator in Registrul de Stat
al unitatilor de drept. Astfel se pune necesitatea de a fi exclus din lista institutiilor de drept in care
Ministerul Sanatatii are calitatea de fondator a Cabinetului Instructiv — Metodic Republican.

In cadrul acestei reorganiziri, Cabinetul Instructiv-Metodic Republican devine parte a
subdiviziunii de Analiza si planificare a resurselor umane in sandtate a ANSP.

Tn acest context, efectivul-limita a ANSP va constitui 1627,00 unitti dintre care 1562,00 unititi
din domeniul sanatatii publice, care se estimeaza cu volumul de mijloace financiare destinate
cheltuielilor de personal in suma de circa 256 819,5 mii lei, sau echivalentul anului 2024, si nu va
necesita mijloace financiare suplimentare intru implementarea proiectului dat.




Pana la reorganizare Dupa reorganizare =
Categoria de g P g Nl:‘:l‘;';‘l
ersonal ... | Remunerarea ... | Remunerarea 3
P Unitdti | ncii miitei | U™ | muncii, miilei | modificate

Functionari
publici de 41 12,601.5 39 11,986.8 -2
conducere, inclusiv
director, director 5 1878.7
adjunct 5 1,878.7 T 0
sef directie, sef
adjunct directie 29 8,892.4 28 8513.9 -1
sef sectie 5 1,358.0 5 1,358.0 0
sef serviciu 2 472.4 1 236.2 -1
Functionar publici | ;57 27,8753 169 30,393.1
de executie 14
Personal de 1117 | 1936109 | 1106 191,435.8
specialitate -11
inclusiv personal de | 7 24,6955 96 30,075.0
conducere: 20
sef directie, sef
adjunct directie 11 4,255.2 26 9,1650 15
sef laborator 5 2,550.1 -5
sef sectie 55 17,077.9 60 19,285.4 5
sef serviciu 5 812.3 10 1,624.6 5
Personal de
deservire tehnica 72 6,530.5 76 6,893.3 4
inclusiv pe.rsonal de 99 3,152.0 21 3,152.0
conducere: -1
sef serviciu 22 3,152.0 21 3,152.0 -1
Personal auxiliar 173 15,707.4 172 15,616.6 -1
LETE L 1558 | 2563256 | 1562 256,325.6 4.0
Publica
Ul bl 65 6,455.6 65 6,455.6
Inovare
Total 1623 262,781.2 1627 262,781.2 4.0

In scopul asiguririi identificarii si protectiei personalului ANSP cu drept de control de stat in
exercitarea atributiilor functionale, precum si alinierii la personalul altor autoritati cu drept de control,
care in exercitarea atributiilor sunt asigurati cu uniforme de serviciu, proiectul de document transpune
inclusiv si prevederile art. 18, alin. (5) din Legea nr. 10/2009 privind supravegherea de stat a sdnatatii
publice, prin care este stabilit cd, in exercitiul functiei, personalul abilitat cu functii de control de stat
in sanatate publica (inspectorii) poartd uniforma de serviciu de model stabilit, cu semne de distinctie
corespunzatoare, care se aproba de catre Guvern.

Totodatd mentionam ca in bugetul ANSP pentru anul 2024 sunt prevdzute mijloace financiare
in suma de 600,0 mii lei pentru achizitionarea uniformei de serviciu pentru functiile de control de stat
in sanatate publica (inspectorii).

4.3. Impactul asupra sectorului privat

Conform documentului, proiectul de hotarare are impacturi minime asupra sectorului privat, cu
urmatoarele puncte esentiale:

Prevederile proiectului de hotarare nu stabilesc costuri suplimentare din partea operatorilor din
domeniu sau a persoanelor private. Prin urmare, sectorul privat nu va fi obligat sa suporte cheltuieli
aditionale pentru conformare.




Totodata, proiectul elimina suprapunerile de competente intre ANSP si alte autoritati de control,
ceea ce va reduce confuzia si ineficientele pentru agentii economici. Acest lucru va simplifica procesele
administrative si va facilita conformitatea operatorilor economici cu reglementarile in vigoare.

Proiectul de hotarare este conceput pentru a optimiza functionarea ANSP fara a impune costuri
suplimentare sectorului privat. Imbunatatirile propuse in supravegherea pietei si clarificarea
competentelor de control sunt de naturd sd beneficieze agentii economici prin reducerea birocratiei si
a incertitudinilor administrative.

4.4. Impactul social

Implementarea proiectului de hotdrare va aduce beneficii semnificative pentru sanatatea
publica, conditiile de munca ale personalului ANSP si capacitatea institutiei de a raspunde eficient la
urgentele de sanatate publica. Impactul social este pozitiv, contribuind la imbunatatirea sanatatii si
securitatii muncii, precum si la dezvoltarea profesionald a angajatilor.

4.4.1. Impactul asupra datelor cu caracter personal

Impactul asupra datelor cu caracter personal este tratat cu prioritate in cadrul proiectului de
hotarare, prin instituirea unor structuri si proceduri clare de gestionare si protectie a acestor date.
Implementarea sistemelor electronice avansate si monitorizarea permanenta vor asigura o protectie
adecvata a datelor personale, conform standardelor nationale si internationale.

4.4.2. Impactul asupra echitatii si egalitatii de gen

Proiectul de hotarare contribuie la promovarea echitatii si egalitatii de gen prin redistribuirea
echitabild a personalului, acces egal la oportunitati, imbunatatirea sanatatii publice si prin asigurarea
unui cadru de monitorizare si evaluare transparent. Astfel, se asigurd ca masurile luate vor avea un
impact pozitiv si nediscriminatoriu asupra tuturor angajatilor si beneficiarii serviciilor ANSP.

4.5. Impactul asupra mediului

Proiectul de hotarare are un impact minim asupra mediului, concentrandu-se pe imbunatatirea
eficientei operationale a ANSP fara a genera efecte negative asupra calitatii aerului, apei, biodiversitatii
sau resurselor naturale. Masurile propuse pentru gestionarea deseurilor si utilizarea eficienta a
resurselor contribuie la protectia mediului si promovarea practicilor durabile.

4.6. Alte impacturi si informatii relevante

Implementarea proiectului de hotdrare va aduce multiple beneficii institutionale si sociale,
fortificand capacitatea ANSP de a raspunde eficient la urgentele de sandtate publicd si imbunatatind
functionalitatea generala a agentiei. Consultarea publicd si implicarea partilor interesate va asigura
transparenta si acceptabilitatea proiectului.

S. Compatibilitatea proiectului actului normativ cu legislatia UE

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

Proiectul nu vizeazd direct armonizarea legislatiei nationale cu legislatia UE.

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

Prezentul proiect nu creeaza cadrul juridic necesar pentru implementarea legislatiei UE in
domeniul sanatatii publice.

6. Avizarea si consultarea publica a proiectului actului normativ

In scopul respectirii prevederilor Legii nr. 239/2008 privind transparenta in procesul decizional
pe pagina oficiala a Ministerului Sanatatii www.ms.gov.md, la compartimentul Transparenta
decizionald, a fost plasat anuntul privind initierea procesului de elaborare a prezentului proiect.
Deasemenea anuntul a fost plasat si pe platforma www.particip.gov.md si poate fi accesat la linkul:
https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/12422

Totodata, pentru a respecta prevederile legislative privind transparenta in procesul de consultare
publica, a fost plasat pe pagina web oficiala a Ministerului Sdnatatii, compartimentul ,, Transparenta”,



http://www.ms.gov.md/
https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/12422

Proiecte supuse consultarilor publice” si pe portalul guvernamental (www.particip.gov.md) si poate fi
accesat la linkul:

https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/12998

Proiectul a fost avizat si consultat de catre autoritatile interesate, precum Cancelaria de Stat,
Ministerul Finantelor.

7. Concluziile expertizelor

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

8. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ existent

Proiectul se Incadreaza in cadrul normativ in vigoare si nu necesitd modificarea altor legi sau
elaborarea unor acte legislative noi.

9. Masurile necesare pentru implementarea prevederilor proiectului actului normativ

Implementarea prevederilor proiectului de hotarare necesitd masuri complexe si bine
coordonate, incluzand ajustarea cadrului normativ, reorganizarea internd a ANSP, instituirea
mecanismelor de control intern, supravegherea si evaluarea continud, colaborarea interinstitutionala si
adaptarea infrastructurii si resurselor. Aceste masuri sunt esentiale pentru a asigura o implementare
eficientd si pentru a imbunatati functionalitatea si eficacitatea ANSP in protejarea sanatatii publice.

Prezentul proiect va fi implementat de catre Agentia Nationald de Sanatate Publica si
monitorizat de Ministerul Sanatatii.

Ministru Ala NEMERENCO



https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/12998

