ROMANIA
JUDETUL ILFOV
CONSILIUL JUDETEAN

PROIECT DE HOTARARE
privind incheierea unui acord de parteneriat intre Judetul Ilfov — Consiliul
Judetean si Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Buftea
in vederea obtinerii unei finantiri nerambursabile in cadrul
Planului National de Redresare si Rezilienta,
Pilonul II: Transformare digitali
Componenta 7: - Transformare digitala
Investitia: 13. Realizarea sistemului de eHealth si telemedicina
Investifia specifici: 13.3- Investitii in sistemele informatice si in infrastructura
digitald a unitétilor sanitare publice

Consiliul Judetean Ilfov intrunit in sedinti ordinard din data de
2023;

Avand in vedere:

Adresa Spitalului de Obstetricd-Ginecologie Buftea inregistrata la Judetul
Ilfov — Consiliul Judetean cu nr. 13400/ 12.07.2023;

Prevederile art. 122 din Constitutia Romaéniei, republicati;

Prevederile art. 3 si art. 4 alin (1) - (4) din Carta europeani a autonomiei
locale, adoptatd la Strasbourg la 15 octombrie 1985, ratificatd prin Legea nr.
199/1997;

Prevederile art. 7 alin. (2) din Legea nr. 287/2009 privind Codul Civil,
republicatd, cu modificarile si completérile ulterioare;

Prevederile art. 7 alin. (13) din Legea nr. 52/2003 privind transparenta
decizionald in administratia publicd, republicatd, cu modificirile si completirile
ulterioare;



Prevederile art. 2 alin. (2) art. 58, art. 64, art. 80 si art. 84 din Legea nr.
24/2000 privind normele de tehnica legislativa pentru elaborarea actelor normative,
republicatd cu modificarile si completérile ulterioare;

Prevederile Legii nr. 273/2006 privind finantele publice locale, cu
modificarile si completarile ulterioare;

Ghidul beneficiarului pentru apelul de proiecte MS-733 aferent 13.3 — apel
competitiv din cadrul Planului National de Redresare si Rezilientd — Pilonul II:
Transformare digitald; Componenta: 7: - Transformare digitald; Investitia: 3.
Realizarea sistemului de eHealth si telemedicing; Investitia specifica: 13.3- Investitii
in sistemele informatice §i in infrastructura digitala a unititilor sanitare publice

Referatul de aprobare al Presedintelui Consiliului Judetean Ilfov, inregistrat
Ccu nr. fe}M/ (¥ OF » 2023;

Raportul Directiei Generale Management Programe de Dezvoltare din cadrul
Consiliului Judetean Ilfov nr. /5663’ //1\595023;

Raportul Directiei Juridice si Admé??istra;ie Publicd Locald din cadrul
Consiliului Judetean Ilfov nr. / HotO  FE9%023;

Avizul Comisiei de specialitate de fonduri europene si relatii internationale;

Avizul Comisiei de specialitate de invatimant, sinatate, familie, protectie
sociald, protectie copii, servicii publice sociale si activitati sportive;

Avizul Comisiei de specialitate de administratie publicd locala, juridica,
apararea ordinii publice, respectarea drepturilor si a libertatilor cetitenesti;

in conformitate cu prevederile art. 173 alin. (1) lit e) coroborat cu prevederile
alin. (7) lit. a) din Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificdrile si completarile ulterioare;

in conformitate cu prevederile Hotardrii Consiliului Judetean Ilfov nr.
17/2021 privind aprobarea Regulamentului de Organizare si Functionare a
Consiliului Judetean llfov;

in temeiul art. 173 alin. (1) lit. d) coroborat cu alin. (5) lit. c), art. 182 s art.
196 alin. (1) lit. a) din Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificarile si completirile ulterioare:

HOTARASTE:

Art.1. Se aprobd incheierea unui acord de parteneriat intre Judetul Ilfov —

Consiliul Judetean, in calitate de Partener si Spitalul de Obstetrici-Ginecologie



Buftea, in calitate Lider de parteneriat, conform Anexei care face parte integranti

din prezenta hotérare.

Art. 2. Se imputerniceste Presedintele Consiliului Judetean Ilfov sia semneze
acordul de parteneriat intre Judetul Ilfov — Consiliul Judetean, in calitate de Partener
si Spitalul de Obstetricd-Ginecologie Buftea, in calitate de Lider de parteneriat,

precum si orice alte documente necesare bunei desfasurari a proiectului.

Art. 3. Directiile de specialitate din cadrul aparatului de specialitate al

Consiliului Judetean Ilfov vor duce la indeplinire prevederile prezentei hotarari.

Art. 4. Secretarul General al Judetului Ilfov va comunica, in termenul
prevazut de lege, prezentul act administrativ Institutiei Prefectului — Judetul Ilfov,
Liderului de parteneriat, respectiv Spitalului de Obstetricad-Ginecologie Buftea,
compartimentelor de resort din cadrul aparatului de specialitate al Consiliului

Judetean Ilfov si va asigura publicarea in Monitorul Oficial al Judetului Ilfov.

PRESEDINTE
Hubert Petru Stefan THUMA

Avizeazi,
Secretar General al Judetului Ilfov

Monica TRANDAFIR

Nr.

Data:  / /2023



Acord de Parteneriat
(cadru)
incheiat intre,

Judetul IIfov - Consiliul Judetean — avind sediul in Bucuregti, str Emest Juvara nr. 3-5, tel: +4
021 212 56 93, fax: +4 021.212.5699, cod fiscal 4192545, reprezentat de domnul Hubert Petru
Stefan THUMA, in calitate de Presedinte, denumit in continuare Partener

si

Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Buftea, cu sediul Buftea, strada Studioului, nr 5, cod fiscal
4364420 telefon 021.351.5295, reprezentat de Florentina Mirela RUDEANU in calitate de
Manager, denumit in continuare Lider de parteneriat

rt

denumite in continuare, individual! “Parte” si impreuna “Pdrji ",

au convenit incheierea prezentului Acord de parteneriat in vederea depunerii, respectiv
implementdrii Proiectului “Digitalizarea Spitalului de Obstetrici-Ginecologie Buftea” in
cadrul Investifiei specifice 13.3 — Investitii in sistemele informatice si in infrastructura digitala a
unitatilor sanitare publice, din Planul National de Redresare si Rezilient3 al Romaniei, dupa cum
urmeaza:

Art. 1 — Obiectul Acordului

(1) Prezentul Acord de Parteneriat, denumit in continuare “Acordul”, defineste drepturile si
obligatiile Pdryfilor privind colaborarea acestora in vederea depunerii si implementarii
Proiectului ,Digitalizarea Spitalului de Obstetrici-Ginecologiec Buftea” denumit in
continuare "Proiect”.

(2) Prin prezentul Acord, Judejul Ilifov - Consiliul Judetean imputerniceste Spitalul Clinic
Judetean de Urgenta [lfov in vederea realizirii documentatiei aferente Proiectului prevazut la
alin. (1), precum i incircarii Dosarului de finantare aferent acestuia, in conformitate cu Ghidul
beneficiarului pentru Investifia specifica 13.3 — Investitii in sistemele informatice si in
infrastructura digitala a unitatilor sanitare publice din cadrul Pilonului II: Transformare digitala
- Componenta 7: Transformare digitala, Planul National de Redresare si Rezilientd al Romaniei,
aprobat prin Ordinul ministrului séan#tatii nr. 2299/07.07.2023.

Art, 2 — Durata Acordului

(1) Prezentul 4Acord intrad in vigoare la data semnirii acestuia de citre Pdrfi si este valabil pana
la data la care Proiectul prevazut la art. 1 alin. (1) este implementat, prin indeplinirea conditiilor
privind sustenabilitatea si durabilitatea acestuia, dar nu mai tarziu de data de 30 junie 2026.

(2) Prin exceptie de la prevederile alin. (1), in situafia in care Dosarul de finanjare aferent
Proiectului nu este aprobat pentru finantare conform Planului National de Redresare si Rezilienta
al Romaniei, prezentul Acord inceteazi de drept la data la care acesta este respins.

Art. 3 — Principalele responsabilitdti ale Partilor

(1) Pdrfile vor adopta toate masurile necesare, in conformitate cu prevederile legale in vigoare,
in vederea asigurdrii Obiectului prezentului Acord, precum §i in vederea indeplinirii obligatiilor
acestora.



(2) In vederea indeplinirii Obiectului prezentului Acord, Pdrtile vor acfiona in conformitate cu
legislatia national3 §i europeand aplicabila.

(3) Pdryile isi vor indeplini obligatiile care le revin potrivit prezentului Acord cu eficientd,
transparent3 §i rigurozitate. Acestea se vor informa reciproc cu privire la orice aspect relevant in
ceea ce priveste cooperarea Pdrfilor in vederea implementirii activitafilor care urmeazi a fi
desfasurate. Acestea vor actiona cu buni-credin{a, in toate activititile necesare implementarii
Proiectului, in interesul realizirii acestuia cu succes conform Planului National de Redresare si
Rezilient3 al Romaniei.

Art. 4 — Drepturile si Obligatiile Judetul Ilfov - Consiliul Judetean

(1) Judetul Itfov - Consiliul Judetean isi rezerva dreptul de a verifica informatiile si documentele
aferente Dosarului de finantare intocmit de cétre Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Buftea
precum si stadiul de implementare a Proiectului, in vederea indeplinirii Obiectului prezentului
Acord.

Art, 5 — Drepturile si Obligatiile Spitalului de Obstetrici-Ginecologie Buftea

(1) Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Buftea este responsabil de informatiile i documentele
aferente Dosarului de finantare aferent Proiectului, in conformitate cu Ghidul beneficiarului
pentru Investitia specificé 13.3 — Investitii in sistemele informatice si in infrastructura digitali a
unititilor sanitare publice din cadrul Pilonului 1I: Transformare digitala - Componenta 7.
Transformare digitala, Planul National de Redresare si Rezilienfd al Romaniei, aprobat prin
Ordinul ministrului sin#tdtii nr. 2299/07.07.2023, precum si in conformitate cu prevederile
legale in vigoare.

(2) Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Bufiea este obligat s depuna Dosarul de finanfare aferent
Proiectului, in termenul previzut de Ghidul beneficiarului previzut la alin. (1).

(3) Spitalul de Obstetrica-Ginecologie Buftea este obligat si numeasci persoane in cadrul unei
unitdfi de implementare si monitorizare a proiectelor in conformitate cu prevederile Ghidului
beneficiarului previzut la alin. (1).

(4) Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Buftea este obligat si respecte toate obligatiile aferente
participarii la apelul de proiect aferent Investitiei specifice 13.3 — Investiii in sistemele
informatice si in infrastructura digitald a unitatilor sanitare publice din cadrul Pilonului II:
Transformare digitald - Componenta 7: Transformare digitali, Planul National de Redresare si
Rezilientd al Romaniei.

(5) Spitalul de Obstetricd-Ginecologie Buftea are dreptul de a incirca Dosarul de finanjare
aferent Proiectului pe platforma dedicata apelurilor de proiecte finantate din Planul National de
Redresare i Rezilientd al Romaéniei, https:/proiecte.pnrr.gov.ro si de implementare a proiectului
prevézut la art. 1 alin. (1).

Art, 6 — Dispozitii finale

(1) Orice comunicare intre Pdrfi, referitoare la indeplinirea prezentului Acord, trebuie sa fie
transmisé in scris.

(2) Orice document scris trebuie inregistrat atat in momentul transmiterii ¢t si in momentul
primirii,

(3) Comunicidrile intre Pdr{i se pot face i prin e-mail cu confirmare de primire.



Pdrfile au convenit si incheie astizi, ..........ccccvevveenn. , la sediul Ministerului Sandtatii,
prezentul Acord, in doud exemplare originale, cate unul pentru fiecare parte.

JUDETUL ILFOV - CONSILIUL SPITALUL DE OBSTETRICA-
JUDETEAN GINECOLOGIE BUFTEA
PRESEDINTE
Hubert Petru Stefan THUMA TGS

Florentina Mirela RUDEANU
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In atentia: domnuluf Presedinte al Consiliului Judetean lifov -Hubert Petru
Stefan THUMA

Prin prezenta adresé vi supun atentiei faptut cii Ministerul Sinatatii a lansat, in
data de 6 iulie 2023, apelul de proiecte in valoare de 100 de milioane de Euro pentru
digitalizarea spitalelor din Romé&nia, din cadrul PNRR, Componenta 7 - Transformare
digitald, investitia 3. Realizarea sistemului de eHealth si telemedicind, Investitia
specificd: 13.3 - Investith in sistemele informatice §i in infrastructura digitalé a
unitdtilor sanitare publice.

in conformitate cu prevederile ghidului de finantare, pentru depunerea
profectelor, va fi necesar si fie realizat un parteneriat intre unitatea sanitarX si
ordonatorul principal de credite.

Avind in vedere cele de mai sus, vi rugim s¥ analizati oportunitatea de a
incheia un acord de parteneriat tntre Spitalul de Obstetrick §i Ginecologie Buftea si
Judetul lifov - Consiliul Judetean, tn vederea depunerti unei cereri de finantare n
cadrul acestui apel de profecte.
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Ghidul de finantare
N CADRUL APELURILOR DE PROIECTE:
- COD APEL: MS-733 aferent 13.3. - APEL COMPETITIV

“Pilonul It: Transformare Digitala
COMPONENTA: 7 - Transformare digitala
INVESTITIA: 13. Realizarea sistemului de eHealth si telemedicina

Investitia specifica: 13.3 - Investitii in sistemele informatice si in
infrastructura digitala a unitatilor sanitare publice

Ministerul Sanatatii - Coordonator de reforme si investitii pentru Componenta 12 - Sanitate

Adi‘é;‘é: Str. Cristian Popisteanu, nr. 1:3, sector 1, Buctresti

. Dtrecua Generata !mplementare .f,i Momtorlzare Prmecte

- W&W*mmmww st

. info.digitalizaret -Jr:»wnommmﬂmmwm -




Finantat de
Unlunea Europeans
NextGenerationEU

” » | Planul National
‘de Redresare si Rezilienta

PREAMBUL

Acest document se aplicd Componentei 7 - Transformare digitald Investitiei 13.
Realizarea sistemului de eHealth si telemedicing, 13.3 - Investitii in sistemele informatice
si in infrastructura digitald a unitatilor sanitare publice in cadrul Planului National de
Redresare si Rezilientd (PNRR).

Prezentul document se adreseazd tuturor potentialilor solicitanti si beneficiari
pentru investitiile mai sus-mentionate.

Interpretarea informatiilor incluse in cererea de finantare se realizeazd sistematic,
in conformitate cu prevederile Ghidului de finantare privind regulile si conditiile
aplicabile finantdrii din fondurile europene aferente PNRR, aprobate si publicate pe site-
ul Ministerului Sdndtdtii in calitate de Coordonator de reforme si investitii.

Aspectele cuprinse in aceste documente ce derivd din Planul National de Redresare
si Rezilientd si modul sdu de implementare vor fi interpretate de cdtre Ministerul
Sdndtdtii, cu respectarea legislatiei in vigoare si folosind metoda de interpretare
sistematicd.

IMPORTANT

Vd recomanddm ca inainte de a incepe completarea cererii de finantare sd vd
asigurati ¢d ati parcurs toate informatiile prezentate in acest document si sd vd asigurati
cd ati inteles toate aspectele legate de specificul interventiilor finantate din fonduri
europene aferente PNRR.

V& recomanddm ca pdnd la data limitd de depunere a cererilor de finantare in cadrul
prezentului apel de proiecte sd consultati periodic pagina de internet www.ms.ro, pentru
a urmdri eventualele modificdri/interpretdri ale conditiilor specifice, precum si alte
comunicdri/ clarificdri pentru accesarea fondurilor europene aferente PNRR.

Notd: In cuprinsul prezentului Ghid se va utiliza termenul ,,Investitia - Digitalizarea
entitdtilor din domeniul sdndtdtii” pentru a acoperi ambele investitii specifice, dacd nu
sunt mentionate individual.
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Cuprins
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Componenta 7 - Transformare digitala
Investitia 3. Realizarea sistemului de eHealth si telemedicina
Investitia specifica: 13.3 - Investitii in sistemele informatice si in
infrastructura digitald a unitatilor sanitare publice
Ghidul de finantare
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Sectiunea 1. Planul national de redresare si rezilienta

1.1.  Planul national de redresare si rezilienta

Planul National de Redresare si Rezilienta al Romaniei (PNRR) este conceput asa incat si
asigure un echilibru optim intre prioritatile Uniunii Europene si necesitatile de dezvoltare
ale Romaniei, in contextul recuperarii dupa criza COVID-19 care a afectat semnificativ
tara, asa cum a afectat intreaga Uniune Europeana si intreaga lume.

Obiectivul general al PNRR al Romaniei este corelat in mod direct cu Obiectivul general al
MRR, asa cum este inclus in Regulamentul 2021/241 al Parlamentului European si al
Consiliului, din 12 februarie 2021, art.4. Astfel, obiectivul general al PNRR al Romaniei
este dezvoltarea Romaniei prin realizarea unor programe si proiecte esentiale, care s
sprijine rezilienta, nivelul de pregatire pentru situatii de criza, capacitatea de adaptare
$i potentialul de crestere, prin reforme majore si investitii cheie cu fonduri din
Mecanismul de Redresare si Rezilienta.

Obiectivul specific al PNRR este si el corelat cu cel al mecanismului, detaliat in
Regulament, i anume de a atrage fondurile puse la dispozitie de Uniunea Europeana prin
NextGenerationEU in vederea atingerii jaloanelor si a tintelor in materie de reforme i
investitii.

1.2, Provocariin digitalizarea sistemului de sanatate
Conceptul de ,sanatate digitala“ care include atat m-sanatatea (sanatatea mobild), cat si

e-sanatatea, descrie utilizarea generala a TIC - Tehnologiei Informatiei si Comunicatiei
(aplicatii digitale, mobile, wireless, platforma cloud etc.) pentru furnizarea serviciilor de
asistenta medicala. De asemenea, este folosit cu acceptiunea de ,,domeniu al cunoasterii
$i practicii asociat cu dezvoltarea si utilizarea tehnologiilor digitale pentru imbunatatirea
sanatatii. Sanatatea digitala extinde conceptul de e-sindtate pentru a include
consumatorii digitali, cu o gama mai larga de dispozitive inteligente si conectate. De
asemenea, inglobeaza si alte utilizari ale tehnologiilor digitale pentru s3natate, precum
internetul obiectelor, invatarea automata, inteligenta artificiald, tehnica avansatd de
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calcul, analiza volumelor mari de date si robotica.“ (Organizatia Mondiala a Sanatatii
2020).

O cercetare nationala recenta realizata de UNICEF (2020) la nivelul utilizatorilor serviciilor
de sanatate digitala evidentiaza situatia actuala a sanatatii digitale din perspectiva
acestora: cetatenii §i comunitdtile preferd sa vada un medic in persoana decat prin
telemedicind; nu exista o structura centrala de implementare si monitorizare a politicilor
din domeniul sanatatii digitale; actorii de decizie din domeniu sunt impiedicati atat de
nivelurile scazute de capacitate tehnica, cat si de lipsa de date, de dovezi si de consens
pentru elaborarea politicilor eficiente; lipsesc competentele in gestionarea proceselor
digitale in randul profesionistilor - existd o multime de proceduri pe care medicii de
familie trebuie sa le respecte §i in general, majoritatea folosesc doar sisteme de calcul in
scopuri administrative, cu consultatiile medicale scrise doar pe hartie. Companiile care
furnizeaza solutiile digitale nu permit analiza usoara a datelor, iar in prezent majoritatea
medicilor de familie folosesc doar 20% din potentialul sistemelor lor; o parte din sistemele
informatice ale CNAS sunt depasite din punct de vedere tehnologic; sistemul de
telemedicina in zonele rurale nu este operational. Sectorul privat ofera niveluri de servicii
»normale”, dar la un pret ridicat; nu exista incredere in schimbul de date si informatii i
nu exista tablouri de bord care sa permita managerilor si ptanificatorilor s stie ce este
nevoie, cine are nevoia si unde; fluxurile majore de date sunt catre CNAS in scopuri de
plata.

Dupa cum precizeaza propunerea de strategie mondiald pentru sandtatea digitala a
Organizatiei Mondiale a Sanatatii ,Pentru a-si realiza potentialul, initiativele privind
sanatatea digitala trebuie sa faca parte dintr-un ecosistem de sanatate §i digital mai larg
si sa fie calauzite de o strategie robustd, care integreaza leadershipul si resursele
financiare, organizationate, umane si tehnologice.

’I 5| Planul National
de Redresare si Rezilienta

Sectiunea 2. Investitii in sistemele informatice si in infrastructura digitala a unitagilor
sanitare publice cu paturi

2.1.  Obiectivul Investitiei
Obiectivul investitiei este reprezentat de dezvoltarea unui cadru sistemic de guvernanta

a datelor pentru a aborda calitatea datelor si schimbul eficient al acestora in cadrul
diferitelor institutii administrative, unitati sanitare, furnizori de servicii, pacienti.

Avand in vedere cele mentionate se urmareste dezvoltarea unor module informatice noi
care sa deserveasca activitatea unitdgilor sanitare prin demararea unui proces de
digitalizare, prin achizitionarea si instalarea echipamentelor necesare {echipamente IT,
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echipamente pentru comunicatii, si echipamente conexe, inclusiv licente), migrarea de
date cdtre noi sisteme §i infrastructuri, dezvoltare de aplicatii informatice aferente, dar
§i prin instruirea personalului tehnic la nivel local.

2.2. Indicatorii Investitiei

Investitia are urmatorii indicatori:
a) Indicatori cantitativi in conformitate cu prevederile tintei 161:
a.1. 200 de unitati sanitare publice cu paturi (spitale) vor beneficia de investitii in
vederea digitalizarii activitatii;
a.2. cursuri de formare a personalului pentru a invata sa utilizeze aplicatiile
informatice pentru 3000 de persoane din cadrul unitatilor sanitare publice cu paturi
(spitale};
b) Utilizatori de servicii, produse §i procese publice digitale noi si modernizate':
Persoane.

Indicatorii la nivel de proiect sunt (minim):

1. Echipamente hardware achizitionate si instalate

2. Solutii software implementate (dezvoltate si/sau configurate)

3. Numar sisteme/aplicatii informatice implementate/functionale interconectate si
interoperabile cu sistemele existente la nivelul unititii sanitare si/sau altor
institutii

4. Numar persoane instruite si certificate de instruire emise

2.3. Alocarea apelului de proiecte
Alocarea? totala a prezentului Ghid pentru ,investitii in sistemele informatice si in
infrastructura digitald a unitdtilor sanitare publice” este de 100.000.000 € (fara TVA).

in cadrul prezentului ghid se va derula apelul MS-733: 493.900.000 lei (fara TVA),
echivalentul a 100.000.000 € (fara TVA) in cadrul caruia se vor finanta sisteme informatice
si infrastructura digitala pentru 200 de unitati sanitare publice.

1 Conform Regulamentului delegat (UE) 2021/2106

? Cursul valutar utilizat este cursul Inforeuro aferent lunii mai 2023, conform Instructiunii nr. 2 rev2 din 07.06.2023
emisd de Ministerul Investitiifor si Proiectelor Europene in calitate de coordonator national respectiv: 1 euro= 4,9390
lei.
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Nota: in functie de interesul manifestat de solicitanti in cadrul apelurilor specifice,
Ministerul Sanatatii poate decide realocari bugetare intre investitiile din cadrul aceleiasi
componente fara a afecta indeplinirea indicatorilor minimi de rezultat.

” » Planul National
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Nota: Ministerul Sanatatii poate decide finantarea unui numar de proiecte cu indicatori
superiori tintei prevazuta in CID cu conditia incadrarii in bugetul alocat investitiei sau in
conformitate cu prevederile Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 124/2021 Art. 24.
alin, 1:

"n cazul in care este previdzuti lansarea de apeluri de proiecte, in scopul atingerii
jaloanelor si tintelor asumate prin PNRR, coordonatorii de reforme si/sau investitii sunt
autorizati sa incheie/sa emita contracte/decizii/ordine de finantare a céror valoare poate
determina depasirea cu pana la 30% a sumelor alocate in eurc aferente fiecarei reforme
si/sau investitie din acordurile de finantare, numai pentru implementarea proiectelor
pentru care este prevazuta lansarea de apeluri de proiecte, cu incadrarea in creditele de
angajament aprobate anual cu aceasta destinatie prin legile bugetare anuale”.

Depasirea valorii cu pana la 30% a sumelor alocate in euro aferente investitiei este permisa
strict pentru obtinerea asigurarilor necesare ca indicatorii vor fi atinsi, la valoarea
prevazuta in plan, si nu pentru depasirea acestora.

2.4 Valori maxime ale bugetului
Bugetul maxim pentru un proiect se acorda in functie de modalitatea de organizare si
functionare a unitatii sanitare, astfel:

o Institut regional/national: maxim 1.000.000 € (fara TVA);

o Unitate sanitara aflatd in subordinea ministerelor si institutiilor din
sistemul national de aparare, ordine publica si sigurantd nationala,
institutiilor de invdtdmant superior, respectiv a Academiei Romane:
maxim 1.000.000 € {fara TVA);

Spital judetean clinic: maxim 1.000.000 € (fara TVA);
Spital judetean: maxim 750.000 € (fara TVA);
Spital municipal clinic: maxim 1.000.000 € (fara TVA);
Spital municipal: maxim 500.000 € (fara TVA);
Spital orasenesc: maxim 250.000 € (fara TVA);

O 0 O O 0

2.5 Activitati eligibile

Proiectele propuse spre finantare in cadrul apelului MS-733 aferente Investitiei specifice
13.3. - Investitii in sistemele informatice §i in infrastructura digitala a unitatilor sanitare
publice au ca scop implementarea de sisteme informatice spitalicesti integrate (SIS)
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pentru conectarea tuturor sistemelor de inregistrare si administrare digitale, si care ar
permite completarea computerizata a comenzii medicului (CPCM) - un proces de
introducere electronica a instructiunilor medicului pentru tratamentul pacientilor (in
special pacientilor spitalizati) aflati sub ingrijirea sa, astfel ca medicii sa acceseze
elementele SIS de la pat.
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Un proiect poate contine urmatoarele componente:

Componenta 1: Imbunitatirea retelelor de comunicatii

Componenta 2: Implementarea si/sau imbunatatirea software-utui clinic §i a
interoperabilitatii

Componenta 3: Implementarea si/sau imbunatatirea software-ului non-clinic si a
interoperabilitatii

Componenta 1: Imbunatatirea retelelor de comunicatii

o Implementarea unor componente noi, actualizarea sau extinderea componentelor

hardware existente ale retelei de comunicatii IT, exemple:
o Porturi de comunicare externa (Gateways)

Routere

Comutatoare (Switches)

Hub-uri

Puncte de acces wireless

Firewall-uri

Modem-uri

Conectori intre retele (Bridges)

Repetoare

Gateway-uri

Servere de retea

Cabluri si conectori

Adaptoare de retea

Proxy-uri

Balansor incarcare retea (Load Balancers)

Hardware VPN

Stocare pentru acces la retea (Network Access Storage - NAS})

Transceiver-uri

o Panouri de corectie (Patch panels)

» Actualizarea sau instalarea software-ului legat de retelele IT si securitate , exempte:
o Sisteme de operare in retea (Network Operating Systems - NOS)

Software de management sau monitorizare a retelei

Sistem de protectie si securitate (Firewall)

Retea privata virtuala (VPN)

Sisteme de detectare a intruziunilor (IDS)/Sisteme de prevenire a intruziunilor

(iPS)

00 0000000000 O0OO0OO0OO0

o 0 00
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Balansor incarcare retea Load Balancers)

Maparea retelei si inventarul

Antivirus/Antimalware

Server Web

Server DNS (Domain Name System)

Server DHCP (Dynamic Host Configuration Protocol).

Controller de retea definita de software (Software Defined Networking - SDN).

Simulator de retea

Server proxy

Server FTP

Analizor de protocol de retea

Software de retea wireless

Instrumente de automatizare a retelei

Solutii SD-WAN

Software de comunicatii unificate

e Actualizarea sau instalarea dispozitivelor hardware IT, exemple:

Servere

o Dispozitive de stocare a datelor

o Statii de lucru/Desktop-uri/Laptop-uri/Tablete pentru uz administrativ;

o Statii de lucru/Desktop-uri pentru uz medical (Nota: echipamentele trebuie sa

prezinte CE pentru echipamentele medicale; exemplu: medical PC)Rack-uri si

dulapuri pentru servere

Dispozitive de alimentare neintreruptibila (UPS).

o Imprimante si scanere

o Alte periferice pentru computere (tastatura, mouse-uri, altele) pentru uz
administartiv;

o Alte periferice pentru computere (tastatura, mouse-uri, altele) pentru uz uz

medical (Nota: echipamentele trebuie sa prezinte CE pentru echipamentele

medicale; exemplu: tastatura/mouse etc medical)

Unitati de distributie a energiei

Sisteme de racire

Scanere de coduri de bare

Dispozitive biometrice

0000000000000

o}

o

o)

o OO0

Nota: Validarea cererilor de platd va fi conditionatd de existenta certificatelor de
instruire/training emise de furnizorul de solutii digitale pentru toate componentele
instalate la nivelul unitatii sanitare.

Nota: Validarea cererilor de plata va fi conditionatd de includerea in cadrul soluiilor
digitale instalate a suportului tehnic oferit de catre furnizor pentru minim 5 ani (pentru
solutia software) si minim 2 ani (pentru echipamentele hardware) de la punerea in
functiune.
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Componenta 2: Implementarea si/sau imbundtatirea software-ului clinic si a
interoperabilitatii
¢ Implementarea unor module noi, actualizarea sau extinderea modulelor software
existente tegate de datele clinice si interoperabilitate:
o Implementarea unui sistem informational si informatic nou pentru spital
{exemplu: New Hospital Information System - HIS)
o Administrarea pacientilor si programari
o Managementul clinic al laboratorului (exemplu: arhivare rezultate,
interconectare laborator cu sectiile clinice, transmitere rezultate in format
digital, etc)
o Managementul clinic al investigatiilor de imagistica si radiologie medicala
o (exemplu: arhivare rezultate, transmitere imagini/rezultate in format digital si
interconectarea cu sectiile clinice, etc)Managementul administrativ si logistic
al farmaciei unitatii sanitare;
o Solutii de digitalizare pentru managementul clinic al sectiilor clinice (exemplu
ATl, chirurgie, ambulatoriu, departamentul de urgente etc);
¢ Interoperabilitate - Integrarea mai multor module clinice intr-o singura solutie
digitala de comunicare (exemplu: standardizare, acces clinic remote, schimb de
date la nivel national/international, integrare dispozitive medicale, integrare
institutii medicale etc)
o Securitate (exemplu: Autorizare/Autentificare in sistemele clinice, inregistrare,
monitorizare si raportare in sistemele clinice etc)
Consolidarea sistemului de telemedicina §i a sistemelor mobile de monitorizare a
pacientilor in ambulatoriile de specialitate;

” » | Planul National
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Notd: Validarea cererilor de plata va fi conditionata de existenta certificatelor de
instruire/training emise de furnizorul de solutii digitale pentru toate componentele
instalate la nivelul unitatii sanitare;

Noté: Validarea cererilor de plata va fi conditionata de includerea in cadrul solutiilor
digitale instalate a suportului tehnic oferit de catre furnzior pentru minim 5 ani (pentru
solutia software) si minim 2 ani (pentru echipamentele hardware) de la punerea in
functiune;

Componenta 3. Implementarea si/sau imbundtdtirea software-ului non-clinic §i a
interoperabilitatii
« Implementarea unor sisteme noi, actualizarea sau extinderea modulelor software non-
clinice legate de functionarea unitatii sanitare:
o Managementul resurselor umane si interoperabilitate cu alte sisteme digitale
similare de la nivel national/administrativ;
Managementul lantului de aprovizionare
Intretinerea cladirilor si instalatiilor
Managementul documentelor
Managementul serviciilor de securitate
Management de continut (site web sau similar}
o Retrodigitalizarea arhivelor
* Implementarea unor sisteme noi, actualizarea sau extinderea sistemelor de operare,
platformelor, aplicatiilor software de birou

O 0 0 0 0
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Sisteme de operare

Baze de date

Platforme de schimb si integrare de informatii
Aplicatii software de birou

” » Planui National
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2 C 0 O

Nota: lista de elemente (echipamente/investitii) nu este limitativa, ci orientativa.

ATENTIE! Structura obligatorie a proiectului:

1. Toate proiectele depuse in cadrul apelului trebuie sa contina elemente, dupa caz,
din cadrul Componentei 1. Cererile de finantare care nu includ, cel putin un element
exemplificat in cadrul Componentei 1, nu vor fi aprobate pentru finantare;

2. Un proiect cuprinde elemente din Componenta 1 + Componenta 2 SAU Componenta 1 +
Componenta 3 SAU Componenta 1 + Componenta 2 + Componenta 3.

Bugetul solicitat poate fi alocat pentru doua sau pentru toate cele 3 componente pentru
care se solicita finantare, in functie de necesitatile identificare si justificate la nivelul
fiecarei unitati sanitare, cu incadrarea in valorile maxime prevazute la Sectiunea 2.4.

Implementarea investitiilor mentionate in cadrul acestui Ghid va conduce la luarea de
decizii bazate pe date si va facilita MS in introducerea unei platforme centralizate de
schimb de date interoperabile, aplicarea algoritmilor adaptivi care identifica cheltuielile
ineficiente in sectorul sanatatii si consolidarea rolului de administrare a MS in traducerea
datelor disponibile pentru furnizorii de servicii medicale si institutiile implicate in
furnizarea de servicii, promovarea eficientei cheltuielilor publice pentru sinitate.

Este obligatoriu ca proiectele propuse spre finantare sa contina:

- Digitalizarea interactiunii cu terti: Prin tert se inteleg diferite entitdti cu care
Institutia/Unitatea sanitara intrad in contact: pacienti, societati comerciale etc;
Digitalizarea fluxurilor interne specifice si institutionale (suport) / digitalizarea
proceselor;

Pregatirea sistemului pentru interoperabilitate cu alte institutii/unititi sanitare
respectiv pentru integrare/consolidare si replicare date;

- Cursuri de formare pentru angajati.

Autentificarea utilizatorilor (pacienti, angajati, societati comerciale etc.) la serviciile
digitale se va efectua prin intermediul unor mijloace de identificare etectronici de nivel

11
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de asigurare cel putin substantial, asa cum acestea sunt definite de Regulamentul (UE)
2014/910.
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Pregdtirea sistemului pentru interoperabilitate cu alte institutii/unitati sanitare,
respectiv pentru integrare/consolidare si replicare date este necesar pentru ca solutiile
alese sa permita schimbul de date cu sisteme informatice externe precum cele ale CNAS
(PIAS, DES, CEAS), CNPAS, etc prin intermediul unor interfete de tip REST API.

Datele medicale trebuie stocate si prezentate in conformitate cu standardele de
formatare existente pentru manipularea datelor medicale (HL7, HL7 FHIR) si s3 permita
interoperabilitatea/schimbul de date (daca este cazul) cu sisteme similare nationale si
europene (eHDSI INTEROPERABILITY SPECIFICATIONS). Nomenciatoarele utilizate pentru
entitatile implicate vor fi oferite de catre sistemul central si vor fi conforme standardelor
internationale ICD 10(cu posibilitate de upgradare la ICD 11), DCI/ATC, HL7, LOINC si
SNOMED, pentru a permite interoperabilitatea cu alte sisteme similare la nivel
international §i vor tine seama de recomandarile documentului: Common Semantic
Strategy for Health in the European Union si European Health Data Space Regulation.
Solutia de securitate proiectatd trebuie sd asigure confidentialitatea transferului de
informatii. Informatia dintr-un astfel de sistem trebuie protejata impotriva amenintarilor
in orice situatie, fie cand este stocata, fie cand este transportata. Transferul datelor intre
elementele sistemelor trebuie sa fie securizat, datele fiind criptate de la un capat la attul
{End-to-end Encryption).

Instrumentele proiectate pentru asigurarea confidentialitatii datelor trebuie sa asigure
accesul utilizatorilor sistemului prin intermediul protocolului securizat HTTPS, folosind
certificate digitale calificate, pentru a elimina posibilele incercari de interceptare a
datelor cand sunt transmise prin mediile de comunicatie.

Nota: Entitatile eligibile vor putea aplica pentru finantare in cadrul Apelului, in functie
de nevoile institutionale, argumentate in cererea de finantare, in raport cu specificul
activitatii si cu directiile de dezvoltare stabilite in documentul de analizd interna
referitoare la necesitatea digitalizarii. Solicitantul trebuie sa demonstreze prin proiect ca
investitia propusa sprijina dezvoltarea capacitatilor digitale ale entitatii, in scopul
necesar ca documentul de analiza a necesitatii digitalizarii sa fie aprobat de conducatorul
entitatii.

12
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Nota: Obiectivele de investitii aprobate prin H.G. 143 / 2023 privind aprobarea
obiectivelor de investitii finantate conform Programului national de investitii in
infrastructura de sanatate, aferent tintei 377, componenta 12 - Sanatate din anexa
Deciziei de punere in aplicare a Consiliului din 3 noiembrie 2021 de aprobare a evaluarii
Planului de redresare si rezilien{d al Romaniei, pot depune cereri de finantare, DOAR
DACA, solutiile propuse nu se regasesc in cadrul obiectivului de investitii aprobat prin H.G.
mentionat anterior sau sunt complementare cu cele propuse.

2.6Solicitanti eligibili
Beneficiarii eligibili sunt reprezentati de orice unitate sanitara publica din subordinea:

» Unitatilor administrativ-teritoriale (UAT), definite conform QUG 57/2019
privind Codul Administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare si
constituite potrivit Legii nr. 2 din 16 februarie 1968 privind organizarea
administrativa a teritoriului Romaniei, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare;

» Parteneriatelor dintre autoritatile si institutiile publice centrale si locale;

> Altor autoritati si institutii publice centrale, inclusiv institutii din sfera
apararii, ordinii publice si sigurantei nationale, respectiv Academiei
Romane;

> Ministerului Sanatatii i altor ministere cu retea sanitara proprie aflate in
subordinea sau in coordonarea acestora.

» Unitatile sanitare aflate in coordonarea/subordinea unitatilor de
invatamant superior.

Solicitantii_si aplicantii_eligibili {Liderii de parteneriat) sunt reprezentati de institutiile
din domeniul sanatatii, unitatile sanitare publice sau de entitatile in subordinea cirora

functioneaza.

Atentie!

e Pentru depunerea proiectelor pe platforma proiecte.pnrr.gov.ro va fi necesar sa fie
realizat un parteneriat intre unitatea sanitard, ordonatorul principal de credite
si/sau UAT, in care sa fie mentionat liderul de parteneriat si dreptul de a incirca
proiectul pe platforma dedicata. Liderul de parteneriat poate sa fie orice entitate

parte a acordului de parteneriat - inclusiv unitatea sanitara.
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e Ministerul Sanatatii nu solicita un Acord de parteneriat standard, acesta se va
intocmi/particulariza la nivelul partenerilor de proiect, in functie de specificul
fiecaruia. Un model orientativ de acord de parteneriat se regaseste in Anexa 13 la
prezentul ghid.

« Sintagma ,Solicitant si aplicant eligibil” se refera inclusiv la institutiile publice de
interes local, care au in administrare unitdtile sanitare (spitalele) aflate in
subordinea autoritatilor administratiei publice locale si/sau spitalele care fac parte
din reteaua sanitara a autoritatilor administratiei publice locale {(ex. Administratia
Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti).

e Un beneficiar poate primi finantare in cadrul unui singur proiect prin prezentul
Ghid;

o Tn situatia in care un ordonator principal de credite si/sau UAT detine mai multe
entitati mentionate ca fiind eligibile, acestia pot depune maxim 1 proiect pentru
fiecare entitate beneficiara.

» Un ordonator principal de credite si/sau UAT poate beneficia de finantare pentru
mai multe proiecte, cate un proiect finantat pentru fiecare beneficiar.

Nota: Dosarul de finantare va fi incarcat pe platforma proiecte.pnrr.gov.ro de
reprezentantul legat sau un imputernicit-angajat (contract de muncd pe perioada
nedeterminata) al liderului de parteneriat.

Notd: Pe platforma proiecte.pnrr.gov.ro un Cod de identificare fiscala nu poate fi alocat
catre 2 persoane diferite pentru a depune proiecte in cadrul mai multor sesiuné/apeluri.

2.7  Calendar apel:

Data pubticarii ghidului de finantare: 07 iulie 2023,

Data deschidere platforma pentru depunere dosare de finantare: 07 iulie 2023, ora
10:00.

Data inchiderii: 04 august 2023, ora 16:00

Data limita de implementare a proiectelor 30 aprilie 2025.

Noti: Tn contractele de finantare va fi trecutd data limiti de implementare in
conformitate cu prevederile ghidului. In situatia in care, ca urmare a instructiunilor dintre
Ministerul Sanatatii si coordonatorul national, se stabileste o altd datd limitd de
implementare a Tintei, Ministerul Sanatatii va publica o instructiune in acest sens.
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Nota: Fiind un apel competitiv cu termen limita de depunere:
- incarcarea dosarelor se va putea face dupd data deschiderii_platformei pentru
depunere dosare de finantare, mentionata in cadrul prezentei sectiunii;
pentru a evita supraincarcarea sistemului de inregistrare electronica, se recomanda
evitarea depunerii solicitarilor de finanare in ultima perioada.
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Nota: avand in vedere termenul limita de realizare a tintei, in conformitate cu prevederile
din CID, este necesar ca solicitantii sa propuna proiecte?® in cadrul cédrora sa ia toate
masurile necesare pentru minimizarea riscurilor de prelungire peste termenul mentionat
a activitatilor propuse.

2.8. Finantarea in cadrul investitiei

Rata de finantare acordata prin PNRR este de 100% din valoarea cheltuielilor eligibile ale
proiectului fard TVA. in cazul proiectelor depuse in cadrul PNRR, valoarea TVA aferenta
cheltuielilor eligibile va fi suportata de la bugetul de stat, din bugetul coordonatorutui de
reforme si/sau investitii pentru Componenta 7 Transformare Digitala 1.3 Realizarea
sistemului de eHealth si telemedicind in_conformitate cu legislatia in vigoare (pentru
beneficiarii fara drept de deducere a TVA).

Sectiunea 3. Eligibilitatea cheltuielilor

Baza legala:

> Regulamentul (UE) nr. 241/2021 al Parlamentului European si al Consiliului din
12 februarie 2021de instituire a Mecanismului de redresare si rezilienta;

» Regulamentul (UE)} nr. 651/2014 al Comisiei de declarare a anumitor categorii
de ajutoare compatibile cu piata interna in aplicarea articolelor 107 si 108 din
tratat;

» Decizia de punere in aplicare a Consiliului de aprobare a evaludrii Planului de
Redresare si Rezilienta al Romaniei din 03 noiembrie 2021;

> Ordonanta de urgenta nr. 124/2021 privind stabilirea cadrutui institutional si
financiar pentru gestionarea fondurilor europene alocate Romaniei prin
Mecanismul de redresare si rezilienta, precum si pentru modificarea si
comptetarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 155/2020 privind unele
masuri pentru elaborarea Planului national de redresare si rezilientd necesar

* Proiect: O actiune sau un grup de actiuni interconectate, in conformitate cu dosarul de finantare,
necesare pentru indeplinirea obiectivului din cererea de finantare.
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Romaniei pentru accesarea de fonduri externe rambursabile si nerambursabile
in cadrul Mecanismului de redresare si rezilienta cu completarile si modificarile
ulterioare;

> Hotararea Guvernului nr. 209/2022 pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor Ordonantei de Urgenta a Guvernului nr. 124/2021 privind
stabilirea cadrului institutional si financiar pentru gestionarea fondurilor
europene alocate Romaniei prin Mecanismul de redresare si rezilientd precum
§i pentru modificarea si completarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.
155/2020 privind unele masuri pentru elaborarea Ptanutui national de redresare
si rezilienta necesar Romaniei pentru accesarea de fonduri externe
rambursabile si nerambursabile in cadrul Mecanismului de redresare si
rezilienta;

> Acordul de finantare Nr. 26588/ 08.03.2022 dintre Ministerul investitiilor si
Proiectelor Europene si Ministerul Sanatatii privind implementarea reformelor
s$i/sau investitiilor finantate prin Planul national de redresare si rezilienta.

Sunt eligibile in cadrul acestui apel de proiecte:

» cheltuielile identificate in corelare cu activitatile eligibile descrise in prezentul
Ghid de finantare;

» cheltuielile ce conduc la realizarea investitiei, inclusiv cheltuielile cu
elaborarea documentatiei tehnice pentru realizarea investitiei si pregatirea
aplicatiei de finantare;

> cheltuielile pentru implementarea si managementul proiectului si a contractului
de finantare in limita a 3% din valoarea eligibila a proiectului;

» cheltuielile de audit ale proiectului, obligatorii pentru proiectele cu o valoare
nerambursabila mai mare de 500.000 euro fara TVA;

» cheltuietile de publicitate si informare, ce deriva exclusiv din Manualul de
identitate vizuala privind operatiunile finantate din Mecanismul de Redresare si
Rezilienta definite in conformitate cu prevederile art. 34 din Regulamentul (UE)
nr. 2021/241 de instituire a Mecanismului de Redresare si Rezilientd, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Notd: Costurile generale reprezentand plata consultantilor in domeniul IT, taxelor legale,
a documentatiei tehnico-economice, audit al proiectului (obligatoriu pentru situatia
mentionata anterior), pentru pregdtirea si/sau implementarea proiectutui direct legate
de investitie se vor incadra in maximum 3% din totalul cheltuielilor eligibile. Nu este
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eligibila consultanta pentru pregatirea documentatiei aferenta achizitiilor publice si in
procesul de derulare a procedurii de achizitie publica.

” » | Planul National
de Redresare si Rezilienta

Conditii cumulative de eligibilitate a cheltuielilor:
- sa fie in conformitate cu prevederile Planului National de Redresare si Rezilienta;
- sa fie in conformitate cu prevederile prezentului Ghid;
- sa fie in conformitate cu contractul de finantare, incheiat intre coordonatorul de
reforma/investitie si beneficiar;
sa fie rezonabila si necesara realizarii operatiunii si sa conduca la atingerea {inte;
sa respecte prevederile legislatiei Uniunii Europene si nationale aplicabile in special
in ceea ce priveste regimul achizitiilor publice, prin respectarea legislatiei in vigoare.
- sa fie inregistratd in contabilitatea beneficiarului, cu respectarea prevederilor
aplicabile;
sa fie angajata de catre beneficiar si platita in conditiile legii intre 01 februarie
2020 s5i termenul limita de implementare mentionat in cadrul sectiunii 2.7. cu respectarea
perioadei de implementare stabilite prin contractul de finantare;
sa fie insotita de documente justificative.

Cheltuielile neeligibile in cadrul acestui apel de proiecte (enumerarea nu este
exhaustiva):
» valoarea TVA aferenta cheltuielilor eligibile. Valoarea TVA aferenta cheltuielitor
eligibile, in cazul in care nu sunt cheltuieli deductibile, este suportatd din
bugetul de stat (art. 13, alin. a din QUG nr. 24/2021);
> sumele ce depasesc pragurile mentionate la art. 2.4. al prezentului Ghid si
valoarea TVA aferenta;
> alte cheltuieli care nu duc in mod direct la indeplinirea intei;
» cheltuielile privind costurile de functionare si intretinere a obiectivelor
finantate prin proiect;
> cheltuielile privind costuri administrative;
cheltuielile de personal;
» cheltuieli financiare, respectiv prime de asigurare, taxe, comisioane, rate si
dobénzi aferente creditelor;
» contributia in natura;
» amortizarea.

Y
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Nota: Beneficiarii investitiilor se obliga sa mentina echipamentele si dotarile in stare de
functionare cel putin pana la 30 iunie 2026 sau pe durata perioadei de garantie daca
aceasta excede datei de 30 iunie 2026.

Nota: Toate echipamentele/dotarile/serviciile achizifionate este necesar sa aiba o
legiturd  directd cu obiectivul investitiei. Tn  procesul de evaluare,
echipamentele/dotarile/servicifle pentru care justificarea nu este in contextul investitiei,
vor fi declarate neeligibile.

Nota: Achizitia de echipamente va include si serviciile aferente precum: garantie extinsa,
servicii de instalare, punere in functiune, instruirea aferenta si mentenanta pe perioada
proiectutui. Echipamentele achizitionate in cadrul proiectului vor fi utilizate exclusiv
pentru activitatile specifice ale beneficiarului §i in scopul pentru care au fost
fundamentate. Nu sunt eligibile echipamentele destinate numai activitatilor
administrative ale beneficiarului - aceste proiecte vor fi respinse.

Nota: nu sunt eligibile lucrarile de reparatii si de reabilitare a spatiilor unde vor
functiona noile echipamente achizitionate prin proiect.

N »|Planul National
de Redresare si Rezilienta

Sectiunea 4. Etapele de derulare ale unui proiect
Proiectele din cadrul prezentului apel se vor derula astfel:

1. Realizarea documentatiei suport

2. Depunerea Dosarului de finantare

3. Evaluarea si selectia beneficiarilor

4. Contractarea

5. Implementarea investitiilor specifice.

4.1. Realizarea documentatiei suport
La nivelul fiecarui beneficiar va fi necesar:
> Realizarea unui document intern referitor la necesitatea digitalizarii. Acesta
trebuie sa includa: analiza nevoilor, analiza fluxurilor, posibilitatile de digitalizare,
resursele necesare, rezultatele asteptate ;
» Realizarea unei note de fundamentare /studiu de oportunitate/alt document
justificativ dupa caz, aprobat de cdtre conducatorul unitatii/structurii sanitare.
Nota de fundamentare /studiul de oportunitate/alt document justificativ va face
referire la intreg documentul de analiza critica sau doar la o parte din acesta;
» Pentru justificarea bugetului propus, cererea de finantare va fi insotitd de
documente justificative pentru fiecare tip de cost (de exemplu minim 1 contract
similar / oferte de pret etc.).
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N » | Planul National
de Redresare si Rezilienta

Nota: Proiectul propus spre finantare trebuie sa prevada echipamente/dotari cu cele mai
noi_tehnologii disponibile, inovative, respectiv modul in care acestea se vor incadra in
fluxul existent de lucru.

4.2.  Dosarul de finantare

Dosarele de finantare in cadrul acestei Investitii se incarcd pe platforma
proiecte.pnrr.gov.ro/ doar in intervalul mentionat la sectiunea 2.7 de mai sus §i pentru
apelul dedicat scopului proiectului. Incircarea Dosarelor de finantare se va realiza in
conformitate cu prevederile Anexei 1.1 - Manualu! de inscriere proiecte - este obligatorie
disponibilitatea unei semnaturi electronice in acest sens.

Dosarul de finantare este compus din (cu titlu obligatoriu):

Anexa 1 - Cererea de finantare

Anexa 2 - Manual inscriere proiecte

Anexa 3 - Declaratia de eligibilitate

Anexa 3.1. - Declaratie angajament

Anexa 4 - Declaratie privind eligibilitatea TVA

Anexa 5 - Consimtamant privind prelucrarea datelor cu caracter personal
Anexa 6 - Declaratia solicitantului si a partenerului privind evitarea conflictelor
de interese, a fraudei, coruptiei si dublei finantari

Anexa 7 - Declaratie DNSH

Anexa 7.1 - Autoevaluarea privind respectarea principiului DNSH

Anexa 8 - Grila de evatuare

Anexa 9 - Bugetul si plan de achizitii (se va anexa inclusiv nota de fundamentare
/studiut de oportunitate/alt document justificativ/oferte de pret);Anexa 10 -
Model orientativ de Hotarare de aprobare a proiectului

Anexa 11 - Model Contract finantare

Anexa 12 - Model Acord de parteneriat

Documente referitoare la statutul solicitantului si reprezentantul legal

Alte documente.

Y ¥V ¥V V¥V Y ¥V ¥ Y ¥V Y V¥

Y ¥V Y Y

Nota: Toate documentele aferente dosarului de finantare se vor asuma prin semnatura de
catre liderul de parteneriat (solicitant). Acordului de parteneriat se va incheia intre toate
entitatile partenere §i se va asuma prin semnaturd de catre acestia. Hotararea de
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aprobare a proiectului se va aproba si semna la nivelul Ordonatorul principal de credite
$i/sau Unitatea Administrativ Teritoriala.

Toate Dosarele de finantare vor fi inregistrate in ordinea primirii si vor intra in proces de
evaluare - selectie dupa termenul limita de depunere.

Notad: Fiind un apel competitiv cu termen limita de depunere si pentru a evita
supraincarcarea sistemului de inregistrare electronica, se recomanda evitarea depunerii
solicitarilor de finantare in ultima pericada respectiv depunerea cit mai rapida a
acestora.

Pentru prezentul apel de proiecte se vor depune (lista nu este exhaustiva, ci ea prezinta
orientari generale referitoare la identificarea solicitantului si a reprezentantului legal):

» Documentele statutare ale solicitantului4;

» In cazul in care solicitantul prevede contributie proprie, este necesar sa fie
incarcate documente suport referitoare la asigurarea acesteia, aprobate in
conformitate cu prevederile legale;

» Documente privind identificarea reprezentantului legal al solicitantului;

Pentru reprezentantul legal al solicitantului se va anexa in mod obligatoriu la
cererea de finantare o copie dupa un document de identificare;

> Autorizatia sanitara de functionare, conform Ordinului Ministerutui Sanatatii nr. 914
din 26 iulie 2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie sa le
indeplineasca un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare;
Nota: Autorizatia sanitara de functionare a spitalului trebuie sa fie valabila si vizata
de catre autoritatea locala de sanatate publica (Directia Judeteana de Sanatate
Publica sau Directia de Sanatate Publica a municipiului Bucuresti);

” » | Planul National
de Redresare si Rezilienta

Nota: Ministerul Sanatatii, in calitate de coordonator de reforme si investitii, i5i rezerva
dreptul de a solicita informatii suplimentare referitoare la unitatea sanitara.

Atat formularul cererii de finantare cat §i anexele acestuia, vor fi incarcate in platforma
informaticd in format pdf si se vor transmite sub semndturd electronicd extinsa,
certificate in conformitate cu prevederile legale in vigoare3.

Limba utilizata in completarea dosarului de finantare si ¥in corespondenta cu Ministerul
Sanatatii este timba romana.

Nota: pe platforma proiecte.pnrr.ro, conform Anexa 1.1 - Manual de inscriere proiect
pagina 25 la ,Valoare solicitata proiect” se va trece valoarea din Cererea de finantare

* Documentele statutare ale solicitantului pot diferi in functie de forma de organizare si subordonare a unitatii
sanitare.
® Semnatura digitald este bazat¥ pe un certificat digital, valabil la momentul depunerii documentelor
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mentionata la ,,Buget solicitat (fara TVA)” ,iar la ,Buget proiect” se va trece valoarea din
Cererea de finantare mentionata la ,,Buget Total (fara TVA)”. Pentru proiectele la care
nu este cazul de contributie proprie, valorile mentionate anterior vor fi egale.

” » | Planul National
de Redresare si Rezilienta

Atentie!

¢ Avand in vedere structura platformei proiecte.pnrr.gov.ro, pentru solicitantii care
doresc sa incarce mai multe cereri de finantare (la nivelul Ordonatorilor principali
de credite - de pe acelasi CUl) in conformitate cu prevederite din Ghidul de
finantare, este necesar sa incarce cererile de finantare si anexele/documentele
suport aferente ¥n cadrul unui singur dosar fnainte de a transmite definitiv
dosarul. Se pot incarca pana la 20 de cereri de finantare intr-un dosar.

o n situatia in care un solicitant a incércat si transmis un dosar de finantare si doreste
sa transmitd cereri de finantare si pentru alte entitati eligibile, este necesar sa
transmita un email la adresa: info.digitalizare@ms.ro pentru a se deschide canalut
de comunicare in cadrul platformei proiecte.pnrr.gov.ro pentru a incarca restul de
cereri de finantare si anexe/documente suport. Acestea vor fi denumite astfel incat
sa fie usor de identificat.

o In situatia in care un solicitant doreste sa inlocuiasci/completeze dosarul de
finantare in pericada in care apelul este deschis este necesar sa trimita un email la
adresa info.digitalizare@ms.ro pentru a se deschide canalul de comunicare in
cadrul platformei proiecte.pnrr.gov.ro  pentru a incarca noul
dosar/anexele/documente suport. in solicitarea transmisid este necesar s
mentioneze motivele si documentele care fac obiectul completarii.

4.3 Evaluarea si selectia beneficiarilor

Evaluarea dosarelor de finantare primite se face incepand cu prima zi dupa data de
inchidere a apelului mentionata la sectiunea 2.7. Calendar apel si se evalueaza avand in
vedere criteriile din Grila de evaluare anexata prezentului Ghid al de finantare (Anexa 8).
Dosarut de finantare va fi respins in situatia in care valoarea care reiese din documentatia
suport excede alocarea maxima aferenta proiectutui, iar solicitantul nu depune Hotararea
de aprobare a proiectului care sa includa asigurarea finantarii neeligibile.

Nota: Ministerul Sanatatii poate solicita informatii suplimentare sau clarificari referitoare
la buget sau atte aspecte din documentatia suport (nota de fundamentare /studiu de
oportunitate/alt document justificativ).

Evaluarea proiectelor se va realiza in conformitate cu prevederile Anexei nr. 8 - Grila de
evaluare in 2 etape:
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- Etapa I: Evaluarea conformitéatii administrative si a eligibilitatii - in cadrul careia
se vor verifica urmatoarele:
o respectarea formatului standard al cererii de finantare si includerea tuturor
anexelor obligatorii;
o modalitatea de completare a cererii de finantare.
Pentru evaluarea conformitatii administrative si a eligibilitatii se utilizeaza un sistem de
evaluare de tip DA/NU/NA.
Numai cererile de finantare eligibile sunt admise in urmatoarea etapa a procesului de
evaluare, respectiv evaluarea tehnica.
- Etapa II: Evaluare tehnica - in urma careia fiecare proiect va fi punctat conform
criteriilor din Grila de evaluare.
Not&: Pentru fiecare etapa de evaluare se pot solicita maxim 2 clarificari, iar solicitantul
va avea obligatia sa raspunda in maxim 5 zile lucritoare.

” » | Planul Nationat
de Redresare si Rezilienta

in_urma deruldrii procesului de evaluare, proiectele vor fi ierarhizate in functie de
punctajut obtinut (inclusiv proiectele respinse ca urmare a verificarii administrative sia
eligibilitatii). Lista beneficiarilor selectati pentru finantare si lista proiectelor aflate pe
lista de rezervé va fi postata pe site-ul Ministerului Sanatatii si beneficiarii selectati pentru
finantare vor fi instiintati prin intermediul platformei proiecte.pnrr.gov.ro.

In termen de 15 zile de la primirea rezultatului, solicitantii pot formula contestatii pentru
care vor primi raspuns in maxim 30 de zile. Dupa ramanerea definitiva a rezultatelor, se
va publica lista finala de finantare si lista finald de rezervd pe site-ul Ministerului
Sanatatii. In situatia in care unii dintre beneficiari renunta la finantare, se vor invita
pentru contractare urmatorii soticitanti de pe lista de rezerva in functie de scor si daci
valoarea proiectului se incadreaza in bugetul disponibil in urma renuntérii la finantare a
altui beneficiar. In situatia in care bugetul eliberat prin renuntarea la finantare nu acopera
bugetul eligibil al urmatorului clasat pe lista de rezerva, acesta va putea confirma sau
respinge finantarea partiala sau a anumitor parti din proiect in termen de 15 zile de la
primirea instiintarii.

4.4. Contractarea

in 455 de zile calendaristice de la transmiterea ingtiintarii pentru finantare prin
intermediul platformei proiecte.pnrr.gov.ro, beneficiarul are obligatia de a semna
contractul de finantare. Pentru semnarea contractului de finantare, Ministerul Sanatatii
poate/va solicita documente suplimentare necesare contractarii.

¢ 1n situatii justificate in cadrul prezentului apel se poate prelungi termenul de 45 de zile.
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in situatia in care in termenul stabilit nu au fost depuse documentele necesare
contractarii, finantarea se anuleaza si se reintregeste bugetul disponibil apelului deschis.
In situatia in care in termenul stabilit nu au fost depuse documentele suplimentare
solicitate necesare contractarii, finantarea se anuleaza §i se invitd urmatorii clasati de pe
lista de rezerva.

Pentru semnarea contractului de finantare este necesar sa fie constituita unitatea de
implementare si monitorizare a proiectului (la nivelul ordonatorului principal de credite
sau a unitatii sanitare beneficiare) compusa din minim 3 persoane: manager de proiect,
responsabil cu achizitiile publice si responsabil tehnic. Pentru aceste 3 pozitii cheie, este
obligatoriu ca persoanele numita sa aiba studii superioare de lungd duratd si este
recomandat sa aiba experienta specifica in implementarea fondurilor europene. Membrii
unitdtii de implementare vor completa declaratii referitoare la incompatibilitate,
antifrauda si anticoruptie si obligativitatea de a semnala astfel de situatii in activitatile
pe care le vor desfasura si vor transmite impreuna cu fisa postului si CV. Dimensionarea
personalului necesar implementarii i monitorizarii proiectelor se va realiza in functie de
evolutia si etapele de implementare a acestora cu respectarea principiilor de gestionare
eficienta a fondurilor alocate.

Nota: Prin semnarea contractutui de finantare, beneficiarii investitiilor se obliga sa
mentind echipamentele §i dotarile in stare de functionare cel putin pana la 30 iunie 2026
sau pe durata perioadei de garantie daca aceasta excede datei de 30 iunie 2026.

Notd: in functie de specificul proiectului, in contractut de finantare vor fi cuprinse
prevederi referitoare la implementarea proiectului din prisma alocarii financiare anuale
respectiv a monitorizarii prin rapoarte intermediare/finale.

” » | Planul National
de Redresare si Rezilienta

4.5. lmplementarea investitiilor specifice.
Beneficiarii finantarilor vor demara actiuni specifice de implementare a proiectelor care

constau in derularea de proceduri de achizitie publica in functie de specificul proiectelor.
in derutarea proiectului, beneficiarul respectd prevederile legale in vigoare, in special
cele cu privire la:

a) etapele de elaborare si continutul-cadru al documentatiilor tehnice aferente
obiectivelor/proiectelor de investitii documentatiilor tehnico-economice aferente
obiectivelor, avizate conform legislatiei specifice in vigoare (in domeniul TIC);

b) achizitionarea din fonduri publice, produse, lucrari sau servicii, procedura de achizitie
fiind cea prevazuta de legislatia in vigoare privind achizitiite publice;

¢) conformitatea referitoare la echipamentele/dotarilor si serviciitor achizitionate.
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Beneficiarul raspunde de organizarea procedurilor de achizitie publicd si de derulare a
contractelor aferente activitatilor din proiect, precum si de modul de utilizare a sumelor
potrivit destinatiei pentru care au fost alocate.

Personalul care desfasoara activitati in cadrul unitatilor de implementare si monitorizare
a proiectelor, din cadrul beneficiarilor institutii publice, beneficiazd de majorarea
prevazuta la art. 16 din Legea-cadru nr. 153/2017, cu modificirile si completirile
ulterioare.

Nota: In situatia in care proiectul necesita modificarea structurii din Autorizatia sanitara
de functionare, solicitantul va demara toate demersurile necesare pentru obtinerea
referatului de evaluare intocmit de autoritdtile de sanatate publicd judetene/a
municipiului Bucuresti (daca e cazul) conform cu proiectul finantat pand la finalizarea
acestuia.

Notd: Ministerul Sanatatii isi rezerva dreptul de a realiza vizite la fata locului prin echipe
de monitorizare §i control formate din minim 2 persoane. Efectuarea vizitelor vor fi
anuntate cu minim 3 zile lucrdtoare inainte de efectuarea acestora iar beneficiarii
investitiilor sunt obligati sa permita accesul nerestrictionat al echipei de monitorizare i
control, respectiv sa puna la dispozitie toate documentete si informatiile solicitate.

Secfiunea 5. Principii orizontale

Respectarea cadrului legal este obligatorie pentru orice solicitant sau beneficiar de
finantare din fondurile UE. Cerintele minime privind integrarea principiilor orizontale in
cadrul proiectelor se refera la facilitarea tuturor conditiilor care si conducad la
respectarea principiilor prevazute in Pilonul european al drepturilor sociale (disponibil la
https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/economy-works-people/ jobs-
growth-and-investment/european-pillar-social-rights/european-pillar-social-rights-20-
principles_ro).

Investitiile propuse in cadrul apetului de proiecte se adreseaza indeplinirii sigurantei,
securitdtii §i functionalitatii infrastructurii de sandtate, atét la nivel national, cét si la
nivel comunitar, in corelare cu indicatorii aferenti pilonului european pentru drepturile
sociale, respectiv ca efectele acestor investitii vor consta in reducerea timpului de
asteptare pentru a beneficia de asistenta medicala, reducerea inegalitatilor in materie de
sanatate pe criterii sociale, teritoriale si economice. Din punctul de vedere al efectudrii
actului medical, investitia va conduce la imbunatatirea conditiilor de munci pentru
lucratorii medicali (cu incidenta asupra Principiului 10), la diminuarea barierelor si a
decalajelor in ceea ce priveste accesul la asistentd medicald, precum si la reducerea
riscului de infectii in mediul de spital (Principiul 16 - din perspectiva bunei calitati).
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Investitiile in infrastructura spitaliceasca publica vor asigura elementele de accesibilizare
pentru persoanele cu dizabilitati si nevoi speciale (Principiul 17). Vor fi respectate astfel
prevederile normativelor nationale in domeniu, iar acolo unde va fi cazul vor fi
identificate, testate si implementate solutii inovative de accesibilizare.

” » Planul National
de Redresare si Rezilienta

Avand n vedere prevederile art. 22, alin. (2), lit. d) din Regulamentul PNRR, coroborat
cu art. 6 din Regulamentul financiar, Ministerul Sanatdtii are obligatia colectarii
urmatoarelor categorii de date standardizate si de a asigura accesul la acestea:
- numele destinatarului final al fondurilor;
- numele contractantului §i al subcontractantului, in cazul in care destinatarul

final al fondurilor este o autoritate contractanta in conformitate cu dreptul

Uniunii sau cu dreptul intern privind achizitiite publice;

prenumele, numele s§i data nasterii beneficiarului real al destinatarului

fondurilor sau al contractantului.
Nota: Solicitantul are obligatia de a comunica, inca din faza de depunere a proiectului a
datelor cu privire la beneficiarul real. Astfel, pentru solicitantii ai caror actionari sunt
persoane fizice sau persoane juridice inregistrate pe teritoriul Romaniei, se va depune un
extras ONRC, conform prevederilor Ordonantei Guvernului nr. 124/19981 cu modificarile
si completarile ulterioare.
Notiunea de beneficiar real este definita la art. 4 din Legea nr. 129/2019 pentru
prevenirea si combaterea spalarii banilor si finantari terorismului, precum s§i pentru
modificarea si completarea unor acte normative.
Notd: platforma informatica dedicata PNRR reatizeaza interogarile in bazele de date
pentru obtinerea informatiile referitoare la beneficiarul real in baza datelor de
identificare financiara introduse de beneficiarul proiectului. Ministerul Sanatatii i
rezerva posibilitatea de a solicita beneficiarilor proiectelor date despre beneficiarii reali
ai procedurilor de achizitie derulate.
Solicitantul i partenerul acestuia, dupa caz, au obligatia de a tua toate masurile necesare
pentru prevenirea neregulilor grave (conflict de interese, frauda, coruptie), atat in faza
de selectie, evaluare §i contractare a proiectului propus spre finantare din PNRR, cat si in
cea de implementare a acestuia, in conformitate cu prevederile legale incidente.
Cererea de finantare va fi exclusa in cazul in care se constata ca solicitantul/ partenerul
a incercat s3 obtina informatii confidentiale sau sa influenteze evaluatorii/ personalut
Ministerului Sanatatii in timpul procesului de evaluare, selectie si contractare.
Verificarea situatiilor de conflictului de interese se va realiza in conformitate cu
prevederile Ordonantei de urgenta nr. 124 din 13 decembrie 2021 privind stabilirea
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cadrului institutional si financiar pentru gestionarea fondurilor europene alocate Romaniei
prin Mecanismul de redresare si rezilien{a, precum si pentru modificarea $i completarea
Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 155/2020 privind unele masuri pentru elaborarea
Planului national de redresare si rezilienta necesar Romaéniei pentru accesarea de fonduri
externe rambursabile $i nerambursabile in cadrul Mecanismului de redresare si rezilienta
prin 2 sisteme de verificare, respectiv:

- sistem ARACHNE - instrument informatic integrat dezvoltat de CE, conceput pentru
a ajuta autoritatile nationale in efectuarea controalelor administrative si de gestiune in
domeniul fondurilor europene;

- sistemul PREVENT - Sistemul informatic ce are intelesul prevazut la art. 2 din Legea
nr. 184/2016 privind instituirea unui mecanism de prevenire a conflictului de interese in
procedura de atribuire a contractelor de achizitie publica.

” » | Planul National
de Redresare si Rezilienta

Se considera dubla finantare situatiile prin care se incalca prevederile art. 9 din
REGULAMENTUL (UE) 2021/241 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN SI AL CONSILIULU! din 12
februarie 2021 de instituire a Mecanismului de redresare §i rezilienta si ale art. 191 din
REGULAMENTUL (UE, Euratom) 2018/1046 AL PARLAMENTULUI EUROPEAN Sl AL
CONSILIULUI din 18 iulie 2018.

Pentru realizarea analizei privind dubla finantare, in etapa de evaluare, selectie si
contractare se va urmari ca proiectele propuse spre finantare din PNRR si contind
informatii suficiente in ceea ce priveste initiative complementare de care a beneficiat sau
beneficiaza solicitantul finantarii si, daca este cazul, partenerul acestuia.

Astfel, solicitantul si partenerul acestuia vor prezenta in cererea de finantare informatii
cu privire la proiectele implementate de solicitant §i partenerii acestuia, dupa caz, in
domeniul vizat de apel, in ultimii 5 ani, indiferent de sursa de finantare si de stadiul
acestora (finalizate, nefinalizate, in curs de implementare). In acest sens, Ministerul
Sanatatii va avea in vedere proiectele in cadrut carora au fost derulate activitati care au
legdtura cu nevoile si problemele vizate de proiectele depuse spre finantare. Totodata,
solicitantul finantarii din PNRR §i, dupa caz, partenerul acestuia vor preciza in sectiunea
relevanta din cererea de finantare aspectele din care sd rezulte cd nu existd dubla
finantare cu proiectul depus spre finantare in cadrul PNRR.

Tn cazul in care se constatd ci existd dubld finantare, proiectul este respins total sau
partial (in ipoteza in care dubla finantare nu acoper intregul proiect, iar componenta/
componentele neafectate de dubla finantare sunt viabile).

Se va completa ,,Declaratia solicitantului si a partenerului privind evitarea conflictelor de
interese, a fraudei, coruptiei si dublei finantari”.
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In cadrul proiectului se va face o descriere a modului in care proiectul respecta legislatia
(acte normative, politici publice) in domeniul egalitdtii de sanse, egalitatii de gen si
dezvoltarii durabile.

Egalitatea de sanse §i de tratament are la baza participarea deplina si efectiva a fiecarei
persoane la viata economica si sociala, fara deosebire pe criterii de sex, origine rasiala
sau etnica, religie sau convingeri, dizabilitdti, varsta sau orientare sexuala.

Pentru a promova egalitatea de gen, nediscriminarea, precum si asigurarea accesibilitatii,
principiul egalitatii de sanse §i de tratament trebuie incorporat ca parte integranti a
diverselor stadii din ciclul de viata al unui proiect: definire si planificare, implementare,
monitorizare §i evaluare.

Proiectul trebuie sa descrie actiunile specifice de promovare a egalitatii de sanse i
prevenire a discriminarii de gen, pe criterii de origine rasiald sau etnica, religie sau
credinta, dizabilitate, varsta sau orientare sexuala tudnd in considerare nevoile diferitetor
grupuri-tintd expuse riscului acestor tipuri de discriminare si, mai ales, cerintele pentru
asigurarea accesibilitatii pentru persoanele cu dizabilitati.

In linie cu principiul DNSH "do not significant harm”, mentionat in anexa DNSH la PNRR
pentru cadrul Investitiei I3 - Realizarea sistemului de eHealth si telemedicinad din cadrul
Componentei 7 Transformare digitala, proiectul va promova dezvoltarea durabila, in
primul rand, prin finantarea unor activitati orientate direct spre sustinerea acesteia,
urmarind in principal protectia mediului, utilizarea eficientd a resurselor, atenuarea si
adaptarea la schimbarile climatice, biodiversitatea, rezistenta in fata dezastrelor,
prevenirea §i gestionarea riscurilor.

in conformitate cu Regulamentul PNRR, nicio masura inclusd PNRR nu ar trebui sa cauzeze
un prejudiciu semnificativ obiectivelor de mediu. Astfel, solicitantii trebuie sa
demonstreze ca proiectele depuse in cadrul prezentului apel respecta principiul de a nu
prejudicia in mod semnificativ. in acest sens, se va completa Declaratie DNSH - Anexa 7
si Anexa 7.1. - Autoevaluarea privind respectarea principiului DNSH.

Notd: avand in vedere scopul PNRR de sprijinire a tranzitiei verzi si a celei digitale pentru
promovarea cresterii durabile, proiectele care propun activitati specifice acestor
prioritati este necesar sa le detalieze in Cererea de finantare respectiv in Anexa 10 - Buget
si plan de achizitii sa se regaseasca alocarea aferentd acestui scop.
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6.1. Modificarea Ghidului de finantare

Ministerul Sanatatii poate emite ordine de modificare a prevederilor prezentului ghid
pentru actualizarea cu eventuale modificari legislative aplicabile sau pentru
imbunatatirea procesului de derulare. Ministerul Sanatatii va avea in vedere, in situatia
in care modificarea ghidului se impune, prevederi tranzitorii pentru proiectele aflate in
procesul de verificare pentru asigurarea principiului tratamentului nediscriminatoriu al
tuturor solicitantilor de finantare.

Ministerul Sanatatii va emite instructiuni in aplicarea prevederilor prezentului ghid.
Pentru asigurarea principiului transparentei Ministerul Sanatatii va publica ordinele de
modificare a prezentului ghid pe pagina de internet proprie.

Toate activitatile specifice realizate de Ministerul Sanatatii pentru derularea Investitiei
se deruleaza cu asigurarea transparentei i impartialitatii, prin:

- consultarea entitatitor indreptatite (de ex., MIPE, CE, alte entitati interesate) cu
privire la ghidul solicitantului;

- publicarea ghidului solicitantului spre consultare publica;

- publicarea tuturor modificarilor/instructiunilor intervenite cu privire ta ghidul
solicitantului respectiv derularea Investitiei;

- publicarea criteriilor in functie de care se realizeaza evaluarea, selectia si
contractarea proiectelor, precum si a numarului de puncte alocate fiecarui criteriu
si a aspectelor privind modatitatea de acordare a punctajului;

- aplicarea unitara §i obiectiva a criteriilor de evaluare, selectie si contractare a
proiectelor;

- comunicarea rezultatului procesului de evaluare, selectie si contractare;

- stabilirea unor conditii clare, nediscriminatorii si obiective de contestare a
rezultatului procesului de evaluare/ selectie, precum si de solutionare a
eventualelor contestatii;

- adoptarea tuturor masurilor necesare evitarii situatiilor de conflict de interese si
de incompatibilitate in procesul de evaluare, selectie §i contractare a proiectelor.

6.2. Informare si publicitate

Beneficiarii se obliga sa respecte prevederile Manualului de |dentitate Vizuala al PNRR,
elaborat de Ministerul Investitiilor si Proiectelor Europene.

in cererea de finantare, solicitantul va mentiona ce activititi va include Planul de
informare si publicitate
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Persoanele interesate de finantare pot trimite intrebari cu privire la acest Ghid utilizand
urmatoarea adresa: info.digitalizare@ms.ro
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6.3. Riscuri si complementaritate
Ministerul Sanatatii va evalua riscurile identificate si mentionate de solicitant in cererea

de finantare care pot sa impieteze asupra implementarii proiectului in calendarul propus.
Pentru riscurile identificate vor fi propuse masuri de reducere a riscului de catre
beneficiar iar Ministerul Sanatatii va monitoriza implementarea acestor masuri.
Ministerul Sanatatii va analiza in permanenta complementaritatea cu alte masuri.

6.4 Ajutor de stat
in cadrul prezentei Investitie nu se aplica necesitatea unei scheme de ajutor de stat

deoarece aceasta investitie este destinata spitalelor publice care fac parte din sistemul
national de sanatate, urmarind un obiectiv social, sustinut de principiul solidaritatii, care
functioneaza sub supravegherea statului, finantat direct din contributii de asigurari
sociale si alte resurse de stat si care furnizeaza servicii gratuite pe baza acoperirii
universale. Asadar, aceasta Investitie nu face obiectul reglementarilor din domeniul
ajutorului de stat.

7. Contributia investitiei la obiectivele asumate pentru realizarea indicatorilor din
domeniul digital

Suma alocata apelului, in valoare de 493.900.000 lei (fara TVA), echivalentul a
100.000.000 € (fara TVA), contribuie in proportie de 100% la obiectivele asumate pentru
realizarea indicatorilor din domeniul digital.
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8. Anexe
> Anexa 1 - Cererea de finantare

Anexa 2 - Manual inscriere proiecte

Anexa 3 - Declaratia de eligibilitate

Anexa 3.1. - Declaratie angajament

Anexa 4 - Declaratie privind eligibilitatea TVA

Anexa 5 - Consimtamant privind prelucrarea datelor cu caracter personal
Anexa 6 - Declaratia solicitantului si a partenerului privind evitarea conftictelor
de interese, a fraudei, coruptiei §i dublei finantari

Anexa 7 - Declaratie DNSH

Anexa 7.1 - Autoevaluarea privind respectarea principiului DNSH

Anexa 8 - Grila de evaluare

Anexa 9 - Bugetul si plan de achizitii (se va anexa inclusiv nota de fundamentare
/studiul de oportunitate/alt document justificativ/oferte de pret);

Anexa 10 - Model orientativ de Hotarare de aprobare a proiectului

Anexa 11 - Model Contract finantare

» Anexa 12 - Model Acord de parteneriat
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REFERAT DE APROBARE

Planul National de Redresare si Rezilientd al Roméniei (PNRR) este un
mecanism conceput s3 asigure echilibrul optim intre prioritatile Uniunii Europene
si necesitétile de dezvoltare ale Romaniei, in contextul recuperirii dupi criza
COVID-19, care a afectat economia atét la nivel global, cét si la nivel local.

La data de 07 iulie 2023, Ministerul Sanatafii, in calitate de coordonator de
reforme si investitii a publicat Ghidul beneficiarului in cadrul apelului de proiecte
— cod apel MS-733 aferent [3.3 — apel competitiv, Pilonul II: Transformare
digitald, Componenta:7 - Transformare digitald; Investitia: I3. ,Realizarea
sistemului de eHealth i telemedicind”, Investitia specifica: 13.3- , Investitii in
sistemele informatice si in infrastructura digitala a unitétilor sanitare publice”.

Conform Ordonantei de Urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificérile si completarile ulterioare, art. 173 alin. (1) lit. d)
coroborat cu alin. (5) lit. ¢), Judetul lifov — Consiliul Judetean asigura, potrivit
competentelor sale si in conditiile legii, cadrul necesar pentru furnizarea
serviciilor publice de interes judetean privind sanitatea.

in cadrul Strategiei de Dezvoltare a Judetului Ilfov 2020-2030, aprobati
prin Hotérarea Consiliului Judetean Ilfov nr. 83/20.08.2020, este definita viziunea

Judetului IIfov 2030, prin Obiectivul Transversal 9. ,,Dezvoltarea societdfii prin



valorificarea avantajelor digitalizdrii”, respectiv politica sectoriala 9.1.
. Dezvoltarea unui ecosistem digitalizat de servicii publice de inaltd calitate”
pentru implementarea careia vor fi realizate programele ,,Transformarea digitald
a serviciilor publice” si ,,Dezvoltarea infrastructurii necesare procesului de
digitalizare” si prin Obiectivul Specific 2 ,,Dezvoltarea capitalului uman in
vederea imbundtdtirii ofertei de fortd de muncd prin asigurarea accesului
cetdatenilor la serviciile publice”, respectiv politica sectoriald 2.3 ,,Reabilitarea §i
extinderea infrastructurii de sdndtate”, pentru implementarea cireia va fi realizat
programul ,,Reabilitare/modernizare/dotare unitdfi sanitare de tip spitalicesc”.
in acest sens, Spitalul de Obstetrica-Ginecologie Buftea in calitate de Lider
de parteneriat, intentioneaza s aplice in parteneriat cu Judetul 1lfov — Consiliul
Judetean, pentru finantarea proiectului ,,Digitalizarea Spitalulului de Obstetrica-

Ginecologie Buftea”.

Obiectivul investifiei este reprezentat de dezvoltarea unui cadru sistemic
de guvernantd a datelor pentru a aborda calitatea datelor si schimbul eficient al
acestora in cadrul diferitelor institutii administrative, unitati sanitare, furnizori de
servicii, pacienti. Avand in vedere cele mentionate se urméreste dezvoltarea unor
module informatice noi care si deserveasca activitatea Ministerului Sanatatii si a
institutitlor din subordinea sa prin demararea unui proces de digitalizare, prin
achizifionarea si instalarea echipamentelor necesare (echipamente IT,
echipamente pentru comunicatii, si echipamente conexe, inclusiv licente),
migrarea de date cétre noi sisteme si infrastructuri, dezvoltare de aplicatii

informatice aferente, dar si prin instruirea personalului tehnic la nivel local.

Conform acordului de parteneriat, drepturile si obligatiile Judefului Ilfov -
Consiliul Judetean sunt de a verifica informatiile si documentele aferente
dosarului de finantare intocmit de cétre Spitalul de Obstetrici-Ginecologie Buftea
precum si stadiul de implementare a Proiectului, in vederea indeplinirii obiectului
prezentului acord.

Fatd de cele mentionate §i potrivit dispozitiilor legale in vigoare, am initiat

Proiectul de Hotarére privind incheierea unui acord de parteneriat intre Judetul
2



Ilfov — Consiliul Judetean si Spitalul de Obstetricid-Ginecologie Buftea in vederea
obtinerii unei finantari nerambursabile in cadrul Planului National de Redresare
si Rezilientd, Pilonul II: Transformare digitala; Componenta: 7 - Transformare
digitald; Investitia: I3. Realizarea sistemului de eHealth si telemedicina; Investitia
specifica: 13.3- Investitii in sistemele informatice si in infrastructura digitald a
unititilor sanitare publice pentru proiectul ,Digitalizarea Spitalulului de

Obstetricd-Ginecologie Buftea ™.

PRESEDINTE
Hubert Petru Stefan THUMA
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Planul National de Redresare si Rezilientd al Romaniei (PNRR) este un
mecanism conceput sa asigure echilibrul optim intre prioritatile Uniunii Europene
si necesitafile de dezvoltare ale Roméniei, in contextul recuperdrii dupa criza
COVID-19, care a afectat economia atat la nivel global, ct si la nivel local.

Obiectivul general al PNRR al Romaniei este corelat in mod direct cu
Obiectivul general al Mecanismului de Redresare si Rezilientd, asa cum este
inclus in Regulamentul nr. 2021/241 al Parlamentului European si al Consiliului,
din 12 februarie 2021, art.4. Astfel, obiectivul general al PNRR al Romaniei este
dezvoltarea Romaniei prin realizarea unor programe si proiecte esentiale, care si
sprijine rezilienta, nivelul de pregitire pentru situatii de crizi, capacitatea de
adaptare si potentialul de crestere, prin reforme majore si investifii cheie cu
fonduri din Mecanismul de Redresare si Rezilienta.

La data de 07 iulie 2023, Ministerul Sénatatii, in calitate de coordonator de
reforme i investitii a publicat Ghidul beneficiarului in cadrul apelului de proiecte

cod apel MS-733 aferent 13.3 — apel competitiv, Pilonul II: , Transformare
digitala”, Componenta:7 - Transformare digitald; Investitia: 13. ,,Realizarea
sistemului de eHealth si telemedicind”, Investitia specifica: 13.3- ,,Investitii in
sistemele informatice si in infrastructura digitala a unitatilor sanitare publice”.

Conform Ordonantei de Urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificérile si completirile ulterioare, art. 173 alin. (1) lit. d)

coroborat cu alin. (5) lit. c), Judetul Ilfov — Consiliul Judetean asiguri, potrivit

Pag 1 din 3
J”’O 3.5 Erpest Juvara o> Tel! +40 212125693 & http:/fwww.cjilfov.ro
i Sector 6, 060104 Bucuresti +40 74 CJ ILFOV @ cjilfov@cjilfov.ro

2001 Rominia B8 Fax: +4021 2125699 B} Consiliul Judetean Iifov



competentelor sale si in conditiile legii, cadrul necesar pentru furnizarea
serviciilor publice de interes judetean privind sinitatea.

in cadrul Strategiei de Dezvoltare a Judetului Ilfov 2020-2030, aprobati
prin Hotararea Consiliului Judetean Ilfov nr. 83/20.08.2020, este definiti viziunea
Judetului Ilfov 2030, prin Obiectivul Transversal 9. ,,Dezvoltarea societdfii prin
valorificarea avantajelor digitalizdrii”, respectiv politica sectorialda 9.1.
wDezvoltarea unui ecosistem digitalizat de servicii publice de inaltd calitate”
pentru implementarea céreia vor fi realizate programele ,, Transformarea digitali
a serviciilor publice” si ,Dezvoltarea infrastructurii necesare procesului de
digitalizare” si prin Obiectivul Specific 2 ,,Dezvoltarea capitalului uman in
vederea imbundtdtirii ofertei de fortd de muncd prin asigurarea accesului
cetdtenilor la serviciile publice”, respectiv politica sectoriala 2.3 ,,Reabilitarea si
extinderea infrastructurii de sdndtate”, pentru implementarea creia va fi realizat
programul ,,Reabilitare/modernizare/dotare unitdti sanitare de tip spitalicesc”.

in conformitate cu ghidul beneficiarului aferent apelului de proiecte din
cadrul Componentei:7 - Transformare digitald; Investifia: 13. , Realizarea
sistemului de eHealth si telemedicinad”, Investitia specifica: 13.3- ,,Investitii in
sistemele informatice §i in infrastructura digitald a unitatilor sanitare publice”
proiectul va prevedea echipamente/dotéri cu cele mai noi tehnologii disponibile,
inovative, respectiv modul in care acestea se vor incadra in fluxul existent de

lucru.

in acest sens, Spitalul de Obstetricd-Ginecologie Buftea, in calitate de
Lider de parteneriat, intentioneazi sd aplice in parteneriat cu Judetul Ilfov —
Consiliul Judetean, pentru finantarea proiectului ,,Digitalizarea Spitalulului de
Obstetrica-Ginecologie Buftea ”.

Obiectivul investitiei este reprezentat de dezvoltarea unui cadru sistemic
de guvernanti a datelor pentru a aborda calitatea datelor si schimbul eficient al
acestora in cadrul diferitelor institufii administrative, unitati sanitare, furnizori de

servicii, pacienti. Avand in vedere cele mentionate se urmareste dezvoltarea unor
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module informatice noi care sa deserveasci activitatea Ministerului Sanatatii si a
institutiilor din subordinea sa prin demararea unui proces de digitalizare, prin
achizifionarea si instalarea echipamentelor necesare (echipamente IT,
echipamente pentru comunicatii, §i echipamente conexe, inclusiv licente),
migrarea de date cdtre noi sisteme si infrastructuri, dezvoltare de aplicatii

informatice aferente, dar §i prin instruirea personalului tehnic la nivel local.

Conform acordului de parteneriat, Judetul Iifov - Consiliul Judetean
verificd informatiile si documentele aferente Dosarului de finantare intocmit de
catre Liderul de parteneriat, precum si stadiul de implementare a Proiectului, in
vederea indeplinirii Obiectului prezentului Acord.

Tindnd cont de cele mentionate mai sus, am intocmit raportul in cauzi
pentru a insoti Proiectul de Hotérare privind incheierea unui acord de parteneriat
intre Judetul Ilfov — Consiliul Judetean si Spitalul de Obstetrici-Ginecologie
Buftea in vederea obtinerii unei finantiri nerambursabile in cadrul Planului
National de Redresare si Rezilientd, Pilonul II: Transformare digitala,
Componenta:7 - Transformare digitald; Investitia: 13. Realizarea sistemului de
eHealth si telemedicind; Investitia specificd: [3.3- Investitii in sistemele
informatice §i in infrastructura digitald a unitafilor sanitare publice pentru

proiectul ,,Digitalizarea Spitalului de Obstetricd-Ginecologie Buftea,”.

DIRECTIA GENERALA MANAGEMENT
PROGRAME DE DEZVOLTARE

Serviciul Inovare, Tehnologie,
Servicii Sociale
Sef Serviciu
Tiberiu-Alexandiu FFCHETE

Intocmit,
Consilier
Carmen SOMANDRU
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Roménia
Judetul Ilfov
Consiliul Judetean

Nr. 2670 / 17 o7 2003
RAPORT

Planul Nafional de Redresare st Rezilient al Romaniei (PNRR) este un mecanism conceput
s asigure echilibrul optim intre prioritatile Unjunii Europene si necesitifile de dezvoltare ale
Romaniei, in contextul recuperdrii dup criza COVID-] 9, care a afectat economia atit [a nivel global,

cét si la nivel local.

Obiectivul general al PNRR al Roméniei este corelat in mod direct cu Obiectivul general al
Mecanismului de Redresare $i Rezilientd, asa cum este inclus in Regulamentul nr. 2021/241 al
Parlamentului European si al Consiliului, din 12 februarie 2021, art.4. Astfel, obiectivul general al
PNRR al Romaniei este dezvoltarea Roméniei prin realizarea unor programe si proiecte esentiale,
care sd sprijine rezilienta, nivelu] de pregitire pentru situafii de crizd, capacitatea de adaptare $i
poteniialul de crestere, prin reforme majore §i investifii cheie cu fonduri din Mecanismul de Redresare

si Rezilienta.

La data de 07 iulie 2023, Ministerul Sanatatii, in calitate de coordonator de reforme §i investitii
a publicat Ghidul beneficiarului in cadrul apelului de proiecte — cod apel MS-733 aferent 13.3 - apel
competitiv, Pilonul II: , Transformare digitals”, Componenta:7 - Transformare digitals; Investitia: I3.
»Realizarea sistemului de eHealth $i telemedicina”, Investifia specifica: 13.3- »Investitii in sistemele

informatice i in infrastructura digitald a unitailor sanitare publice”,

Conform Ordonantei de Urgen{a a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu
modificdrile si completrile ulterioare, art. 173 alin, (1) 1it. d) coroborat cu alin, (5) lit. c), Judeful
lifov — Consiliul Judefean asigurd, potrivit competentelor sale si in condifiile legii, cadrul necesar

pentru furnizarea serviciilor publice de interes Judetean privind sinitatea,

in cadrul Strategiei de Dezvoltare a Judefului Ilfov 2020-2030, aprobata prin Hotararea
Consiliului Judefean llfov nr. 83/20.08.2020, este definitd viziunea Judeului Iifov 2030, prin
Obiectivul Transversal 9. wDezvoltarea societdyii prin valorificarea avantajelor digitalizarii™,

respectiv politica sectoriala 9.1. , Dezvoltarea unui ecosistem digitalizat de servicii publice de inaltd
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calitate” pentru implementarea céreia vor fi realizate programele wlransformarea digitald a
serviciilor publice” si ,Dezvoltarea infrastructurii necesare procesului de digitalizare” i prin
Obiectivul Specific 2 , Dezvoltarea capitalului uman in vederea Imbundtdfirii ofertei de foryi de
muncd prin asigurarea accesului celdfenilor la serviciile publice”, respectiv politica sectoriali 2.3
wReabilitarea si extinderea infrastructurii de séindtate”, pentru implementarea cireia va fi realizat

programul ,,Reabilitare/modernizare/dotare unitdfi sanitare de tip spitalicesc”.

In conformitate cu ghidul beneficiarului aferent apelului de proiecte din cadrul
Componentei:7 - Transformare digitald; Investifia: 13. , Realizarea sistemului de eHealth si
telemedicina”, Investitia specifica: 13.3- Investifii in sistemele informatice §i in infrastructura
digitald a unitafilor sanitare publice” proiectul va prevedea echipamente/dotari cu cele maj noi
tehnologii disponibile, inovative, respectiv modul in care acestea se vor incadra in fluxul existent de

lucru.

in acest sens, Spitalul de Obstetrica-Ginecologie Buftea, in calitate de Lider de parteneriat,
intenfioneazi si aplice in parteneriat cu Judeful Ilfov — Consiliul Judetean, pentru finanfarea

proiectului ,,Digitalizarea Spitalulului de Obstetrica-Ginecologie Buftea .

Obiectivul investitiei este reprezentat de dezvoltarea unui cadru sistemic de guvernanii a
datelor pentru a aborda calitatea datelor si schimbul eficient al acestora in cadrul diferitelor institutii
administrative, unitafi sanitare, furnizori de servicii, pacienti. Avand in vedere cele mentionate se
urmdreste dezvoltarea unor module informatice noi care si deserveascs activitatea Ministerului
S&natafii si a institugiilor din subordinea sa prin demararea unuj proces de digitalizare, prin
achizijionarea si instalarea echipamentelor necesare (echipamente 1IT, echipamente pentru
comunicatii, §i echipamente conexe, inclusiv licenfe), migrarea de date citre noi sisteme si
infrastructuri, dezvoitare de aplicalii informatice aferente, dar $i prin instruirea personalului tehnic la

nivel local,

Conform acordului de parteneriat, Judetul Ilfov - Consiliul Judetean verifica informatiile si
documentele aferente Dosarului de finantare intocmit de catre Liderul de parteneriat, precum si

stadiul de implementare a Proiectului, in vederea indeplinirii Obiectului prezentului Acord.

Tinand cont de cele mentionate maij sus, am intocmit raportul in cauzi pentru a insoti Proiectul
de Hotarare privind incheierea unui acord de parteneriat intre Judegul Ilfov — Consiliul Judetean si
Spitalul de Obstetrica~Gineco]0gie Buftea in vederea obtinerii unei finantari nerambursabile in cadrul
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Planului Nafiona! de Redresare $i Rezilients, Pilonul II: Transformare digitala, Componenta:7 -
Transformare digitala; Investitia: 13. Realizarea sistemului de eHealth §i telemedicina; Investitia
specifica: 13.3- Investitii in sistemele informatice $i in infrastructura digitalad a unitatilor sanitare

publice pentru projectul wDigitalizarea Spitalului de ObstetricE-Ginecologie Buftea,”.

Directia Juridich si
Administratie Publici Lodalk
Director exediitify

Andreea MAR'HINESI?L}

Director execuply adjunct
Jind SULIMAN

$ef Serviciu Juridic-Contencios
Avizare Legalitate Acte

Adriana-Jenick COMAN
Pagima 3 din 3
I1SO
uésb. 9 3-5 Emest Juvara ‘8‘: 4021 212 56 93 hup:/iwww !'.".jI"(!V o
Sector 6, 060104 Bucuresty HOTCHILFOVY  cjilfovi@ejilfov.ra

9001 Rominia i 14021 212 5699 E3 Consiliul Judetean 1o



