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privind aprobarea Planului sectorial de actiuni anticoruptie in
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In temeiul Hotaririi Parlamentului nr.56/2017 privind aprobarea Strategiei nationale de
integritate si anticoruptie pentru anii 2017-2020 (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2017,
nr.216-228, art.354), Guvernul

HOTARASTE:
1. Se aproba Planul sectorial de actiuni anticoruptie in domeniul sanatatii si asigurarii
obligatorii de asistentd medicala pentru anii 2018-2020 (se anexeaza).
2. Controlul asupra executarii prezentei hotariri se pune in sarcina Ministerului Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale.
3. Prezenta hotarire intra in vigoare la data publicarii.

PRIM-MINISTRU Pavel FILIP
Contrasemneaza:
Ministrul sanatitii, muncii si protectiei sociale Svetlana Cebotari

Nr.892. Chisinau, 12 septembrie 2018.

Aprobat
prin Hotarirea Guvernului
nr.892 din 12 septembrie 2018

PLAN SECTORIAL
de actiuni anticoruptie in domeniul sanatatii si asigurarii obligatorii
de asistenta medicala pentru anii 2018-2020

|I. DESCRIEREA PROBLEMELOR
1. In sectorul sinatatii coruptia ia multiple forme, cum sint: distorsiuni in procesul de
procurare a serviciilor medicale, proces mai putin structurat de stabilire a prioritatilor in sectorul
sanitar, alocare necorespunzatoare a resurselor financiare limitate, plati neformale pentru serviciile
medicale din cadrul sistemului de asigurari obligatorii de asistentd medicald, utilizarea
necorespunzatoare a dispozitivelor medicale si a infrastructurii institutiilor medico-sanitare,
prescrierea abuziva si aplicarea necorespunzatoare a medicamentelor, a dispozitivelor medicale si
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a investigatiilor medicale, relatiile financiare ilegale intre personalul medical si farmacii, care
produc lezarea dreptului cetatenilor la servicii de sandtate, reducerea accesului la serviciile
medicale necesare populatiei si utilizarea mai putin eficienta a resurselor financiare publice.

2. Riscurile specifice actiunilor de coruptie in sistemul sanatatii sint prezente la urmatoarele
niveluri:

1) la nivel de sistem — lacune in reglementare, monitorizare sau lipsa de proceduri,
mecanisme $i instrumente de aplicare a prevederilor unor legi etc.;

2) la nivel de management institutional — organizare insuficienta si/sau frauduloasa in ceea
ce priveste procesul de prestare a serviciilor si gestionare a resurselor in cadrul institutiei, lipsa de
reglementdri i proceduri interne/institutionale;

3) la nivel de relatii interumane, profesionale — relatii neetice si/sau conflicte de interese
intre lucratorii medicali, medici — companii farmaceutice, medici — institutii private si relatii
neetice la nivel de lucrdtor medical — pacienti.

3. Cauzele problemei

1) Lipsa transparentei sau transparenti redusa. Se constantd o transparenta redusi a
deciziilor si documentelor emise, precum si in gestionarea finantelor si activitatii economice a
institutiilor medicale; lipsa transparentei in stabilirea costurilor serviciilor medicale. Tn cadrul
fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicala, procesul de contractare a prestatorilor de
servicii medicale si farmaceutice nu este pe deplin transparent. Nu este asiguratd transparenta
formarii preturilor de achizitie a bunurilor si a celor iIn domeniul farmaceutic. Se constata
neclaritate Tn metodologia crearii preturilor achitate din mijloace publice catre parteneriatul public
privat. Frecvent, in procesul de elaborare a documentelor de politici si actelor normative nu Sint
implicate institugiile/structurile din afara sistemului, doar cele direct subordonate, iar de
propunerile venite din spatiul public nu se tine cont. Deseori, reformele anuntate se produc fara
consultatii largi, iar deciziile nu sint intotdeauna fundamentate de evidente.

Nu este dezvoltat si aplicat un sistem functional transparent de monitorizare a realizarii
contractelor de achizitii publice pentru medicamente si dispozitive medicale. Rezultatele licitatiilor
nu sint sistematic publicate pe pagina web oficiala a autoritatii publice responsabile in format
standard (denumirea comund internationalda, doza, forma farmaceutica, pretul unitar, preful de
ambalaj cu si fara TVA, producatorul/tara, furnizorul, conditiile de livrare codificate etc.) pentru
toate licitatiile, indiferent de solicitant si sursa de finantare. Informatiile publice referitoare la
procedura de autorizare a medicamentelor sint foarte modeste si nestructurate, informatiile publice
despre sedintele si deciziile Comisiei Medicamentului (agenda si procesele-verbale) lipsesc, iar
declaratiile conflictelor de interese ale membrilor Comisiei Medicamentului nu sint publicate.

Nu exista un sistem de comparare a preturilor medicamentelor procurate din banii publici in
cadrul sistemului de achizitii publice cu preturile pentru aceleasi denumiri comune internationale
inregistrate de sursele internationale de referintd (Ghidul international pentru indicatorii preturilor
la medicamente (International Drug Price Indicator Guide) al Management Sciences for Health’s
Center for Pharmaceutical Management (MSH)).

2) Situatiile de instabilitate politica si bugetara ce duc la intirzierea calendarului
bugetar nu sint previazute in documentele strategice ale Ministerului Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociale si ale Companiei Nationale de Asigurari in Medicina, astfel se constata lipsa
unor proceduri de gestiune a crizelor bugetare. Lipsa de finantare si aprovizionare a institutiilor
medico-sanitare publice duce la impunerea platilor din partea pacientilor si incapacitatea
institutiilor de a furniza servicii medicale de calitate.



3) Procesul de contractare a prestatorilor de servicii medicale de citre Compania
Nationala de Asiguriri in Medicina nu este pe deplin transparent. Procedurile si mecanismele
de contractare pentru unele tipuri de asistentd medicala nu se axeaza pe rezultatele activitatii
prestatorului de servicii medicale, raportare a serviciilor medicale si protectia drepturilor
persoanelor asigurate. Informatia plasatd pe pagina web oficialdi a Companiei Nationale de
Asigurari in Medicina privind contractarea prestatorilor §i a serviciilor medicale este incompleta
si nu este usor de identificat in cadrul acesteia
(http://cnam.md/httpdocs/editorDir/file/doc/2018/L ista%20institu%C5%A3iilor%20medico-
sanitare%?20contractate%20de%20CNAM%20%C3%AEN%20anul%202018.pdf).

4) Lipsa unui sistem de monitorizare a integritatii institutiilor si angajatilor sistemului
sanatatii. Nu au fost dezvoltate instrumente de aplicare a Codului deontologic al lucratorului
medical si al farmacistului, aprobat prin Hotarirea Guvernului nr.192/2017, si nu sint clar definite
structurile s1 modalitatea de monitorizare a prevederilor acestui Cod (cine si cum). Daca nu exista
structurd (comisie/structurd disciplinara) care sa monitorizeze acest domeniu, acesta este lasat doar
pe seama managerilor institutiilor, care pind la urma este ignorat sau realizat formal, prin actiuni
fictive sau neeficiente. Comitetele de etica institutionale nu au o reglementare clara a rolului lor in
institutii. Se constatd lipsa unor proceduri imparfiale de monitorizare a satisfactiei pacientului.
Evaluarea gradului de satisfactie a pacientilor este subiectiva, este efectuatd in conditii in care se
poate presupune influentarea respondentilor. Nu este bine asigurata informarea beneficiarilor cu
privire la modalitatea de a-si manifesta nemultumirea. Astfel, nu pot fi intotdeauna monitorizate
actele de coruptie, cum ar fi: conditionarea actului medical, platile informale solicitate de la
pacient, extorcarea de bani de la pacient prin tratamentele excesive si neargumentate, interventiile
neargumentate etc.

5) Procesul de evaluare si acreditare a institutiilor medicale pare a fi de multe ori
superficial si cu posibile conditii favorizante pentru realizarea unor pliati informale.
Evaluarea in scop de acreditare a institutiilor medico-sanitare se face de céatre Agentia Nationala
pentru Sanatate Publica si dureaza nu mai mult de 2 zile pentru o institutie, ceea ce este insuficient
pentru evaluarea minutioasa a institutiilor de o capacitate mare, cu o distanta de amplasare si raza
de deservire mai extinsa. Sint raportate cazuri de catre medici ca atunci cind institutia trebuie sa
fie supusa procedurii de acreditare (o datd la 5 ani), managerul solicitd angajatilor anumite sume
de bani pentru pregatirea institutiei pentru acreditare. Aceasta se datoreaza faptului ca sursa de
acoperire a cheltuielilor de evaluare nu este indicata expres in cadrul normativ ce reglementeaza
stabilirea taxelor pentru evaluarea si acreditarea in sanatate. Totodata, sint cazuri de finantare a
institutiilor medicale de catre Compania Nationald de Asigurari in Medicind fara ca acestea sa
detina certificat de acreditate, ceea ce contravine cadrului legal din domeniu.

6) Nu se respectd principiul angajarii in bazi de merit si integritate profesionala.
Angajarile In anumite functii, in special in posturi de conducere, se realizeaza dupa criteriu politic
(apartenentd de partid). In acelasi timp, apartenenta de partid inseamni plati de cotizatii si
contributii, ceea ce conditioneaza direct ocuparea unui post managerial. Este prezent nepotismul
la angajare si promovare (nerespectarea Leqii nr.82/2017 art.12 — restrictii in ierarhie). Sint
promovate persoane in relatie de rudenie cu managerul (sot/sotie, copii, nepoti, cumetri etc.).

7) Nu sint clare mecanismele/instrumentele de declarare si monitorizate a conflictelor
de interese. Sint mentionate cazuri cind medicul este angajat concomitent in sectorul public si cel
privat si refuza intentionat prestarea unor servicii pacientului in institutia publica, directionindu-I
la cabinetul sau privat, sau cind exista o legatura directa si interese financiare dintre un medic si
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un cabinet privat de investigatii (ex.: USG) ori un laborator privat care oferd anumite avantaje
pentru numarul de pacienti indreptati la investigatii.

Nu sint publicate declaratiile conflictelor de interese ale membrilor Comisiei
Medicamentului, listele expertilor antrenati in evaluarea dosarelor si CV-urile. Nu sint publicate
rapoartele de evaluare a dosarelor pentru medicamentele autorizate.

In domeniul farmaceutic nu sint clare normele legale ce reglementeazi relatiile dintre
lucratorii medicali si reprezentantii companiilor farmaceutice. Nu exista reglementari referitoare
la primirea/oferirea mostrelor gratuite de produse farmaceutice sau orice alte bunuri de la
reprezentantii de marketing-ul farmaceutic, precum si obligatia de raportare de catre lucratorii
medicali a posibilelor conflicte de interese, inclusiv orice cadouri sau relatii cu companiile
farmaceutice si/sau reprezentantii acestora. De asemenea, nu existd reglementari pentru
producatorii/distribuitorii de produse farmaceutice de a raporta relatiile acestora cu fiecare lucrator
medical.

8) Gradul scizut de informare/cunostinte a populatiei despre drepturile si obligatiile
beneficiarilor fondurilor asiguriarii obligatorii de asistentd medicala. Persoanele asigurate nu
isi cunosc drepturile si obligatiile in fondurile asigurarii obligatorii de asistenta medicala, prin
urmare apare o problema majora in cadrul sistemului de sdnatate — platile neformale — sumele
platite de catre pacienti medicilor sau altui personal medical, in schimbul unor servicii care sint
acoperite de fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala.

Informatia oferita pacientilor despre preturile pentru medicamentele compensate si despre
conditiile pentru a beneficia de acestea, in cadrul asigurarii obligatorii de asistentd medicala, nu
este exhaustiva. Publicarea pe pagina-web oficiala a Companiei Nationale de Asigurari in
Medicina doar a Listei medicamentelor compensate din fondurile asigurarii obligatorii de asistenta
medicala, aprobatd prin Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si Companiei Nationale de
Asigurari in Medicind Nr.492/139 din 22/2013, este insuficienta si, respectiv, pacientul nu este
informat.

9) Conditii favorizante pentru realizarea platilor informale. Consultatiile pacientilor in
incinta spitalelor la nivel de intelegeri individuale cu medicul, de catre catedrele universitare,
prezenta medicului invitat la nastere, atunci cind acesta nu este la serviciu — sint situatii care
favorizeaza plata neformala din partea pacientilor. Nu este reglementata notiunea de cadouri si
mulfumiri Tn contextul actului medical. Salariile modeste din sistemul de sanatate conditioneaza
obignuinta lucratorilor medicali de a primi ,,multumiri” pentru serviciile oferite in mod particular.

De asemenea, obignuinta pacientilor de a ,,multumi” personalul medical sau de a cauta cai
mai scurte cind trebuie sa acceada la servicii de sanatate si, astfel, ajung la doctor/spital prin
recomandari sau sunete de la cumatri/nasi/vecini/etc. Problema se manifesta si prin posibilitatea
coruperii persoanelor implicate in oferirea neargumentata a gradului de dizabilitate, a concediilor
de boalad de lunga duratd. Sint mentionate si cazuri cind persoanele sint plecate chiar peste hotare
la munca, dar in tard le este platita indemnizatia pentru dizabilitate sau pentru incapacitate
temporara de munca.

10) Gradul scazut de echitate si transparenti in procedura de selectie a persoanelor
pentru tratamente costisitoare. Includerea in liste de asteptare a pacientilor pentru interventii
costisitoare cum ar fi: interventii chirurgicale pe cord, protezare de cap de femur (sold), fertilizarea
in vitro etc., determind riscul coruptiei celor care vor decide asupra selectiei persoanelor incluse
in aceste programe. De exemplu, Ministerul Sandtdtii, Muncii si Protectiei Sociale a declarat ca,
anual, din cadrul fondurilor asigurdrii obligatorii de asistentd medicald, 100 de femei vor benefica
de fertilizate in vitro, cererea pentru acest tip de serviciu este de peste 3 mii de cupluri.
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11) Relatii informale stabilite cu administratia institutiei in realizarea studiilor clinice.
Se determina lipsa unei reglementari clare cu privire la beneficiul institutiei in efectuarea studiilor
clinice, nu existd un cadru normativ clar ce ar stabili relatia dintre institutia medicald/manager si
Serviciul evaluare a testarilor clinice medicamente. De multe ori, exista contracte directe dintre
serviciu i manager, care ramin confidentiale cu privire la anumite plati.

12) Insuficienta bazei materiale a institutiilor spitalicesti. Sint determinate frecvent
situatii cind, la nivel de autoritdti centrale, se declara public ca institutiile medicale sint asigurate
pe deplin cu toate cele necesare. In acelasi timp, managerii limiteazi accesul medicilor la
medicamente si consumabile, motivind lipsa sau cantitatea insuficienta a acestora. Respectiv, se
manifesta riscuri pentru achizitionarea bunurilor din contul pacientilor.

Totodata, nu este desemnata o agentie responsabild de gestionarea centralizatd a
patrimoniului spitalelor, lipsesc informatii exhaustive despre starea, necesitdfile si eventualele
riscuri, cu care institutiile medicale s-ar putea confrunta. Desi, in dosarul prezentat Comisiei de
evaluare si acreditare 1n sanatate este prezentat planul de dezvoltare strategica si planul de
management al riscurilor, lipseste o abordare sistemica referitoare la asigurarea bazei materiale a
acestor institutii, aceasta este lasatd pe seama fiecarui manager, ceea ce pot avea loc actiuni
frauduloase. Sint frecvente relatii neformale cu firme farmaceutice si promovarea intereselor unui
producator anume cu beneficii personale din volumul vinzarilor unor medicamente anumite 1n
unele farmacii.

4. Autoritagile au identificat si stabilit urmatoarele necesitdti de implementare i
perfectionare a masurilor de asigurare a integritatii institufionale, dupa cum urmeaza:

1) necesitatea cultivarii si consolidarii in continuare a climatului de integritate institutionala
prin:

a) educarea intolerantei angajatilor din domeniul sanatatii i asigurarii obligatorii de asistenta
medicala fata de incidentele de integritate;

b) promovarea mecanismului avertizorilor de integritate si a masurilor de protejare a
acestora;

¢) fortificarea mecanismului de control/sanctionare a celor care nu denunta manifestarile de
coruptie sau influentele necorespunzatoare la care sint supusi;

2) pregatirea angajatilor privind integritatea institutionald, managementul riscurilor de
coruptie, regimul de incompatibilitati si restrictii, declararea intereselor personale si a cadourilor
prin:

a) elaborarea actelor departamentale privind reglementarea regimului juridic de
implementare a mecanismului de declarare a cadourilor, conflictelor de interese, influentelor
necorespunzatoare, avertizarilor de integritate, registrul riscurilor, inclusiv instituirea registrelor
de declarare a masurilor invocate mai sus;

b) desemnarea persoanelor responsabile din cadrul institutiei de gestionare a mecanismelor
de asigurare a integritatii institutionale;

c) informarea/instruirea angajatilor din cadrul institutiei privind respectarea i
implementarea cerintelor/masurilor de asigurare a integritatii institutionale;

d) monitorizarea continud a respectarii masurilor de asigurare in procesul de angajare si
promovare in functie, pe baza de merit i integritate profesionala.

3) la compartimentul de recrutare i angajare a persoanelor, este necesard monitorizarea
continud a respectarii masurilor de asigurare in procesul de angajare si promovare in functie pe
baza de merit si integritate profesionald.



4) la compartimentul ce vizeaza transparenta formarii preturilor in domeniul farmaceutic se
impune necesitatea imbunatatirii cadrului legal existent referitor la nregistrarea in termen a
preturilor de producator, excluderea barierelor birocratice, precum si mecanismul de inregistrare a
pretului de producator la medicamentele, atit pentru cele autohtone, cit si pentru medicamentele
de import, angajamente stabilite in Planul de actiuni pe anul 2016 pentru solutionarea unor
probleme identificate in domeniul medicamentului si activitatii farmaceutice, aprobat prin
Dispozitia Guvernului nr.29-d/2016.

Il. OBIECTIVUL PLANULUI SECTORIAL

Imbunititirea accesului populatiei Republicii Moldova la servicii de sanitate, a calitatii
serviciilor prestate de institutiile medicale si eficientei utilizarii resurselor financiare publice,
inclusiv ale fondurilor asigurarii obligatorii de asistentd medicald, prin asigurarea unui proces
decizional transparent, receptiv, riguros, incluziv si participativ in cadrul autoritatilor si institutiilor
din sistemul sanatatii, prin imbunatatirea cadrului normativ existent ce reglementeaza procesul de
contractare a prestatorilor de asistentd medicala si farmaceuticd in cadrul fondurilor asigurarii
obligatorii de asistentd medicald, prin dezvoltarea unor institutii in sistemul de sdndtate eficiente,
responsabile, transparente, integre si rezistente la riscurile de coruptie, precum si prin cresterea
gradului de informare a populatiei despre drepturile si obligatiile beneficiarilor fondurilor
asigurarii obligatorii de asistentd medicala.

IT1. PLAN SECTORIAL DE ACTIUNI ANTICORUPTIE
in domeniul sanatatii si asigurarii obligatorii de asistenta medicala
pentru anii 2018-2020

Nr. Actiuni Termen Institutii Indicatorii de Sursa de Obiectivul | Sursa de
crt. de responsabile progres verificare corelativ | finantare
realizare
1 2 3 4 5 6 7 8

Prioritatea I: Imbunatatirea accesului la informatie si transparenta in procesul decizional din cadrul autoritatilor si
institutiilor din sistemul sanatatii

Rezultatele scontate:

1. Accesul la informatii de interes public pentru toate partile interesate este asigurat gi procedurile transparente cu
privire la modul de obtinerea a acestora sint respectate.

2. 100% de acte normative elaborate, promovate si aprobate de autoritatile si institutiile din sistemul de sanatate
respectd in totalitate reglementarile legale privind transparenta in procesul decizional cu implicarea tuturor partilor interesate,

3. Toate institutiile medico-sanitare si farmaceutice prestatoare de servicii, inclusiv cele contractate de Compania
Nationald de Asigurdri in Medicind, detin certificat de evaluare si acreditare.

4. Tarifele/costurile pentru servicii medicale si a preturilor la medicamente si dispozitive medicale sint stabilite in
mod transparent i Intr-o maniera simpld/accesibild cetateanului.

5. Toate contractele semnate cu prestatorii de servicii medicale si de procurare a medicamentelor si dispozitivelor
medicale sint stabilite Thtr-un mod transparent si sint plasate pe paginile web oficiale ale autoritatilor publice responsabile si
a institutiilor medico-sanitare publice.

1.1. |Asigurarea accesului la informatie si transparenta in procesul decizional din cadrul autorititilor si
institutiilor din sistemul sanatatii

1.1.1. |Asigurarea Permanent, | Ministerul 1. Actele normative [Pagina-web Transparenta |Mijloace
accesului la cu Sanatatii, ale institutiilor oficiald a bugetare;
informatie raportare |Muncii si publice adoptate institutiilor sursele

anuala in [Protectiei
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trimestrul
v

Trimestrul
1V, 2018

Permanent,
cu
verificare
semestriala

Saociale;
Compania
Nationala de
Asigurari in
Medicina;
Agentia
Medicamentului
si
Dispozitivelor
Medicale;
Agentia
Nationala
pentru Sanatate
Publica; Centrul
pentru Achizitii
Publice
Centralizate in
Sanatate;
institutiile
medico-sanitare
publice
(responsabilitate
concomitenta)

publicate pe pagina-
web oficial;

2. Spatiu amenajat
pentru documentare,
accesibil
solicitantilor, in
incinta institutiei;

3. Functionari si
persoane
responsabile pentru
efectuarea
procedurilor de
furnizare a
informatiilor
oficiale numiti si
instruiti

publice
responsabile

institutiilor
publice

4. Regulament cu
privire la drepturile
si obligatiile
functionarilor si
persoanelor
responsabile Th
procesul de
furnizare a
documentelor si
informatiilor
oficiale, elaborat si
adoptat;

5. Publicarea pe
pagina web oficiala
a informatiei ce
contine descrierea:
a) structurii
institutiei si adresa
acesteia;

b) functiilor,
directiilor si
formelor de
activitate ale
institutiei;

¢) subdiviziunilor si
a competentelor
acestora,
programului de
lucru al acestora, cu
indicarea zilelor si
orelor de audienta a
functionarilor si
persoanelor
responsabile de
furnizarea
informatiilor,
documentelor
oficiale;

Pagina-web
oficiala a
Ministerului
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale

Transparenta

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice




deciziile finale
asupra principalelor
probleme
examinate;

6. Publicarea anuala
pe pagina-web
oficiala a unui
indrumar ce contine
liste ale
dispozitiilor,
hotaririlor, altor
documente oficiale,
emise de institutie,
si domeniile in care
poate furniza
informatii;

7. Publicarea pe
pagina-web oficiala
a rapoartelor de
activitate, inclusiv
despre domeniile Th
care poate furniza
informatii;

8. Publicarea pe
pagina-web oficiala
a procedurilor si
marimii platilor
pentru furnizarea
informatiilor
oficiale pentru care
pot fi percepute

plati, in
conformitate cu
legislatia.

1.1.2. |Asigurarea Permanent, | Ministerul 1. Numar de Indicatori Transparenta |Mijloace
transparentei in cu Sanatatii, anunfuri/comunicate | calitativi si bugetare;
procesul raportare |Muncii si referitor la initierea |cantitativi Th sursele
decizional anuald in |Protectiei elaborarii deciziei  |raportul anual institutiilor

trimestrul 1| Sociale; publicate pe pagina- |privind publice
Compania web oficiala; transparenta in
Nationala de 2. Numar de procesul
Asigurari in proiecte de acte decizional;
Medicina; normative si pagina-web
Agentia materiale aferente  [oficiala a
Nationala acesteia publicate  [Ministerului
pentru Sanatate |pe pagina-web Sanatatii,
Publica; oficiala; Muncii si
Agentia 3. Numar de Protectiei
Medicamentului [ dezbateri publice  |Sociale;
si organizate pe paginile web
Dispozitivelor |marginea oficiale ale
Medicale; proiectelor de acte |institutiilor
Centrul pentru |normative; publice
Achizitii 4. Numar de responsabile
Publice ntruniri publice




Centralizate In
Sanatate;
institutiile
medico-sanitare
(responsabilitate
concomitenta)

organizate in cazul
a 5 si mai multe
propuneri la
proiectul de
document de
politica/act
normativ
neacceptate de
autoritatea autor;

5. Numar de
cetateni, asociatii
constituite conform
legislatiei si alte
parti interesate
consultati;

6. Numar de
recomandari ale
cetatenilor,
asociatiilor
constituite in
corespundere cu
legea, altor parti
interesate inaintate
n procesul de
elaborare a
proiectelor de acte
normative;

7. Sinteza
obiectiilor si
propunerilor
autoritatilor publice,
precum si sinteza
recomandarilor
reprezentantilor
societatii civile
(structurata pe
articole sau puncte
din proiectul de act
normativ) publicate
pe pagina-web
oficiala;

8. Numar de
proiecte de acte
normative adoptate
publicate pe pagina-
web oficialg;

9. Raport anual
privind transparenta
n procesul
decizional publicat
pe pagina-web

oficiala.
1.2. |Asigurarea transparentei in stabilirea preturilor, costurilor si cheltuielilor din fondurile publice
1.2.1. | Stabilirea Trimestrul | Ministerul 1. Metodologia Paginile web | Transparenta |Mijloace
costurilor IV, 2018 |Sanatatii, stabilirii tarifelor oficiale ale bugetar;




serviciilor Muncii si pentru serviciile Ministerului sursele
medicale prin Protectiei publice prestate Sanatatii, institutiilor
procedura Sociale; Centrul | contra plata Muncii si publice
transparenta pentru achizitii |publicata pe pagina |Protectiei
publice web oficiala; Sociale,
centralizate in Centrului
sdndtate; pentru achizitii
institutiile publice
medico-sanitare centralizate n
publice sandtate si
(responsabilitate institutiilor
consecutivi) medico-sanitare
publice;
Trimestrul 2. Informatia Paginile web
1V, 2018 privind aplicarea oficiale ale
Trimestrul procedurii elaborata |institutiilor
I, 2019 si publicata pe medico-sanitare
Trimestrul pagina web oficiala |publice;

I, 2020 a institutiei raportul anual
privind
stabilirea
costurilor si
cheltuielilor din
fondurile
publice
consolidat
publicat pe
pagina web
oficiald a
Ministerului
Sanatatii,
Muncii i
Protectiei
Sociale

Trimestrul | Ministerul 3. Costurile Paginile web

IV, 2020 |Sanatatii, Programului unic al |oficiale ale

Muncii si asigurarii obligatorii | institutiilor
Protectiei de asistenta publice
Sociale; medicala estimate si | responsabile
Compania publicate pe
Nationala de paginile web
Asigurari in oficiale ale
Medicina; institutiilor
institutiile
medico-sanitare
publice
(responsabilitate
comuna)

1.2.2. |Asigurarea Trimestrul | Ministerul 1. Metodologia Paginile web | Transparenta |Mijloace
transparentei cu IV, 2018 |Sanatatii, formarii preturilor si|oficiale ale bugetare;
referire la Muncii si achitarea sumelor  [Ministerului sursele
dezvoltarea si Protectiei din mijloace publice | Sanatatii, institutiilor
aplicarea Sociale; catre parteneriatele |Muncii si publice
metodologiei institutiile publice-private Protectiei
credrii preturilor medico-sanitare Sociale si




si achitarea
sumelor din

publice
(responsabilitate

publicata pe pagina
web oficiala;

institutiilor
medico-sanitare

mijloace publice comuna) publice
catre Trimestrul 2. Raport anual Paginile web
parteneriatele IV, 2018; privind serviciile  |oficiale ale
publice-private | Trimestrul medicale institutiilor
1, 2019; contractate si medico-sanitare
Trimestrul cuantumul publice;
I, 2020 resurselor alocate  |raportul anual
elaborat si publicat |consolidat
pe pagina web privind
oficiala a institutiei |stabilirea
preturilor,
costurilor si
cheltuielilor din
fondurile
publice publicat
pe pagina web
oficiald a
Ministerului
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale
1.2.3. |Asigurarea Trimestrul | Ministerul 1. Metodologia Paginile web Transparenta |Mijloace
transparentei cu IV, 2018; |Sanatatii, formarii preturilor |oficiale ale bugetare;
privire la Muncii si in domeniul Ministerului sursele
dezvoltarea si Protectiei farmaceutic Sanatatii, institutiilor
aplicarea Saociale; publicata pe pagina |Muncii si publice
metodologiei Agentia web oficiala a Protectiei
formadrii preturilor Medicamentului | institutiilor; Sociale si
n domeniul si Agentiei
farmaceutic Dispozitivelor Medicamentului
Medicale; si
Centrul pentru Dispozitivelor
achizitii publice Medicale;
Trimestrul |centralizate in {2 Raport anual Paginile web
IV, 2018; |sanatate; privind aplicarea  |oficiale ale
Trimestrul |institutiile | metodologiei institutiilor
12019; |medico-sanitare |elaborat si publicat |medico-sanitare
Trimestrul |Publice  Ipe pagina web publice,
I, 2020 |(responsabilitate| oficials a Agentiei
concomitentd) | institutiilor publice |Medicamentului
S1
Dispozitivelor
Medicale;
Raportul anual
consolidat
privind
stabilirea
preturilor,

costurilor si
cheltuielilor din
fondurile
publice publicat




pe pagina web

oficiala a
Ministerului
Sanatatii,
Muncii i
Protectiei
Sociale
1.2.4. |Elaborarea si Trimestrul | Ministerul 1. Structura Paginile web Transparenta |Mijloace
aprobarea I, 2019 |Sanatatii, raportului de licitatii|oficiale ale bugetare,
structurii Muncii si elaborata si Ministerului Sursele
Raportului de Protectiei aprobata; Sanatatii, institutiilor
licitatii pentru Sociale; Centrul |2. Rapoarte de Muncii si publice
achizitii publice pentru achizitii |tender pentru Protectiei
centralizate n publice achizitii publice Sociale si
sanatate centralizate in | centralizate in Centrului
sdndtate sanatate publicate |pentru Achizitii
(responsabilitate Publice
comuna) Centralizate in
Sanatate
1.2.5. |Obligatia Trimestrul |Centrul pentru | Rapoarte anuale de [Pagina web Transparenta |Mijloace
Centrului pentru I, 2019; |achizitii publice | monitorizare oficiala a bugetare;
achizitii publice | Trimestrul |centralizate ih | publicate Centrului sursele
centralizate n I, 2020 [sanatate pentru achizitii institutiilor
sandtate de a publice publice
monitoriza anual centralizate h
costurile pentru sanatate
medicamentele
achizitionate din
banii publici, Tn
comparatie cu
preturile
Tnregistrate de
sursele
internationale de
referintd pentru
achizitii
1.2.6. |Elaborarea si Trimestrul | Ministerul 1. Indicatori de Modelul Transparenta |Mijloace
publicarea 1V, 2018; |Sanatatii, monitorizare si indicatorilor bugetare;
Raportului anual | Trimestrul | Muncii si evaluare (conform [publicat pe sursele
consolidat privind | 1, 2019; |[Protectiei actiunilor 1.2.1, pagina web institutiilor
stabilirea Trimestrul | Sociale; 1.2.2, 1.2.3) stabiliti | oficiald a publice
costurilor si 12020 |Compania si diseminati Ministerului
cheltuielilor din Nationala de Sanatatii,
fondurile publice Asigurari in Muncii si
Medicina; Protectiei
Centrul pentru Sociale
achizitii publice |2 Rapoartele Paginile web
centralizate I |institutiilor publice |oficiale ale
sanatate; publicate pe institutiilor
instituiile paginile web publice
medico-sanitare |oficiale ale acestora |responsabile
publice si expediate
(responsabilitate| Ministerului
consecutivd) | Sanatatii, Muncii si

Protectiei Sociale;




3. Raportul anual

Pagina web

consolidat publicat |oficiald a
pe pagina web Ministerului
oficiald a Sanatatii,
Ministerului Muncii i
Sanatatii, Muncii si |Protectiei
Protectiei Sociale |Sociale
1.2.7. |Asigurarea Permanent, | Ministerul Raport anual Paginile web Transparenta |Mijloace
transparentei cu Sanatatii, privind sumele oficiale ale bugetare;
deciziilor cu raportare |Muncii si compensate pentru [ Ministerului sursele
privire la sume anuald in |Protectiei fiecare medicament |Sanatatii, institutiilor
fixe compensate |[trimestrul I{Sociale; (Denumire Comuna |Muncii si publice
pentru fiecare Compania Internationald) din  |Protectiei
medicament din Nationala de lista celor Sociale si
Lista Asigurari in compensate publicat| Companiei
medicamentelor Medicina pe pagina web Nationala de
compensate (responsabilitate| oficiala Asigurari in
concomitenta) Medicina
1.2.8. |Cresterea Permanent,| Compania 1. Informatia Pagina web Transparenta |Mijloace
transparentei cu cu Nationala de privind contractarea |oficiald a bugetare;
privire la verificare | Asigurari in institutiei medico- |Companiei sursele
gestionarea anuald |Medicina; sanitare publice de [Nationale de institutiilor
finantelor din institutiile catre Compania Asigurari in publice
fondurile medico-sanitare | Nationala de Medicina
asigurarii publice Asiguréri in
obligatorii de (responsabilitate| Medicina publicata,
asistenta medicala concomitentd) [Tn termen de 5 zile
si la activitatea de la data incheierii
economica contractului de
institutionala acordare a asistentei
medicale (de
prestare a serviciilor
medicale), ce
contine numarul si
data contractului
incheiat cu
prestatorul de
servicii medicale,
spectrul si tipul
serviciilor medicale
contractate, precum
si cea referitoare la
volumul si modul
de virare a
mijloacelor
financiare pentru
serviciile medicale
contractate
Trimestrul | Institutiile 2. Date privind Paginile web
1V, 2018; |medico-sanitare |activitatea oficiale ale
Trimestrul | publice economica a institutiilor
I, 2019; |(responsabilitate|institutiei, sursele |medico-sanitare
Trimestrul | concomitentd) |[de finantare, publice
1, 2020 serviciile acoperite

de Compania




Nationala de
Asigurari in
Medicina si
necesitatea
neacoperita
financiar a
serviciilor solicitate
incluse n Raportul
anual privind
gestionarea
patrimoniului public
al institutiilor

Trimestrul
1V, 2018

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale;
institutiile
medico-sanitare
publice;
institutiile
medico-sanitare
(responsabilitate

3. Structura
Raportului anual
despre activitatea
economico-
financiara a
institutiei medico-
sanitare cu
autofinantare,
nonprofit si a
institutiei medico-
sanitare finantate de

Paginile-web
oficiale ale
institutiilor
medico-sanitare
publice si
institutiilor
medico-sanitare

comuna) la bugetul de stat
elaborata si
aprobata
Trimestrul | Institutiile 4. Raport anual Paginile web
1V, 2018; |medico-sanitare |despre activitatea |oficiale ale
Trimestrul |publice; economico- institutiilor
I, 2019; |institutiile financiara a medico-sanitare
Trimestrul | medico-sanitare |institutiei publicat |publice si
I, 2020 [(responsabilitate|pe pagina web institutiile
concomitentd) |oficiala a institutiei |medico-sanitare
1.2.9. |Gestionare Permanent, | Ministerul 1. Structura Paginile web Transparenta |Mijloace
transparenta si cu Sanatatii, Raportului anual de |oficiale ale bugetare;
responsabild a raportarea |Muncii si performanta institutiilor sursele
patrimoniului anuald in |Protectiei operationala publice institutiilor
public trimestrul 1| Sociale; (infrastructura, responsabile publice
Compania patrimoniu (cu

Nationala de
Asigurari in
Medicina;
Agentia
Medicamentului
si
Dispozitivelor
Medicale;
Agentia
Nationala
pentru Sanatate
Publici; Centrul
pentru achizitii
publice

raportarea anuald a
starii acestuia,
inventariere utilaj,
ambulante, masini
etc., interventii
efectuate, unitate de
cercetare etc.)
elaborata si
aprobatd

2. Raportul anual de
performanta
operationala
publicat pe pagina-
web oficiala




centralizate Tn
sanatate;
institutiile
medico-sanitare
publice;
institutiile
medico-sanitare
(responsabilitate
concomitenta)

3. Programul anual
al activitatii de audit
aprobat

4. Declaratia
privind buna
guvernare, publicatd
pe pagina web
oficiala a institutiei

5. Raport privind
organizarea i
functionarea
sistemului de
management
financiar si control
prezentat
Ministerului
Finantelor

6. Plan anual de
achizitii publice,
publicat pe pagina
web oficiald a
institutii

7. Raport anual al
achizitiilor realizate,
cu analiza lacunelor
si problemelor
identificate in
procedura de
procurare a
bunurilor in
patrimoniul
institutiei publice

1.2.10.

Asigurarea
transparentei in
gestionarea
fondurilor publice
pentru tratamente
costisitoare

Permanent,
cu
raportarea
anuala in
trimestrul |

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale;
Agentia
Nationala
pentru Sanatate
Publica;
institutiile
medico-sanitare
publice
(responsabilitate
comuna)

1. Criteriile si grila
de punctaj aplicate
n procesul de
selectie a
persoanelor pentru
tratamente
costisitoare vor fi
aprobate de o
comisie/comitet
independent de etica

2. Procedura cu
privire la nscrierea
n listele de
asteptare pentru
interventii
costisitoare,
inclusiv modalitatea
de gestionare a
acestora si criteriile
de selectie a
pacientilor publicate
pe paginile web

Decizie
publicata pe
paginile web
oficiale ale
Ministerului
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale,
Agentiei
Nationale
pentru Sanatate
Publica si
institutiilor
medico-sanitare
publice

Transparenta

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice




oficiale a
institutiilor publice
3. Listele
pacientilor din
listele de asteptare
distribuiti dupa
institutiile medicale
prestatoare de
servicii costisitoare
contractate de catre
Compania
Nationala de
Asigurari in
Medicina

4. Raport anual cu | Paginile web
privire la selectarea |oficiale ale
persoanelor pentru | Ministerului
servicii costisitoare, |Sanatatii,
criteriile si grila de [Muncii si
punctaj aplicate in | Protectiei
procesul de selectie |Sociale,
elaborat si publicat |Agentiei

pe pagina web Nationale

oficiala a institutiei [pentru Sanatate

publice Publica si
Institutiilor
Medico-

Sanitare Publice

1.3. |Cresterea transparentei si calitatii procedurii de evaluare si acreditare a institutiilor medico-sanitare si
farmaceutice

1.3.1. [Revizuirea si Trimestrul | Ministerul Cadrul normativ Standarde de Descurajare; |Mijloace
imbunatitirea IV, 2018 |Sanatatii, pentru modificarea |acreditare protectie bugetare;
cadrului normativ Muncii si procedurii de completate, sursele
pentru acreditarea Protectiei evaluare si aprobate de institutiilor
institutiilor Sociale; acreditare a Ministerul publice
medico-sanitare si Agentia institutiilor medico- |Sanatatii,
farmaceutice Nationala sanitare si Muncii si

pentru Sanatate |farmaceutice Protectiei
Publica; revizuit Sociale,
Compania publicate pe
Nationala de paginile web
Asigurari in oficiale ale
Medicina; Ministerului
institutiile Sanatatii,
medico-sanitare Muncii si
si farmaceutice Protectiei
(responsabilitate Sociale,
comuna) Agentiei
Nationale
pentru Sanatate
Publica
2. Criterii de Informatie

evaluare revizuite |publicata anual
pentru prestatorii de |pe paginile web
servicii medicale cu |oficiale ale




Permanent,
cu
verificare
anuala in
trimestrul |

Permanent
cu
verificare
anuala in
trimestrul |

introducerea
aprecierii nivelului
de integritate,
conform unor
indicatori
prestabiliti, precum:
adoptarea codurilor
institutionale de
etica, instruirea
anuald a angajatilor
n ceea ce priveste
etica si integritatea,
gestionarea
riscurilor, inclusiv a
riscurilor de
coruptie, instituirea
mecanismului de
protectie a
avertizorilor de
integritate, a
mecanismului de
respectare a
regimului juridic al
conflictelor de
interese si de
denuntare a
influentelor
necorespunzatoare

3. Procedura de
verificare anuala a
listei institutiilor
medico-sanitare si
farmaceutice
contractate de
Compania
Nationala de
Asigurari in
Medicina cu lista
institutiilor
acreditate

4. Numar de
contracte reziliate
din lipsa
certificatului de
acreditare

Ministerului
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale,
Companiei
Nationale de
Asigurari in
Medicina,
Agentiei
Nationale
pentru Sanatate
Publica si
institutiilor
medico-sanitare
si farmaceutice

1.3.2.

Extinderea
capacitatilor
comisiei de
acreditare a
institutiilor
medico-sanitare si
farmaceutice

Trimestrul
1V, 2018

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale;
Agentia
Nationala
pentru Sanatate
Publica;
institutiile

1. Procedura privind
implicarea in
procesul de evaluare
si acreditare a
institutiilor medico-
sanitare i
farmaceutice a
observatorilor din
sectorul
neguvernamental

Ordin aprobat si
publicat pe
paginile web
oficiale ale
Ministerului
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale si
Agentiei

Descurajare;
protectie

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice




medico-sanitare
si farmaceutice
(responsabilitate
comuna)

(ONG si organizatii
necomerciale de
profil active Tn
protectia drepturilor
omului,

Nationale
pentru Sandtate
Publica

Ombudsman,

reprezentanti ai

pacientilor)

aprobata;

2. Lista Pagina web
observatorilor din  |oficiald a
sectorul Ministerului
neguvernamental Sanatatii,
aprobata si Muncii i
publicata pe pagina |Protectiei
web oficiald a Sociale si
Ministerului Agentiei
Sanatatii, Muncii si |Nationale

Protectiei Sociale si
Agentiei Nationale
pentru Sanatate
Publica

pentru Sanatate
Publica

Prioritatea I1: Dezvoltarea unui cadru eficient pentru monitorizarea permanenta a integritatii institutiilor din sistemul
sanatatii
Rezultatele scontate:
1. Toate institutiile medico-sanitare au aprobate coduri de eticd institutionale si respectd in totalitate prevederile
acestuia;
2. Toate institutiile medico-sanitare publicd anual pe pagina web oficiala a acestora rapoartele executarii bugetelor
care contin inclusiv toate intrarile financiare

2.1. [Crearea instrumentelor de monitorizare a prevederilor Codului deontologic al lucritorului medical si al

farmacistului, aprobat prin Hotéirirea Guvernului nr.192/2017

2.1.1. |Crearea unei Trimestrul | Ministerul 1. Decizie privind  |Act normativ  |Etica Mijloace
comisii/structuri IV, 2018 |Sanatatii, crearea unei publicat pe bugetare;
disciplinare care Muncii si comisii/structuri pagina web sursele
sa monitorizeze Protectiei disciplinare la nivel |oficiald a institutiilor
indeplinirea Sociale national Ministerului publice
prevederilor 2. Regulament de | S@natatii,
Codului activitate si atributii | Muncii si
deontOIOQiC al clar definite pentru PI‘OtCCtiCi
lucratorului comisia/structura Sociale
medical si al disciplinara,
farmacistului la inclusiv atributiile
nivel de sistem pentru sanctionarea
(national) cazurilor de conflict

de interese

2.1.2. |Fortificarea Trimestrul | Ministerul 3. Coduri de etica | Coduri Etica Mijloace
capacitatilor de IV, 2018 |Sanatatii, institutionale care si |institutionale bugetare;
aplicare a Muncii si reflecte specificul  |aprobate si sursele
prevederilor Protectiei de activitate a publicate pe institutiilor
Codului Sociale; institutiei aprobate |paginile web publice
deontologic al institutiile oficiale ale

lucratorului

medico-sanitare
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medical si al
farmacistului la
nivel institutional

publice;
Agentia
Medicamentului
si
Dispozitivelor
Medicale;
Agentia
Nationala
pentru Sanatate
Publica; Centrul
pentru achizitii

institutiilor
responsabile

publice
centralizate h
sanatate
(responsabilitate
concomitenta)
Trimestrul | Ministerul 4. Regulament- Regulament
I, 2019 [Sanatatii, cadru pentru aprobat si
Muncii si activitatea publicat pe
Protectiei comitetelor de etica |paginile web
Sociale; institutionale oficiale ale
institutiile elaborat si aprobat |institutiilor
medico-sanitare 5 Regulamente responsabile
publice; institutionale
Agentia _|aprobate la nivel de
Medwamentulw fiecare institutie
st . medicald
Permanent, Dlsppzmvelor 6. Numar de Procese-verbale
cu MEd'C?IE; intruniri ale (agenda, lista
raportare qun‘;la . comitetelor de eticd |participantilor)
anuala in Na‘;lonalfl . institutionale
trimestrul | |Pentru Sanatate
- Publica; Centrul
Trimestrul ... | 7. Plan anual de Planul anual
pentru achizitii . .
1V, 2018; publice lucru al Comitetelor |aprobat si
Trimestrul centralizate Tn de eticd aprobat in  |publicat pe
1 2019; sinatate fiecare institutie paginile web
Trimestrul (responsabilitate oficiale ale
1, 2020 consecutiva). institu‘;iilo.r
responsabile
Permanent, 8. Numar de Materiale de
cu instruiri in instruire
raportare domeniul eticii si  |(agenda, lista
anuala in deontologiei participantilor,
trimestrul | medicale realizate la|evaluarea
nivel de fiecare instruirilor)
instituie medicala
Permanent, 9. Numdr de cazuri |Decizii/ordine
cu de incilcare a adoptate
raportare normelor de etica si
anuala in deontologie
trimestrul | identificate si
sanctionate

disciplinar




2.2.

Monitorizarea fluxului de intrari financiare in institutie cu exceptia fondurilor asigurarii obligatorii de

asistenta medicala

2.2.1. |Evidenta intrarilor | Trimestrul | Ministerul 1. Grup de lucru Decizie Transparenta |Mijloace
financiare in IV, 2018 |Sanatatii, pentru dezvoltarea |aprobata si bugetare;
institutiile in care Muncii si cadrului normativ  |publicata pe sursele
se realizeaza Protectiei creat pagina web institutiilor
studii clinice Trimestrul | Sociale; 2. Procedura de oficiald a publice

IV, 2018 |instituiile inregistrare si Ministerului
medico-sanitare evidentd, la nivel de | Sanatatii,
publice autoritate centrald, a | Muncii si
(responsabilitate contractelor dintre Protectiei
consecutivi) agentia de realizare |Sociale

a studiului clinic si
institutia medicala
(unde se realizeaza
studiul clinic) si de
monitorizare a
platilor 1n contul
spitalului conform
prevederilor
contractuale
Trimestrul 3. Rapoarte anuale [Pagina web
I, 2019; de evaluare a oficiala a
Trimestrul intrarilor financiare |Ministerul
1, 2020 in institutiile Sanatatii,
medicale Muncii si
Protectiei
Sociale

2.2.2. |Crearea unui Trimestrul | Ministerul 1. Regulament- Act normativ | Transparentd; | Mijloace
sistem nou de IV, 2018 |Sanatatii, cadru cu privire la  |aprobat si descurajare  |bugetare;
gestionare a Muncii si prestarea serviciilor |publicat sursele
consultatiilor de Protectiei consultative de institutiilor
ambulatoriu Sociale; ambulator si publice
contra plata Universitatea de | stabilirea cotei parte

Stat de de remunerare a
Medicina si specialistului
Farmacie elaborat si aprobat
,.Nicolae la nivel de autoritate
Testemitanu”; |centrala

Trimestrul | institutiile 12 Regulamente Paginile web

1V, 2018 mEd'_CO'San'tare institutionale cu oficiale ale

publice |privire la consultatia | institutiilor
(responsabilitate | specialistilor din publice
consecutiva) sectiile spitalicesti |responsabile

n regim ambulator,
inclusiv
consultatiile cadrele
didactice
universitare
elaborate, aprobate
si publicate pe
paginile web
oficiale ale
institutiilor




3. Acord elaborat si
publicat pe paginile
web oficiale ale
Universitatii de Stat
de Medicina si
Farmacie , Nicolae
Testemitanu” si
institutiilor medico-
sanitare publice

Acord elaborat
si aprobat

4. Regulament-
cadru cu privire la
stabilirea
responsabilitatilor
medicului invitat la
solicitarea
pacientului Tn afara
orelor lui de munca
si modul de
remunerare a
muncii acestui
specialist dezvoltat

Act normativ
aprobat si
publicat pe
paginile web
oficiale a
institutiilor
responsabile

2.3. |Dezvoltarea unor mecanisme de prevenire a situatiilor de risc in gestiunea sau finantarea institutiilor
medicale publice care ar duce la impunerea platilor solicitate din partea pacientilor
2.3.1. |Revizuirea Trimestrul | Ministerul 1. Grup de lucru Modificari Descurajare |Mijloace

procedurilor de IV, 2018 |Sanatatii, pentru aprobate si bugetare;
contractare a Muncii si imbunatatirea publicate pe sursele
institutiilor Protectiei mecanismului de paginile web institutiilor
medicale Sociale; contractare a oficiale ale publice

Compania institutiilor institutiilor

Nationala de medicale creat responsabile

Trimestrul | Asigurari in 2. Cadru normativ
[, 2019 [Medicind; cu privire la

institutiile contractarea

medico-sanitare institutiilor

publice medicale revizuit

(responsabilitate

comuna)

2.3.2. |Asigurarea Trimestrul | Ministerul 1. Grup de lucru Act normativ  |Descurajare |Mijloace

finantarii ritmice | 1V, 2018 |[Sanatatii, pentru elaborarea  |aprobat si bugetare;
a institutiilor Muncii si mecanismului de publicat sursele
medico-sanitare Protectiei finantare a institutiilor
din mijloacele Sociale; institutiilor publice
financiare Compania medicale Th cazul
disponibile in Nationala de situatiilor de risc

cazul situatiilor de
risc

Asigurari in

creat

Medicina;
institutiile
medico-sanitare
publice
(responsabilitate
comuna)

2. Cadru normativ
referitor la
mecanismul de
finantare a
institutiilor
medicale Tn cazul
situatiilor de risc
elaborat si aprobat




2.4.

Protectiei Sociale

Consolidarea relatiilor de colaborare dintre Centrul National Anticoruptie si Ministerul Sanatatii, Muncii si

24.1.

Semnarea
acordului de
colaborare dintre
Centrul National
Anticoruptie si
Ministerul
Sanatatii, Muncii
si Protectiei
Sociale

Trimestrul
1V, 2018

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Saciale; Centrul
National
Anticoruptie
(responsabilitate
comuna)

Acord semnat si
publicat pe paginile
oficiale ale
institutiilor publice

Paginile web
oficiale ale
institutiilor
publice
responsabile

Descurajare;
protectie;
educare;

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice

promovarea si consolidarea climatului de integritate a angajatilor din sistemul sanatatii
Rezultatele scontate:
1. Toate persoanele din autoritatile si institutiile din sistemul de sanatate sint angajate si promovate in functie, pe baza
de merit si integritate profesionala.
2. Toate autoritatile si institutiile din sistemul de sanatate au stabilite si tin cont de regulile de respectare si consolidare

a climatului de integritate institutionala.

3. Toate autoritdtile si institutiile din sistemul de sanatate au stabilite si au aprobate proceduri interne privind
reglementarea regimului juridic de implementare a mecanismului de declarare a cadourilor, conflictelor de interese,
influentelor necorespunzatoare, avertizarilor de integritate si registrul riscurilor.

3.1. |Asigurarea intolerantei fati de incidentele de integritate in sinatate
3.1.1. |Asigurarea Permanent, | Ministerul 1. Numér de agenti | Anunturi Etica Mijloace
angajarii si cu Sanatatii, publici angajati prin |publicate; bugetare;
promovarii verificarea | Muncii si concurs sau prin numar de sursele
agentilor publici | anuala in |Protectiei transfer de la alte | contracte de institutiilor
pe bazad de merit | trimestrul 1|Sociale; institutii publice angajare publice
si de integritate institutiile incheiate;
profesionala publice din 2. Numdr de caziere |registre pentru
sector;  |de integritate inregistrarea
(responsabilitate | solicitate de cazierelor
concomitentd) | institutiile publice
la angajare
(institutii ce cad sub
incidenta Leqii
integritatii
nr.82/2017)
3. Numar de Registru de
contestatii depuse  |inregistrare a
mpotriva contestatiilor

rezultatelor
concursurilor

organizate

4. Numar de agenti |Procese-verbale
publici angajati/ pentru
reconfirmati in verificarea

functii ca urmare a
verificarii in
conformitate cu
Legea nr.271/2008
privind verificarea
titularilor si a

titularilor si a
candidatilor la
functii publice
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candidatilor la

functii publice
3.1.2. |Asigurarea Permanent, | Ministerul 1. Numér de cazuri |Decizii interne |Etica Mijloace
respectarii cu Sanatatii, de incompatibilitati |adoptate bugetare;
regimului de verificarea | Muncii si si restrictii In sursele
incompatibilitati, | anuald in |Protectiei ierarhie atestate si institutiilor
de restrictii in trimestrul 1| Sociale; solutionate in publice
ierarhie si de institutiile institutiile publice
limitare a publice din 2. Numir de sesizari | Decizii interne
publicitatii sector la Autoritatea adoptate
(responsabilitate | Nationala de
concomitentd) | Integritate cu privire
la incalcarea
regimului de
incompatibilitati si
limitare a
publicitatii
3. Numar de Decizii interne
persoane suspendate |adoptate
pentru asemenea
incalcari
3.1.3. | Asigurarea Permanent, | Ministerul 1. Numar de Decizii interne |Etica; Mijloace
respectarii cu Sanatatii, conflicte de interese |adoptate; numar |descurajare  |bugetare;
regimului verificarea | Muncii si declarate si de constatari ale sursele
conflictelor de anuald in |Protectiei solutionate in cadrul | Autoritatii institutiilor
interese si trimestrul 1| Sociale; institutiilor publice |Nationale de publice
neadmiterea institutiile 2. Numir de Integritate
favoritismului publice din conflicte de interese
sector; sesizate la

Autoritatea
Nationala de
Integritate
(responsabilitate
concomitenta)

Autoritatea
Nationala de
Integritate

3. Numir de acte de
constatare ale
Autoritatii
Nationale de
Integritate cu privire
la conflictele de
interese

4. Numar de acte
juridice, adoptate in
situatii de conflict
de interese, anulate
in instanta de
judecata la
solicitarea
Autoritagii
Nationale de
Integritate

5. Numar de dosare
penale si
contraventionale
privind conflictele




de interese penale
instrumentate

3.14.

Asigurarea
respectarii
regimului
cadourilor

Permanent,
cu
verificarea
anuala in
trimestrul |

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale;
institutiile
publice din
sector
(responsabilitate
concomitenta)

1. Comisii de
evidenta a
cadourilor
create/atributia de
evidenta a
cadourilor acordata
comitetelor de etica

Paginile web
oficiale ale
institutiilor
responsabile

2. Numar de
instruiri privind
regimul cadourilor

Decizii interne/
procese-verbale
ale instruirilor

3. Materiale
informationale
diseminate in rindul
pacientilor

Decizii interne/
procese-verbale

4. Numar de cadouri
predate comisiilor
de evidenta si
evaluare a
cadourilor Tn cadrul
institutiilor publice

Decizii interne/
procese-verbale

5. Numdr si suma a
cadourilor
rascumparate in
cadrul institutiilor
publice

Decizii interne/
procese-verbale

6. Numar de cadouri
inadmisibile,
transmise agentiei
anticoruptie si
numar de dosare
penale si
contraventionale
instrumentate

Decizii interne/
procese-verbale

7. Registre de
evidentd a
cadourilor publicate
pe paginile web
oficiale ale
institutiilor publice

Paginile web
oficiale ale
institutiilor
publice
responsabile

Etica

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice

3.1.5.

Asigurarea
neadmiterii,
denuntarii si
tratarii
influentelor
necorespunzatoare

Permanent,
cu
raportare
anuald in
trimestrul |

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale;
Institutiile
publice din
sector
(responsabilitate
concomitenta)

1. Numar de cazuri
de influenta
necorespunzatoare
denuntate,
solutionate in cadrul
institutiilor publice

2. Numar de cazuri
de influenta
necorespunzatoare
denuntate Centrului
National
Anticoruptie

Decizii interne
adoptate

Etica

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice




3.1.6.

Asigurarea
neadmiterii si
denuntarii

manifestarilor de
coruptie; protectie
avertizorilor de

integritate

Permanent,
cu
raportare
anuald In
trimestrul |

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale;
institutiile
publice din
sector

(responsabilitate

concomitenta)

1. Numar de
manifestari de
coruptie denuntate
de catre agentii
publici
conducatorilor
institutiilor publice
si agentiilor
anticoruptie

2. Numar de
avertizari de
integritate depuse n
cadrul institutiilor
publice

3. Numar de
avertizari de
integritate transmise
Autoritatii
Nationale de
Integritate

4, Numar de
avertizori de
integritate supusi
protectiei

Decizii interne
adoptate

Protectie;
etica

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice

3.1.7.

Asigurarea

intolerantei fata
de incidentele de

integritate

Permanent,
cu
raportare
anuala in
trimestrul |

Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Saociale;
institutiile
publice din
sector

(responsabilitate

concomitenta)

1. Numar de
sanctiuni
disciplinare aplicate
n cadrul
institutiilor publice
in legdtura cu
incidentele de
integritate admise
de agentii publici

2. Numar de sesizari
depuse de catre
conducatorii
institutiilor publice
la autoritatile
anticoruptie cu
privire la
incidentele de
integritate ce
constituie
infractiuni i
contraventii

3. Numar de
suspendari din
functii ale agentilor
publici inculpati
pentru infractiuni de
coruptie sau conexe
coruptiei

Decizii interne
adoptate

Etica;
descurajare

Mijloace
bugetare;
sursele
institutiilor
publice

3.1.8.

Asigurarea
implementarii

Permanent,
cu

Ministerul
Sanatatii,

1. Registre ale
riscurilor care

Decizie/ ordin
intern

Etica

Mijloace
bugetare;




managementului | raportare |Muncii si includ riscurile de sursele
riscurilor de anuald in |Protectiei coruptie elaborate institutiilor
coruptie trimestrul 1| Sociale; de catre institutiile publice
institutiile publice
publice din 2. Registrul de
sector evidenta a riscurilor
(responsabilitate | completat cu
concomitentd) | riscurile de coruptie
dupa incidentele de
integritate din
cadrul institutiilor
publice
3. Raport privind Paginile web
implementarea oficiale ale
masurilor de tratare |institutiilor
a riscurilor elaborat |publice
anual responsabile
3.2. intreprinderea unor masuri de aplicare a restrictiilor in ierarhie si evitarea conflictelor de interese, conform
specificului activitatii din sector

3.2.1. |Elaborarea Trimestrul | Ministerul Cadru normativ Modificari Etica; Mijloace
reglementarilor I, 2019 [Sanatatii, revizuit (Legea aprobate si descurajare  |bugetare;
care stabilesc ca Muncii si nr.158/2008 cu publicate sursele
persoanele cu Protectiei privire la functia institutiilor
functii Sociale; publica si statutul publice
administrative din Compania functionarului
institutiile Nationala de public, Legea
medicale publice Asigurari in nr.264/2005 cu
(inclusiv sefi de Medicina; privire la
sectie) nu pot fi institutiile exercitarea
angajate in acelasi medico-sanitare |profesiunii de medic
timp si 1n sectorul publice si alte legi speciale)
privat (responsabilitate

comuna)

3.2.2. |Crearea de Trimestrul | Ministerul 1. Declaratii de Registrul Etica Mijloace
instrumente I, 2019; |Sanatatii, neafiliere si de declaratiilor bugetare;
pentru exercitarea | Trimestrul | Muncii si lipsd/prezenta adoptat si sursele
onestd si corectaa| I, 2020 |Protectiei conflictului de completat anual institutiilor
functiei publice, Sociale; interese semnate de publice
inclusiv institutiile catre toti angajatii
prevenirea publice din institutiilor
conflictului de sector; medicale (inclusiv
interese si Autoritatea lipsa sau prezenta
asigurarea Nationala de unor afilieri la
integritatii Integritate institutii ce
lucratorilor (responsabilitate| presteaza servicii de
medicali concomitentd) |[diagnostic, firme

farmaceutice etc.)
aplicate anual catre
managementul
institutiei
Trimestrul 2. Acte Modificari
1V, 2018 departamentale ce |aprobate si
reglementeaza publicate

procedura de
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angajare/promovare
a angajatilor, cu
includerea
cazierului de
integritate, revizuite
conform
prevederilor Legii
integritatii
nr.82/2017 si Legii
nr.158/2008 cu
privire la functia
publica si statutul

functionarului
public
Trimestrul 3. Numar de Informatie
11, 2019; lucratori medicali  |oficiala
Trimestrul care respecta prezentata de
11, 2020 regimul juridical  |Autoritatea
declararii averilor si [Nationala de
intereselor Integritate
personale
Permanent, 4, Numar de
cu instruiri organizate
raportare pentru specialistii in
anuala in domeniul declararii
trimestrul | averilor si
intereselor
personale
3.2.3. |Dezvoltarea si Trimestrul | Ministerul 1. Mecanism de Ordin intern Etica; Mijloace
aprobarea unui IV, 2018 |Sanatatii, monitorizare a adoptat descurajare  |bugetare;
mecanism de Muncii si angajarii sursele
monitorizare a Protectiei concomitente in institutiilor
angajarii Sociale; sectorul public si publice
concomitente in institutiile privat in domeniul
sectorul public si publice din sanatatii elaborat
privat din Trimestrul |Sector 2. Raport anual Pagina web Etica
domeniul sanatatii| |, 2019; |(responsabilitate|institutional despre |oficiald a
Trimestrul |consecutivd) | angajarile Ministerului
1, 2020 concomitente a Sanatatii,
personalului Muncii si
medical publicat pe |Protectiei
pagina web oficiala |Sociale
a institutiei
3.2.4. |Dezvoltarea unor | Trimestrul [Ministerul 1. Procedura Act normativ  [Etica; Mijloace
masuri de I, 2019 |Sanatatii, aprobati la nivel aprobat si transparenta |bugetare;
prevenire a Muncii si central publicat sursele
conflictului de Protectiei reglementarea clara institutiilor
interese dintre Sociale; a relatiei medic- publice
medici si firme Compania companie
farmaceutice Nationala de farmaceutica
Permanent Asig.ur.éri in 2. Informatie cu Paginile web | Transparenta
cu  |Medicing privire la oficiale ale
raportare Agentia sponsorizarile institutiilor
Nationala oferite institutiilor | medico-sanitare
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anuald In
trimestrul |

pentru Sanatate
Publica;
institutiile
medico-sanitare
publice
(indicatorii 1 si

medicale/medicilor
este facuta publica
si plasatd pe pagina
web oficiald a
companiilor
farmaceutice

si ale
companiilor
farmaceutice

Trimestrul |2 — -~ 3. Procedurd pentru |Numdr de Descurajare
IV, 2018 |responsabilitate | determinarea si sanctiuni
consecutiva;  |aplicarea aplicate
indicatorii 3 si 4 | sanctiunilor si
- penalitatilor atunci
responsabilitate |cind medicii
comund) prescriu denumirea
comerciald a
medicamentelor
elaborata si
aprobata
Trimestrul 4. Cadru normativ | Acte normative |Etica;
1V, 2019 elaborat pentru aprobate si transparenta
implementareae-  |publicate
prescriptiei
3.2.5. |Diminuarea Trimestrul | Consiliul 1. Raport privind ~ [Paginile web  |Etics; Mijloace
riscului de I, 2019; |National pentru |implementarea oficiale ale transparenta |bugetare;
corupere a Trimestrul | Determinarea  |Planului de Ministerului sursele
persoanelor I, 2020 [Dizabilitatii si |integritate publicat |Sanatatii, institutiilor
implicate Tn Capacitatii de | pe pagina web Muncii si publice
determinarea Munci; oficiala a institutiei |Protectiei
gradului de institutiile 2. Numir de Sociale si
dizabilitate si medico-sanitare | certificate medicale |Consiliului
eliberarea publice cu o durati de 120 |National pentru
certificatelor de (responsabilitate | de zile i mai mult |Determinarea
concedlfj medIPa| concomitentd) [3 i rata medie a Dlzabl'h:[a";’n si
de lunga durata unui certificat Capacwltam de
medical Munca
3.2.6. [Diminuarea Permanent, | Agentia 1. Agenda si Pagina web Transparenta; | Mijloace
riscului de cu Medicamentului | minutele sedintei  |oficiald a etica bugetare;
corupere a raportare |si Comisiei Agentiei sursele
persoanelor anuald in |Dispozitivelor |Medicamentului Medicamentului institutiilor
implicate Tn trimestrul 1| Medicale publicate pe pagina |si publice
procesul de web oficiala a Dispozitivelor
autorizare a Agentiei Medicale

medicamentelor

Medicamentului si
Dispozitivelor
Medicale

2. Lista expertilor
implicati in
evaluarea dosarelor
pentru
medicamentele
solicitate spre
autorizare publicatd
si actualizatd pe
pagina web oficiala
a Agentiei




Medicamentului si
Dispozitivelor
Medicale

3. Declaratiile
conflictelor de
interese si CV-urile
membrilor Comisiei
Medicamentului si a
expertilor externi
implicati In
evaluarea dosarelor
pentru
medicamentele
solicitate spre
autorizare publicate
pe pagina web
oficiald a Agentiei
Medicamentului si
Dispozitivelor
Medicale

4. Rapoarte de
evaluare a dosarelor
pentru autorizarea
medicamentelor
publicate pe pagina
web oficiald a
Agentiei
Medicamentului si
Dispozitivelor
Medicale

Prioritatea IV: Dezvoltarea unui dialog mai activ cu populatia cu privire la declararea actului de coruptie in sistemul
de sanatate

Rezultatele scontate:

1. Toate persoanele incadrate in sistemului de asigurari obligatorii de asistentd medicald cunosc drepturile de care
beneficiaza, inclusiv dreptul la medicamente compensate, si obligatiile.

2. Toate cazurile de coruptie din sistemul de sanétate raportate de populatie sint analizate si solutionate.

3. Ponderea populatiei cu un nivel de satisfactie inalt referitor la serviciile medicale de care au beneficiat este h
crestere.

4.1. |Cresterea gradului de informare/cunostinte a persoanelor asigurate despre drepturile si obligatiile in
sistemul asigurarii obligatorii de asistentd medicala
4.1.1. |Dezvoltarea Permanent,| Compania 1. Numar de actiuni |Materiale Etica; Mijloace
continua a cu Nationala de de informare a publicate, transparenta |bugetare;
actiunilor de raportare |Asigurari in populatiei despre  |paginile web sursele
informare a anuald in [Medicina; drepturile si oficiale ale institutiilor
populatiei trimestrul 1| Ministerul obligatiunile institutiilor publice
Sanatatii, beneficiarilor publice
Muncii si sistemului asigurarii | responsabile
Protectiei obligatorii de
Sociale; asistenta medicala,
institutiile inclusiv despre
medico-sanitare | inadmisibilitatea
publice oferirii de ,,cadouri”
si ,,multumiri”




(responsabilitate| 2. Numar de actiuni |Materiale
concomitentd) |de informare a publicate,
beneficiarilor, paginile web
inclusiv cu privire |oficiale ale
la modalitatea de a- |institutiilor
si manifesta publice
nemultamirea, de a |responsabile
raporta acte de
coruptie cum ar fi:
conditionarea
actului medical,
platile informale
solicitate
Permanent, 3. Grila de Paginile web Transparenta
cu salarizare a oficiale ale
verificare angajatilor din institutiilor
anuald in sistemul sanatatii ~ |publice
trimestrul | plasata pe pagina  |responsabile
web oficiald
4.1.2. |Monitorizarea Trimestrul | Ministerul 1. Un sistem de Sistem elaborat |Etica; Mijloace
permanenta a I, 2020 |Sanatatii, monitorizare si functional transparenta; |bugetare;
feedback-ului de Muncii si centralizat propus protectie sursele
la populatie cu Protectiei pentru evidenta institutiilor
privire la actele de Saociale; plingerilor, petitiilor publice
coruptie in institutiile si multumirilor per
sistemul sanatatii medico-sanitare | institutiec medicala,
publice colectate de pe
(indicatorul 1 — |diferite cai: linia
responsabilitate |verde a Ministerului
comuna; Sanatatii, Muncii si
indicatorii 2 si 3 | Protectiei Sociale,
- Compania
responsabilitate |Nationala de
concomitentd) |Asigurari in
Medicina; Guvern,
Parlament,
Ombudsman,
Centrul National
Anticoruptie,
instante etc.
Permanent, 2. Numar de Registrul Etica
cu reclamatii colectate |reclamatiilor Transparenta
raportare trimestrial per
trimestriald institutie publica
(solutionate/
nesolutionate)
Trimestrul 3. Raport anual Paginile web
I, 2019; privind examinarea |oficiale ale
Trimestrul si solutionarea institutiilor
1, 2020 plingerilor si publice
reclamatiilor per responsabile
institutie
4.1.3. |Elaborarea Trimestrul | Compania 1. Platforma on-line |Pagina web Transparenta
platformei on- 111, 2020 |Nationala de functionala oficiald a
line, prietenoase Asigurari in Companiei




pacientului, pe
pagina web
oficiala a
Companiei
Nationale de
Asigurari in
Medicina, pe care
pacientii sa poata
verifica fiecare
Denumire de
medicament
Comuna
Internationala
inclusa 1n lista
medicamentelor
compensate,
inclusiv pretul
medicamentului
din catalogul
national de preturi
de producitor la
medicamente,
marja adaosului
comercial, TVA,
suma compensata
etc.

Medicina;

Nationale de

Agentia Asigurari in
Medicamentului Medicina
si
Dispozitivelor
Medicale;
Ministerul
Sanatatii,
Muncii si
Protectiei
Sociale
(responsabilitate
comuna)
Permanent | Agentia 2. Informatie cu Pagina web
cu Medicamentului | privire la pretul oficiald a
raportare |si medicamentului din | Agentiei
trimestriald| Dispozitivelor |catalogul national | Medicamentului
Medicale de preturi de si
producator la Dispozitivelor
medicamente, marja | Medicale

adaosului
comercial, TVA,
suma compensata
etc. publicata pe

pagina web oficiala

4.2. |Promovarea implicarii populatiei in evitarea si declararea actului de coruptie
4.2.1. |Monitorizarea Trimestrul | Ministerul 1. Procedurd pentru |Regulament/ Etica; Mijloace
impartiald a 111, 2019 |Sanatatii, monitorizarea procedura transparenta |bugetare;
satisfactiei Muncii si impartiald a aprobata si sursele
pacientului Protectiei satisfactiei publicata institutiilor
Sociale; pacientului la nivel publice
Compania institutional
Nationald de aprobata
Trimestrul | Asigurari in 2. Dezvoltareasi  |Rezultatele Surse
IV, 2020 |Medicina; realizarea studiului |studiului externe de
institutiile  fcu privire la publicate pe finantare
medl_co—sanltare satisfactia pagina web disponibile;
publice pacientilor oficiala ale proiecte de
(responsabilitate institutiilor asistentd
consecutiva) tehnici
Trimestrul 3. Sistem Sistem elaborat Surse
1V, 2020 automatizat de si functional externe de
evidentd a finantare
reclamatiilor disponibile;
electronice (e- proiecte de
claims) prezent si asistenta
promovat pe pagina tehnica
web oficiala a
fiecarei institutii
pentru aprecierea
satisfactiei
beneficiarilor
4.2.2. |Analiza Trimestrul | Ministerul 1. Regulament Regulament Etic3; Mijloace
constructiva a I, 2019 |Sanatatii, cadru de examinare |aprobat si transparentd |bugetare;




evaludrii primite Muncii si a petitiilor si de publicat pe sursele

din partea Protectiei aplicare a pagina web institutiilor
pacientilor, pentru Sociale; sanctiunilor elaborat |oficiala a publice
sanctionarea, cit si Compania si aprobat institutiilor
pentru motivarea Nationala de publice
personalului Trimestrul | Asigurari in 2. Procedura Ordin aprobat si
IV, 2019 [Medicing; aprobati, dezvoltati |publicat

institu‘;iile la nivel

medico-sanitare |institutional, pentru

publice analiza

(responsabilitate consecintelor

consecutivd)  |evaludrii primite din

partea pacientilor si
masuri recomandate
spre a fi intreprinse

Permanent, | Ministerul 3. Raport anual Raport publicat
cu Sanatatii, privind evaluarea  [pe pagina web
raportare |Muncii si satisfactiei oficiald a
anuala in [Protectiei pacientilor Ministerului
trimestrul 1| Sociale (sanctiuni si Sanatatii,

premieri/promovari |Muncii si
aplicate) publicat pe | Protectiei
pagina web oficiald |Sociale

a Ministerului
Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociale

IV. MONITORIZAREA SI RAPORTAREA

1. Monitorizarea reprezinta o analiza sistematica a progreselor inregistrate in implementarea
obiectivului sectorului si a prioritagilor stabilite. Acest proces se va efectua in baza actiunilor si a
indicatorilor de progres propusi in prezentul Plan sectorial si va consta in colectarea si analiza
informatiilor de la institutiile responsabile pentru implementarea acestora.

2. Institutgiile responsabile pentru executarea actiunilor din prezentul Plan sectorial vor
prezenta trimestrial Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale, pina la data de 10 a lunii
urmatoare trimestrului de gestiune, informatii privind implementarea acestuia.

3. Rapoartele de monitorizare vor fi elaborate trimestrial de catre Ministerul Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale, in baza rapoartelor/informatiilor prezentate de catre celelalte autoritati
publice responsabile implicate, conform anexei nr.2 la Hotarirea Guvernului nr.676/2017 privind
aprobarea mecanismului de elaborare si coordonare a planurilor sectoriale si locale de actiuni
anticoruptie pentru anii 2018-2020".

4. Rapoartele vor fi expediate secretariatului grupurilor de monitorizare din cadrul Centrului
National Anticoruptie, pina la data de 15 a lunii urmatoare trimestrului de gestiune, si vor fi plasate
pe pagina web oficiald a Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale.

5. Prezentul Plan sectorial va fi revizuit anual.
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