
MINTSTERUL SAxATATII AL REPUBLICI MoLDoVA

ORDIN
mun. Chiqindu

-/; oe/ow &'u'e ,ors N'. 3L5

Cu privire la asistenfa medicali primarl

ln scopul optimizdrii, eficientizdrii qi asigurlrii activitilii instituliilor medicale de asistenld
medicald primard in vederea creqterii accesului popula{iei la servicii medicale de calitate qi pentru
imbundtdlirea indicatorilor de sdndtate a popula{iei, in conformitate cu Legea ocrotirii s6n6tdlii nr.
4llll995, Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistenfd medicald nr. 1585/1998, Hotdrdrea
Guvemului nr. 87412024 pentru aprobarea Programului unic al asigurdrii obligatorii de asistenld
medicalI, HotdrArea Guvernului nr. 38712023 ,,Ct privire la aprobarea Strategiei nalionale de

sdndtate ,,Sdndtatea 2030", Ordinului nr. 1089/28 8-N24 privind aprobarea Normelor metodologice
de aplicare a Programului unic al asigurdrii obligatorii de asistenld medicald Ei pct. 9. subpct. 11) din
Regulamentul privind organizarea qi funcfionarea Ministerului San6tAfii, aprobat prin Hotdrdrea
Guvernului nr. 1 4812021,

ORDON:
1. Se aprobd:

1 .1. Normele de organizare a asistenfei medicale primare, conform anexei 1.

1.2. Regulamentul-cadru de organizare qi funclionare a instituliilor medico-sanitare publice de

asistenld medicald primard, conform anexei2.
2. Conducdtorii instituliilor medico-sanitare publice de asistenld medicald primard vor asigura:

2.1. aplicarea gi respectareaprevederilorNormelor de organizare a asistenlei medicale primare

aprobate, incepdnd cu 1 ianuarie2026;
2.2. efectuarca modificdrilor necesare in structura instituliilor cu prezentarea noilor

Regulamente de organizare qi funclionare spre aprobare Fondatorului;
2.3. inregistrarca Regulamentului instituliei medico-sanitare publice la Agenlia Servicii

Publice, in termen de pdnd la 01 aprilie2026;
2.4. ajustarea statelor de personal in conformitate cu Normativele de personal pentru asistenfa

medicalS primarS, aprobate prin Ordinul Ministerului Sdndtdlii nr. 809/2025 qi prezentarea spre

aprobare Fondatorului.
3. Conducdtorii IMSP Asocialia Medicald Teritoriald, IMSP Centrul Medicilor de Familie

mun. Bdlfi, IMSP Centrul de Sdndtate de nivel raional sunt responsabili pentru:

3.1 . coordonarea acorddrii serviciilor medicale, activitatea organizator-metodicd qi raportarea
statistic6 a asistenlei medicale primare la nivel de unitate teritorial-administrativd (raion/municipiu);



3.2. organizarea Consiliilor medicale privind analizaindicatorilor de sdndtate, cu participarea

reprezentanlilor tuturor institugiilor de asistenld medicald primar6, spitaliceqti, urgente prespitaliceEti,

Centrului de Sdndtate Publicd qi alte institulii relevante din unitatea teritorial - administrativl.
respectivd.

4. Seclia politici in domeniul asistenlei medicale primare Ei comunitare din cadrul Ministerului
Sanatdfii va asigura operarea modificdrilor in Nomenclatorul prestatorilor de asistenfd medicald
primard, la solicitarea Fondatorului, in corespundere cu prevederile prezentului ordin.

5. Se abrogd:

5.1. Ordinulw.69512010 ,,Cu privire la Asistenla Medicald Primard din Republica Moldova",
cu modificdrile ulterioare;

5.2. Ordinulnr.4212016 ,,Cu privire la instituirea funcfiei de coordonare organizator-metodicd
pentru toate instituliile de asistenld medicald primard din teritoriu";

5.3. Ordinul nr. 15712014 ,,Cu privire la organizarea asistentului medical comunitar".
5.4. Subpct. 3) 4) qi 5) din pct. 1 din Ordinul nr. 108612016,,Cu privire la aprobarea

Regulamentelor-cadru de orgalrrizare Ei funclionare ale prestatorilor de servicii de sindtate".
6. Prezentul ordin se publicd in Monitorul Oficial al Republicii Moldova.
7. Controlul executdrii prezentului Ordin mi-l asum.

Ministru yfl,,Ul(V- Ara NEMERENC,
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la ordinul rvrinisterultffiffi i
nr. 92f t2ozs

Normele de organizare a asisten{ei medicale primare

1. Prezentele Norme reglementeazd modalitatea de organizare a serviciilor de asistenfI
medicalE primard, parte integrantda sistemului de sdndtate din Republica Moldova.

2. Asistenfa medicald primar6 Se acordd de cdtre prestatorii autorizali qi acreditali in modul
stabilit.

3. Principiul de bazd, al organizdrii asistenfei medicale primare este asigurarea accesului
echitabil al populaliei la servicii medicale primare de calitate, in volumul prevdzut de actele normative,
cu accent preponderent pe serviciile de men{inere a sdndtdfii, prevenire ,si profilaxie a maladiilor.

4. Asistenfa medicald primard fumizeazd ingrijiri de s6ndtate de prim-contact, indiferent de
natura problemei de s6ndtate, orientat6 pe necesitdfile populafiei gi centratd pe persoand, in contextul
unei relalii continue gi de duratd cu pacien{ii, atdt in prezen[abolii, cdt gi in absenfa acesteia.

5. Serviciile medicale de asisten{d medicalS primar[ sunt:
5.1. stabilite de Normele metodologice de aplicare a Programului Unic al asigurdrii obligatorii

de asistenfd medicald;
5.2. prestate de medicul de familie, pediatru, obstetrician-ginecolog, ftiziopneumolog gi alli

specialiqti din cadrul instituliei de asistenld medical6 primar6, centrului comunitar de sinitate mintald,
centrului de sdndtate prietenos tinerilor, precum gi de cltre personalul medical cu studii medii (asistent
medical, asistent medical laborant, moagd etc.), alt personal corespunz6tor nivelului instituliei de
asistenld medicald primar5, in conformitate cu normativele de personal aprobate;

5.3. acordate persoanelor inregistrate pe listele medicilor de familie in baza cererii depuse,
conform procedurilor stabilite de cdtre Ministerul SAnAtAfli qi Compania Nalionald de Asigur6ri in
Medicin[, cu respectarea dreptului la libera alegere a medicului de familie.

6. Fondatorul instituliei medico-sanitare publice de asisten![ medicald primard este:
6.1. autoritatea administraliei publice locale qi administralia publicE a UTA Gdgduzia pentru

IMSP Asocialia Medicald Teritoriald, IMSP Centrul Medicilor de Familie mun. Bil{i, IMSP Centrul
de Sdndtate;

6.2. Ministerul S[n[tdfii pentru IMSP ,,Policlinica de Stat", IMSP Clinica Universitard de
Asistenld Medicald Primar6 a USMF ,,Nicolae Testemilanu", cu statut special.

7. Institulia medico-sanitar[ publicd de asistenf[ medicald primard, cu statut de persoan[
juridicd, este instituitd prin decizia Fondatorului gi aprobarea Ministerului Sdndtdfii, dacl indeplinegte
cumulativ urmdtoarele criterii :

7.1. deline pe listele de inregistrare la medicii de familie nu mai pulin de 7500 persoane, cu
exceplia unitElilor administrativ-teritoriale (suburbii) din componenfa mun. Chigindu;

7.2. are angajali,la momentul instituirii, in funclie cel pu{in 4 medici de familie;
7.3. dispune de spafiu care corespunde normelor sanitar-igienice necesare desfEgurdrii activit6tii

medicale.
8. Instituliile de asisten!5 medical[ primar6, indiferent de formajuridicd de organizare, se includ

in Nomenclatorul prestatorilor de asisten{d medicald primar6, aprobat de cdtre Ministerul Sdnltiilii.
Oper6rile la Nomenclator privind includerea sau excluderea unor institufii medicale de asistenfi
medicalE primar[ se efectueaz[ la solicitarea Fondatorului, in baza argument[rii necesitSlii de
asigurare a populafiei cu servicii medicale esen{iale.



9. Organizarea qi funcfionarea instituliei medico-sanitare publice de asisten{d medicald primard
este reglementat[ prin Regulamentul de organizare gi funclionare a instituliei, aprobat de c[tre
Fondator.

10. Structuru de bazd a asisten(ei medicale primare este formatd din institu{ii medico-sanitare
publice organizate in func{ie de teritoriu gi numlr al populafiei deservite, redate in urmitoarele forme:

10.1. Institulia Medico-Sanitard PublicS Asocialia Medicald Teritoriald (IMSP AMT) cu
subdiviziunile aferente (Centre ale Medicilor de Familie) amplasate in municipiul Chi;iniu, care defin
in structura sa si Centre consultativ-diagnostice pentru acordarea serviciilor de asisten{d medicalE
sp e cializatd de am bu lator ;

10.2. Institu{ia Medico-Sanitari Public[ Centrul Medicilor de Familie mun. BEIIi (IMSP CMF
mun. Bdlfi) cu subdiviziunile sale (Centre de Sdndtate, Oficii ale Medicilor de Familie qi Oficii de
Sdndtate);

10.3. Institulia Medico-Sanitard Publicd Centrul de S5n6tate (IMSP CS) amplasatd in zon6
urband sau rural6, cu subdiviziunile sale (Oficii ale Medicilor de Familie gi Oficii de Slndtate):

10.3.1. Oficiul Medicilor de Familie (OMF) ca subdiviziune organizatdin localitElile rurale, cu
o populalie de peste 1000 locuitori, unde activeazd cel pulin un medic de familie qi alt personal
medical, precum ,si auxiliar, conform prevederilor actelor normative;

10.3.2. Oficiul de Sdn[tate (OS) ca subdiviziune organizath in localitElile rurale cu mai pu]in de
1000 locuitori, unde activeazd,personal medical cu studii medii qi personal auxiliar. Medicul de familie
din cadrul Centrului de Sdndtate sau Oficiul Medicilor de Familie se va deplasa in localitSlile deservite,
conform unui orar prestabilit.

In localit[1ile cu un numdr redus de locuitori (circa 100-200 persoane), fErd Oficiu de Sinitate,
deservirea populafiei se efectueazd,de ceamai apropiatd subdiviziune a IMSP Centrul de Sdn6tate.

10.4. Cabinetul individual al medicului de familie (CIMF) qi Centrul medicilor de familie de
liberd practicd (CMF), fondate in conformitate cu Legea ocrotirii sdndtd{ii 4llll995, at.36s.

1 l. Institu{ia de asistenld medicald primard deserveqte locuitorii unitdfii administrativ-teritoriale
respective, corespunzdtor cererilor depuse de popula{ie gi inregistrareape listele medicilor de familie,
indiferent de numlrul lor. Nu se permite refuzul inregistr[rii persoanelor din localitatea de reqedin![.

12. Cererile de inregistrare pe listele medicilor de familie depuse de persoane cu regedin{a in alte
unitdli administrativ-teritoriale vor fi acceptate cu acordul medicului de familie, respectdnd condi{iile
gi criteriile din actele normative aprobate.

13. Institulia de asistenfa medicald primard presteazd gratuit serviciile medicale atit persoanelor
asigurate, cAt gi neasigurate inregistrate pe lista medicului de familie, in conformitate cu legislafia in
vigoare.

14. Institulia de asisten![ medicald primar[ igi desfbgoard activitatea in edificii cu spafii
funclionale destinate prestdrii serviciilor medicale in corespundere cu normele sanitar-igienice, care
asigurd condilii adecvate de siguran{d, a angaja[ilor gi pacienfilor, confidenfialitate qi accesibilitate,
corespunzdtor specifi cului si volumului serviciilor prestate.

15. Conducdtorul instituliei de asisten{d medicali primard este responsabil pentru dotarea
institufiei/subdiviziunii/cabinetelor cu echipamente gi dispozitive medicale pentru asigurarea
volumului deplin de servicii medicale acordate, prevdzut de Protocoalele Clinice Nationale $i actele
normative.

16. Institufia de asistenlE medical[ primard poate rcaliza venituri din:
16.1. contracte incheiate cu CompaniaNa{ionald de Asigurdri in Medicind;
1 6.2. investilii ale Fondatorului;
16.3. contracte incheiate cu autoritI(i de sdndtate publicd qi/sau institulii publice din subordinea

Ministerului SAnAtAtii, pentru implementarea programelor nalionale de sdndtate;
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16.4. contracte incheiate cu autorit6li de sdnState publicS, pentru servicii de sdnitate publici qi

de laborator;
16.5. contracte incheiate cu ter,ti, pentru servicii aferente unor competenfe suplimentare;
16.6. plata direct[ de la consumatori, pentru serviciile contraplati in afaraProgramului unic de

asigurdri obligatorii de asistenld medicald qi Normelor metodologice de aplicare a Programului unic,
precum gi consumatorilor care nu sunt in lista medicilor de familie a institu{iei date;

16.7. contracte pentru activitate didacticd in educa{ia universitard gi postuniversitarS;
I 6.8. donafii, sponsorizdri;
16.9. din contul proiectelor cu finanfare externd pentru investifii in infrastructurd, in vederea

reconstructiei, reabilitdrii, dotdrii cu dispozitive medicale pentru desftgurarea activitAfli de acordare a
asistenlei medicale primare;

16.10. contracte incheiate cu societ6li de asigurdri private de sdnitate;
16.1 1. alte surse, in conformitate cu cadrul legal.
17. Administrarea instituliilor medico-sanitare publice de asisten{b medicalE primar6:
17.1. IMSP AMT qi CMF mun. Bdl{i sunt conduse de cltre:
17.1.1. director, posesor al diplomei de studii postuniversitare in specialitatea Medicind de

familie sau altd specialitate medicald, cu un stagiu de muncd de minim 5 ani in domeniu qi selectat in
bazd de concurs organizat de Ministerul Sdndtd{ii ;

17.1.2. doi vicedirectori, posesori ai diplomei de studii postuniversitare in specialitatea Medicin6
de familie sau altd specialitate medicalS, cu un stagiu de muncd de minim 3 ani in domeniu, numili in
funclie de Fondator la propunerea directorului;

17.2. IMSP CS de nivel raional sunt conduse de citre:
17.2.1. director, posesor al diplomei de medic specialist gi are cel pufin 3 ani vechime in muncd

in cadrul unor institulii de asistenfd medicald primar6, selectat in baza de concurs organizat de
Fondator, conform Regulamentului privind numirea in funcfie pe bazd de concurs a gefilor IMSP
Centrul de Sdndtate, aprobat prin Ordinulnr.43812024;

17.2.2. vicedirector, posesor al diplomei de studii postuniversitare in specialitatea Medicind de
familie sau altl specialitate medicald, cu un stagiu de munci de minim 3 ani in domeniu, numit in
funclie de Fondator la propunerea directorului;

17.3. IMSP Centrul de Sdndtate dislocat inzond, rurald este condus de cdtre qef, posesor al
diplomei de studii postuniversitare in specialitatea Medicini de familie, numit in func{ie de cdtre
persoana responsabild a Fondatorului, f5ri concurs.

17.4. Conduc[torii subdiviziunilor gi gefii secliilor din cadrul IMSP AMT, IMSP CMF mun.
BAlfi qi IMSP CS de nivel raional sunt numili in funclie de cdtre directorul instituliei respective, in
bazd de concurs, cu respectarea Codului muncii gi actelor normative.

18. IMSP CS de nivel raional este responsabil de coordonarea activitd{ii medicale a tuturor
prestatorilor de asisten{d medicald primar6 din unitatea administrativ-teritoriald respectivi. in acest
sens CS de nivel raional are urmdtoarele atribu{ii prioritare pentru intreg teritoriul administrativ:

18.1. analiza, monitorizarea gi coordonarea activitdtii medicale a tuturor prestatorilor de asistenfi
medicald primarl din teritoriul administrativ respectiv, indiferent de forma juridicd de organizare, cu
evaluarea indicatorilor de calitate, accesibilitate gi satisfacfie a popula{iei deservite;

18.2. acordarea suportului consultativ gi metodologic necesar in implementarea politicilor ;i
programelor Ministerului Sdndtdlii ;

18.3. organizarca gi desfbqurarea seminarelor, conferin(elor tematice gi gedinlelor Consiliilor
medicale, cu participar ea reprezentanf ilor subdiviziunilor;

18.4. coordonarea activitdlilor de asistenld medicald primard in urmdtoarele domenii prioritare:
18.4.1. sdndtatea mamei gi copilului;
18.4.2. sdndtatea reproducerii gi planificarea familiei;



18.4.3. examinlriprofilactice ginecologice qi screening-urile maladiilor oncologice;
18.4.4. examinlri profilactice pediatrice gi supravegherea copiilor din grupele de risc;
I 8.4.5. sdndtatea mintald;
I 8.4.6. sdn[tatea tinerilor;
18.4.7. controlul tuberculozei qi HIV/SIDA;
18.5. facilitarea colabordrii intre instituliile de asistenld medicald primar6 $i instituliile medicale

care presteazd. alte tipuri de asistenld medical5 din teritoriul administrativ, in vederea unei prestdri
integrate a serviciilor medicale;

18.6. coordonarea gi controlul calitafli serviciilor de laborator qi diagnostic;
18.7. organizarea periodic[ a gedinfelor comune, intru examinarea priorit5lilor de s6ndtate

publicd teritoriald, analizaprofilurilor de sdn[tate gi a cazurilor de mortalitate;
18.8. colectarca, analiza gi generalizarea datelor statistice medicale la nivel teritorial, cu

formularea concluziilor qi elaborarea propunerilor cdtre Ministerul Sdndtdlii gi Autoritdlile Publice
Locale;

18.9. monitorizarea asigurdrii cu medicamente qi dispozitive medicale;
1 8. 10. coordonarea activitdtilor de promovare a s5nAtdtii gi generalizarea informafiilor tematice

la nivel teritorial.
19. Serviciile/activitdlile medicale se desfbgoard la sediul instituliei medicale, la domiciliul

pacien{ilor, in alte loca}ii special amenajate qi autorizate in acest scop sau la locul solicit6rii, in cazul
intervenliilor de primd necesitate in urgenlele medico-chirurgicale sau cu risc epidemiologic.

20.Yizita gi asistenla medical[ la domiciliu se organizeazdurmdtoarelor categorii de persoane:
20.1. copii cu vArsta 0-1 ani qi gravide in cadrul vizitelor active de monitorizarc a stdrii de

sdndtate, conform standardelor aprobate de Ministerul Sdn6t6!ii;
20.2. copii cu vdrsta 0-5 ani, afla{i sub tratament pentru diferite afec{iuni;
20.3. persoane cu dizabilititli severe, a cdror deplasare cdtre institufia medicalE este imposibild;
20.4. pacienliin faza terminalE a bolii sau care suferd de afecfiuni grave gi necesitd examinare,

supraveghere qi tratament;
20.5. persoane din focare de boli contagioase, in vederea organizdrii gi efectu6rii mdsurilor

antiepidem^ice primare, inclusiv supravegherea medicald gi tratamentul preventiv al contac{ilor.
21. In cazurile argumentate, pentru categoriile de persoane specificate la pct. 20, la

recomandarea medicului de familie/specialist se organizeazd vizite la domiciliu/subdiviziunea
instituliei medicale dislocate in altd localitate, atdt a speciali;tilor din asistenla medicald primari -
pediatru, psihiatru, ftiziopneumolog sau obstetrician-ginecolog, precum ;i a altor specialigti din
as i stenla med i cal 5 sp ecializatd, de ambu lator.

22. Medicii de familie, precum gi specialigtii care activeazd in asisten{a medicalS primard
colaboreazd cu alte institulii medicale, in vederea asigur[rii continuitSlii serviciilor medicale, inclusiv
avdnd obligalia transmiterii reciproce a tuturor datelor relevante cu privire la starea pacientului,
totodatd re^spectdnd reglementdrile privind proteclia datelor cu caracter personal.

23.ln cadrul activitdtilor de intervenlie gi supraveghere a bolilor comunicabile, transmiterea
datelor colectate este realizatd prin intermediul sistemelor informalionale integrate, intr-un format unic
obligatoriu aprobat prin acte normative.

24.Programul de activitate a instituliilor medico-sanitare de asisten!5 medicald primard in zilele
lucrdtoare se desfrgoarl intre orele 8:00 - 18:00. in situalii speciale, precum condilii locale, sezoniere
sau in dependenf6 de asigurarea cu personal medical, programul poate fi ajustat de cdtre administralia
instituliei, pentru a rdspunde necesithlilor populaliei din teritoriu.

25. Programul de consultafie/activitate a medicului de familie gi altor specialigti, precum qi
raportul dintre consultSri/viziteladomiciliu se aprobd de c6tre conducdtorul IMSP pentru a rispunde
necesitSlilor popula{iei din teritoriu. Orarul de lucru va fi afi;at la locuri accesibile, plasat pe pagina



web a instituliei. Orice modificare a programului de lucru va fi imediat adusd la cunoqtinld
beneficiarilor.

26. Activitatea institufiilor in zilele de s6mbdt6, duminicd qi de sdrbdtori se desfrqoard in
conformitate cu prevederile Codului muncii gi ordinelor Ministerului S6ndt6lii.

27.Durata medie a unei consultalii a medicului de familie este de 20 de minute.
28. Durata medie a unei consultalii a medicului specialist, precum qi a manoperelor efectuate in

cadrul asisten{ei medicale primare se ajusteazi in conformitate cu actele normative reglementatoare.
29. Consultaliile la medicul de familie gi medicii specialigti care activeazd,in cadrul instituliei

de asisten{d medicald primard se realizeazd prin programare telefonicd, online sau direct la
registratura/receplia prestatorului de servicii medicale, in baza solicitdrii pacientului sau rudei
acestuia/reprezentantului legal, pe toatd perioada zilei de munc6.

30. Programareavizitei repetate se efectueazdlamomentul efectudrii vizitei primare, de cdtre
personalul registraturii, asistentul medical sau medicul de familie. Prioritatea locurilor disponibile se

acordd copiilor, gravidelor, veteranilor de rdzboi, persoanelor cu dizabilitdli, maladii infec{ioase qi
oncologice.

31. In cazulutilizdrii sistemelor digitale, programareava fi efectuatd de insfui solicitant sau
persoana responsabil[ din cadrul institu{iei.

32. In situafiile de urgenfd asistenla medicald se acordd frrd programare, de c6tre medicul
disponibil la acea or[, la solicitarea qi prezentarea fizicd a solicitantului.

33. Personalul medical este obligat sd acorde asisten{[ medicald de urgen{6 gi prim ajutor, la
solicitarea persoanelor care se adreseazd in institufie sau in cadrul vizitelor la domiciliu, iar dupi
evaluarea stdrii, la necesitate, referirea cltre serviciul medical specializat de urgen!6 prespitaliceascS,
corespunzdtor prevederilor actelor normative.

34. Conducdtorul institufiei asiguritoate subdiviziunile cu truse medicale de urgenfd, completate
permanent cu tot spectrul de medicamente qi dispozitive medicale necesare pentru acordarea asisten[ei
medicale in acest scop.

35. Medicul de familie, de comun cu specialigtii din asistenla medicalS primard (obstetrician-
ginecolog, pediatru) organizeazd. supravegherea gravidei gi a copiilor cu vdrsta 0-5 ani qi dup[ caz,
este parte a echipei medico-sociale multidisciplinare de colaborare intersectoriald.

36. Personalul medical al instituliei de asistenld medicali primard planific[ gi intreprinde acliuni
coordonate de solulionare a problemelor medico-sociale a familiilor aflate in situalie de risc, precum
gi copiilor sau femeilor victime ale violenfei domestice, violului, prin aplicarea managementului de
cazin comun cu serviciile sociale, educafionale, psihologice, de ordine publicd gi juridice, precum gi

al serviciilor medicale specializate.
37. Serviciile medicale comunitare se organizeazd de c[tre medicul de familie ;i asistentul

medical, de comun cu asistenfa sociald prin asigurarea colabordrii dintre beneficiari gi prestatorii de
servicii medicale gi sociale, prin implicarea autoritililor publice locale, ONG - urilor qi altor institulii
competente.

38. Asistentul medical al medicului de familie, la necesitate, este parte a echipei
multidisciplinare integrate in acordarea asistenlei medicale comunitare persoanelor aflate in situalii de
vulnerabilitate, inclusiv celor cu venituri minime, persoane aflate in qomaj, cu dizabilitate, care suferd
de maladii social-condifionate sau in faze terminale, persoanelor in etate, etc. Asistentul medical
identificd activ beneficiarii, de comun cu reprezentanfii autoritdlilor publice locale gi serviciile sociale
teritoriale gi identificd necesit[1ile acestora, facilitdnd accesul lor la servicii medicale, sociale cu
oferirea suportului necesar.

39. Instituliile medico-sanitare de asistenld medical6 primard organizeazdin toate subdiviziunile
sale activitd{i de informare in scopul prevenirii gi controlului bolilor non-transmisibile, instruirii
pacientului pentru a-qi monitofiza qi gestiona boala, a promova modul s[ndtos de viafd, inclusiv in



cadrul gcolilor tematice pentru pacienfi: ale pacientului cu diabet zaharat, cu hipertensiune arteriald,
gcoala mamei qi a copilului sdndtos, alte forme de informare qi instruire.

40. Personalul medical este implicat in organizarea mdsurilor profilactice gi de educalie prin
promovarea principiului modului sdndtos de via!6 (alimentarea sdndtoasd, abandonarea fumatului gi a
consumului excesiv de alcool, practicareaactivitAfli frzice qi sportului, etc.) conform unui plan aprobat.

41. Medicii de familie si specialiqtii din asistenla medicald primard au obligalia sd posede
cuno;tinle teoretice qi abilitdli practice necesare pentru utilizarea sistemelor informa{ionale medicale,
s[ respecte principiile de eticd gi deontologie in rela{ie cu pacien{ii.

42. Institu{iile de asisten{d medicald primard sunt parte integrantd a sistemului de sdndtate ;i
asigurd traseul pacientului c6tre serviciile specializate, dupdnecesitdlile stabilite qi in conformitate cu
protocoalele clinice nalionale, actele normative ?n vigoare.

43. Gestionarea eficientd a resurselor financiare alocate din Fondul de Asigurdri Obligatorii de
Asigurdri Medicale institu{iilor medico-sanitare de asisten{E medical6 primard este responsabilitatea
conduc6torilor acestor institulii, avdnd ca scop prioritar acoperirea necesitSlilor medicale ale tuturor
cetdfenilor din teritoriul deservit.

44. Conducdtorii institutiilor medico-sanitare publice de asisten(d medicald primari sunt
responsabili de promovareq consolidarea qi controlul integriti{ii institulionale, de implementarea
standardelor de eticd gi integritate profesionald gi monitorizareamdsurilor de prevenire a riscurilor de
corupfie.

45. Medicul de familie gi alli specialigti din asistenla medicald primard acord[ ingrijiri
persoanelor fErE nicio discriminare.
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Anexa2
la Ordinul ministrului sdndtdtii

nr. aQ 5 din /5./O 2o2s

APROBAT:
Fondator
Ordinul nr.

din

iNnscrsrRAr:
Agenfia Servicii Publice
Nr--
din

L.$. L.$.

REGULAMENTUL_CADRU DE ORGANIZARE $I TUNCTIONARE
AL INSTITUTIEI MEDICO_SANITARE PUBLICE

DE ASISTENTA MEDICALA PNTVTANA

(denumirea instituliei)



1.

Capitolul I
DISPOZITII GENERALE

Prezentul Regulament de organizare qi funclionare al lnstitu(iei Medico-Sanitare Publice de

asistenld medicali primarl este elaborat in conformitate cu Legea ocrotirii sAnAtilii ff.
4llll995, Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistenld medicali nr. 1585/1998,
Legea privind inregistrarea de stat a persoanelor juridice gi intreprinzdtorilor individuali nr.
22012007, Codul Civil al Republicii Moldova nr.110712002, precum qi alte acte normative in
domeniu.

Regulamentul stabilegte scopul, obiectivele, atribufiile, modul de organizare gi func{ionare a

Institufiei Medico-Sanitare Publice de asistenlI medicald primari IMSP Asocialia Medicatd
TeritorialS/IMSP Centrul Medicilor de Familie/IMSP Centrul de S[n6tate (se alege o

opliune).
Denumirea completi a instituliei este: Institulia Medico-Sanitari Publici

2.

5. Durata de activitate a IMSP este nelimitatd in timp.
6. IMSP activeazd"pe teritoriul Republicii Moldova cu sediul la urm6toarea

adresd juridicd
7. IMSP

7.1. este persoand jwidic6, care presteazd servicii de asistenlE medicald primard de nivel
municipal/ordqenesc/raional/rural (se alege o opliune) qi asiguri asistenli medicalS din
momentul inregistr6rii la Agenlia Servicii Publice a Regulamentului de organizare ;i
funclionare;

7.2. include, in componenla sa subdiviziuni structurale (Centre ale Medicilor de Familie,
Centre de Sdndtate, Oficii ale Medicilor de Familie, Oficii de S6ndtate - se indicd lista
tuturor subdiviziunilor Si localitatea/teritoriul deservit de fiecare), incluse in
Nomenclatorul prestatorilor de asistenfl medicald primar6, aprobat prin Ordin al
Ministerului S6n5tefli.

8. IMSP

8.2. beneficiazd, de toate drepturile ce reziltd, din calitatea de persoan6 juridicd de drept
public, dispune de qtampild gi formular cu sigld de antet, gestioneaz6 mijloacele
financiare de care dispune;

8.3. iqi desftqoar6 activitatea pe principiul autonomiei financiare de non-profit, in
conformitate cu actele normative qi prezentul Regulament.

9. Mijloacele financiare ale IMSP provin din:
9.1. contracte incheiate cu Compania Na(ionald de Asigurdri in Medicini (tn continuare -

CNAM);
9.2. investilii ale Fondatorului;
9.3. contracte incheiate cu autorit[1i de sdn6tate publicd qilsau institulii publice pentru

implementarea programelor nafionale de s6ndtate;

9.4. contracte incheiate cu ter,ti pentru prestarea serviciilor de asistenf6 medicali primard;
9.5. plata directd de la consumatori, pentru serviciile contra platd in afara Programului unic

de asigurdri obligatorii de asistenld medicald gi Normelor metodologice de aplicare a
Programului unic, precum Ei consumatorilor care nu sunt in lista medicilor de famitie a
instituliei date;

9.6. contracte pentru activitate didacticd in educafia universitar6 qi postuniversitari;

4. Denumirea prescurtati a institufiei medico-sanitare publice este: IMSP



9.7. donafii, sponsoriz6ri;

9.8. din contul proiectelor cu finanfare externd pentru investilii in infrastructure, in vederea

reconstrucfiei, reabilit5rii, dot[rii cu dispozitive medicale pentru desfb;urarea activitdlii
de acordare a asistenfei medicale primare;

9.9. contracte incheiate cu societdfi de asigurdri private de s6ndtate;

9.10. alte surse, in conformitate cu cadrul legal.

10. tn exercitarea atribuliilor sale,IMSP colaboreazd cu alfi prestatori de

servii medicale din lardlde peste hotare, cu ONG-uri, asociafii, societSli qi alte oryanrza[ii
implicate in domeniul ocrotirii s5n6tAfli populaliei.

11. Ordinele qi dispoziliile Ministerului SAn6tefli, in problemele ce lin de atribuliile acestuia ca

organ central de specialitate, sunt obligatorii pentru implementare.

Capitolul II
SCOPUL, OBIECTIVELE, ATRIBUTIILE

12. Scopul IMSP const[ in ameliorarea sdndtSlii populafiei prin acordarea

serviciilor de asistenli medical6 primar5, bazate pe principiul medicinii de familie, cu accent

prioritar pe mlsurile de prevenire a maladiilor, profilaxie qi menlinere a sdndtdfii, in teritoriul
administrativ deservit, precum qi persoanelor inscrise pe lista medicilor de familie din
institufie.

13.IMSP are urmdtoarele obiective :

I 3. 1 . acordarea asistenfei medicale primare de calitate populaliei deservite, firE discriminare
pe criterii de nafionalitate, v6rstd, sex, rasd, convingeri politice sau religioase, eblie,

orientare sexual [, ori gine soci al d, dizabihtfie;
13.2. imbundtd\irea calitdlii serviciilor medicale prin sporirea nivelului profesional gi

tehnologic, orientat cdtre asigurarea securitSlii pacientului qi respectarea drepturilor
acestuia;

13.3. asigurarea continuitefli $i succesivitIlii procesului curativ-diagnostic prin colaborare

cu alli prestatori de servicii medicale;

13.4. ameliorarea indicatorilor de s5ndtate pinrcalizarea mdsurilor de profilaxie, tratament

al maladiilor, activitdfi de supraveghere gi reabilitare a pacienfilor, conform normelor
stabilite, in condilii de ambulator gi la domiciliu, precum gi mobilizarea comunitdlii
pentru adoptarea unui mod de via{d sdndtos.

t4. Pentru real izarca scopului gi obiectivelor IMSP are urm6toarele atributii :

14.1. planificarea serviciilor de asistenli medicali primar6, conform prioritiililor gi

necesitSlilor populaliei teritoriului deservit;
14.2. prestarea serviciilor de asistenld medicald primard in cadrul asigtrdrii obligatorii de

asistenfl medicalE, conform contractelor de prestare a serviciilor medicale incheiate cu

CNAM, inclusiv prescrierea medicamentelor qi dispozitivelor medicale compensate sau

procurate din surse centralizate;

14.3. respectarea liberei alegeri a medicului de familie qi inregistrareape lista acestuia;

14.4. oryanizarea mdsurilor de profilaxie, investigafii qi tratament, misurilor de

supraveghere gi reabilitare a pacienlilor la nivelul asistenfei medicale primare qi la
domiciliu, conform actelor normative de standardizarc a serviciilor de sinltate (ghiduri
practice, protocoale clinice, standarde medicale, algoritmi de conduiti medical6);
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14.5. mobilizarea comunitdlii pentru suslinerea modului s6ndtos de via[[ qi reducerea

acliunii factorilor de risc, pentru motivarea schimbdrii comportamentului persoanei gi

prevenirea bolilor cronice netransmisibile;

14.6. informarea pacientului sau reprezentantului legal al acestuia despre starea sAnAUUii $i
oblinerea consimJdmdntului privind serviciul medical;

14.7. procurarea medicamentelor, dispozitivelor medicale gi a altor bunuri necesare pentru

prestarea serviciilor medicale, cu respectarea procedurilor de achrzitii qi prevederilor
prezentului Regulament;

14.8. aprovizionarea cu materiale de cur6lenie qi dezinfeclie necesare desffuur6rii activitdlii
institufiei in condilii optime pentru prevenirea qi controlul infecliilor asociate asistenlei

medicale;

14.9. asigurarea managementului calitElii serviciilor medicale ;i securitdlii pacientului prin
implementarea tehnologiilor informafionale, actelor normative de standaxdizare a

serviciilor de sdndtate, gestionarea riscurilor, auditului medical intern, evaluarea gradului

de satisfacfie;

14.10. efectuarea tuturor consultaliilor, investigaliilor de laborator gi instrumentale (servicii

medicale paraclinice) in volum deplin conform nivelului atribuit, iar in cazul cdnd

prestatorul de servicii medicale nu dispune de aceste capacitili, efectuarea lor se asigurd

in temeiul contractelor bilaterale cu alli prestatori de servicii medicale, inclusiv cu

Centrele de Sdn[tate Public6, cheltuielile fiind suportate qi decontate de cdtre institujia
respectivd din bugetul contractat de cdtre CNAM in acest scop.

l4.ll.restituirea_mijloacelor financiare achitate de cdtre pacient pentru serviciile medicale

acoperite din Fondurile de Asigurdri Obligatorii de Asistenl6 Medicald (tn continuare -
FA OAM, la constatarea neconformitdlii perceperii acestor p16!i;

14.12. acordarea primului ajutor oricdrei persoane aflate in stare critic6, indiferent de statutul

asigurat sau neasigurat;

14.13. colectarea qi gestionarea eficientS a datelor privind serviciile medicale prestate,

monitorizarea indicatorilor principali de sdnState qi prezentarea rapoartelor statistice gi

informafiilor despre activitatea instituliei, in modul qi termenele stabilite;
14.14. incheierea contractelor cu persoane terfe qi prestatori de servicii aferente activitedi de

bazi (servicii energetice qi comunale,pazd de stat etc.);

14.15. conlucrarea cu a1li prestatori de servicii medicale in vederea asigurdrii continuitilii
serviciilor prestate cu respectarea principiilor de etapizare a asistenlei medicale;

14.16. schimbul de informafii, dttpd,caz, cu alte institufii medicale, referitor la starea s[ndtElii
pacientului, extrase din fiqa medicald, rczt/rtate de laborator qi investiga{ii efectuate in
procesul acorddrii asistenlei medicale;

14.17. asigurarea prest6rii ingrijirilor comunitare gi la domiciliu;
14.18. planificarea qi asigurarea accesului personalului medical la educaliei medical5.

continu6;

14.19. gestionarea bunurilor qi resurselor institufiei (darea in locafiune, trecerea la cheltuieli
a mijloacelor fixe gi vdnzarea mijloacelor fixe neutilizate), cu acordul Fondatorului;

14.20. efectuarea altor atribulii permise de legislafie.

15. IMSP are urmdtoarele drepturi:
1 5. 1 . prestarea serviciilor medicale in cadrul asigurlrilor medicale facultative;
15.2. prestarea de servicii medicale contra platd in corespundere cu costurile prevdzute in

Catalogul de tarife pentru serviciile medico-sanitare, dupd informarea pacientului despre



posibilitatea qi modul de a beneficia de servicii acoperite de FAOAM, cu consertnarea

prestlrii serviciilor medicale contra plat[ in documentafia medical[;
15.3. organizarea gi participarea la congrese, simpozioane, conferinfe tematice, seminare qi

alte evenimente qtiinlifice in domeniile de activitate;
15.4. sd beneficieze gi de alte drepturi acordate institu(iilor publice, in conformitate cu

legislafia.

16. IMSP AMT qi IMSP CS de nivel raional li se atribuie urmdtoarele activitifi specifice:
16.1. monitorizarea;i coordonarea acorddrii asistenfei medicale de cltre toate instituliile

medicale de asistenld medicalE primarS, indiferent de tipul de proprietate qi formajuridicA
de organizare, din raionul/sectorul respectiv;

16.2. analiza activitfiii medicale a tuturor prestatorilor de asistenfd medical5 primard din
teritoriul administrativ, indiferent de tipul de proprietate qi forma juridici de organizare,
cu evaluarea indicatorilor de calitate, accesibilitate qi satisfac{ie apopula}iei deservite;

16.3. acordarea suportului consultativ qi metodologic necesar in implementareapoliticilor;i
programelor Ministerului S5n5t61ii;

16.4. organizareaqi desfrqurarea seminarelor, conferinfelortematice Ei qedintelor Consiliilor
medicale, cu participarcareprezentanfilor subdiviziunilor gi altor prestatori de asistenlE

medicald primard din raion/sector;

16.5. coordonarea activit6filor de asistenld medicalS primard pe intreg raionuUsectorul, in
urm6toarele domenii prioritare :

16.5.1. s5n[tatea mamei qi copilului;
I 6.5 .2. sdndtatea reproducerii gi planificarea familiei;
16.5.3. examindri profilactice ginecologice qi screening-urilor maladiilor oncologice;
16.5.4. examindri profilactice pediatrice qi supravegherea copiilor din grupele de risc;
16.5.5. prestarea serviciilor de s5n[tate mintald;
16.5.6. prestarea serviciilor de sEn6tate prietenoase tinerilor;
16.5.7. prestarea serviciilor de intervenfie timpurie copiilor (de la nagtere p6n[ la vdrsta

de 5 ani) cu nevoi speciale/tulburdri de dezvoltare $i risc sporit, precum ;i
familiilor acestora;

16.5.8. controlul tuberculozei Ei HIV SIDA;
16.6. facilitareacolabordrii cu instituliile medicale dinteritoriul administrativ care presteazd

alte tipuri de asistenfd medicali, in vederea unei prestiri integrate a serviciilor medicale;

16.7. coordonarea gi controlul calitdlii serviciilor de laborator qi diagnostic;

16.8. organizarea peiodicd a qedinlelor comune cu toli prestatorii de asistenld medicald
primard din raion/sector, intru examinarea prioritSlilor de sdndtate publicd teritoriale,
analizaprofilurilor de slndtate qi a cazurilor de mortalitate;

16.9. colectarea, analiza qi generalizarea datelor statistice medicale la nivel teritorial, cu

formularea concluziilor qi elaborareapropunerilor cdtre Ministerul Sdn6tdlii qi autoritElile
administrafiei publice locale;

16.10. monitorizarea asigurdrii cu medicamente qi dispozitive medicale;

16.11. coordonarea activitdlilor de promovare a sdndtSlii ;i generalizarea informaliilor
tematice la nivel teritorial.
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Capitolul III
CONDUCERE $I ADMINISTRARE

17. Activitatea de conducere a IMSP vizeazd, asigurarea managementului

organiza{ional, financiar qi de prestare a serviciilor de sdndtate de c6tre instituJie, fiind
orientate prioritar pe acces, calitate qi siguranfa actului medical.

18. Organele de conducere qi administrative ale IMSP
18.1. Fondatorul;
18.2. Consiliul de Administralie (tn cazul IMSP AMT, IMSP CMF mun. Bdlti, IMSP CS

raional);
I 8.3. DirectoruUqeful (administratorul);
18.4. Vicedirectorul medical/vicedirectorul medical in domeniul asistenfei mamei qi

copilului (tn cazul IMSP AMT, IMSP CMF mun. Bd$i, IMSP CS raional).

19. Fondator al IMSP

Sec{iunea I
Fondatorul

este

20. Fondatorul are urmitoarele atribulii exclusive:

20.1. Propune spre aprobare Ministerului SAnAtAtii instituirea, reorganizarea sau lichidarea
IMSP , inclusiv a subdiviziunilor sale structurale (Centre de Sdndtate,

Centre ale Medicilor de Famile, Oficii ale Medicilor de Familie, Oficii de Sdndtate), cu
includerea in Nomenclatorul prestatorilor de asistenld medicald primarS;

20.2. numirea in funcfie a conducdtorului:
20.2.1. in cazul realizdrii concursului pentru firnclia de director IMSP AMT, CMF qi CS

raionale, incheie cu persoana invingdtoare a concursului contractul de management al
instituliei, conform Contractului-tip de management aprobat de Guvern;

20.3. incheie contractele individuale de muncd cu vicedirectorul medical al instituliei,
propus de director;

20.4. nume;te qeful IMSP CS qi incheie contractul individual de munc6, conform
prevederilor Codului Muncii;

20.5. desface contractul de management al institufiei cu directorul/qeful, vicedirectorul
medicalalinstitu1iei,conformprevederilorart.82,82l,83,85,86,2111;i 263lit.b)
din Codul Muncii al Republicii Moldova nr.15412003, prin ordin de incetare al
Contractului de management conform legisla(iei;

20.6.la expirarea termenului de 5 ani, firnclia de conducitor (director/vicedirector

medical/;ef) al instituliei devine vacarfidde drept. Orice prevederi contrare sunt lovite
de nulitate;

20.7. stabile;te performanfele individuale qi drepturile salariale ale conducdtorilor
instituliilor, in conformitate cu legislafia;

20.8. aplicd stimuldri qi sancfiuni disciplinare persoanelor cu funcfii de conducere

angajate, conform prevederilor Codului Muncii qi altor acte normative in vigoare;

20.9. aprobd organigrama qi statele de personal ale institufiei;
20.10. transmite bunuri din administrarea Fondatorului in gestiunea economicd a

institutiei, in baza contractului de comodat;

20.11. aprob6 1r:anzac\ii cu persoane te\e, a c6ror sumd depfueqte 25Yo din suma

mijloacelor financiare planificate pentru a fi acumulate de cdhe institulie pe parcursul

anului curent de activitate;



20.12. coordoneaz[ contractele de locafiune/comodat a bunurilor ;i inc6perilor, a

trecerii la cheltuieli a mijloacelor fixe qi a vdnzlrii mijloacelor fixe neutilizate in
activitatea instituliei ;

20.13. aprob6, aloc6 mijloace financiare bugetare pentru investilii in infrastructurA -

construclia, reconstrucfia, reparalia capitald, a edificiilor, procurarea utilajului
costisitor Ei mijloacelor de transport;

20.14. supune controlului activitAlile curente ale institufiei, in probleme ce fin de

atribuliile acesteia, inclusiv prin solicitarea de informafii, acte, explicafii, rapoarte de

activitate etc.

2l.Deciziile Fondatorului, in probleme ce fin de atribu]iile acestuia, sunt obligatorii pentru

conducerea gi persoanele cu funcfii de rdspundere ale instituliei medico-sanitare publice.
22.in caz de necesitate, Fondatorul este in drept sd adopte ;i alte decizii referitoare la activrtatea

instituliei, in conformitate cu legislafia.

Sec{iunea 2

Consiliul de Administra{ie
23. Consiliul de Administralie (se aplicd pentru IMSP AMT, IMSP CMF mun. Bdlli, IMSP CS

raional) este organul colegial de administrare gi supraveghere al activitilii IMSP

) care reprezintd" interesele statului, iqi desfbgoari activitatea qi exercitd
atribuliile sale in conformitate cu Codul Civil aI Republicii Moldova nr.ll0712002,Legea
ocrotirii sdndtdlii nr. 4l I I 199 5 qi prezentul Regulament.

24. Componenfa Consiliului de Administrafie se desemneazd prin ordin al Fondatorului.
25. Consiliul de Administralie este compus din urm[torii membri:

25. 1 Preqedinte, reprezentant al Fondatorului
25.2 reprezentant al Ministerului Sdn6t6lii

25.3 rcprezentant al colectivului institufiei
25.4 rcprezentant al diasporei

25.5 reprezentant al comunitSlii
25.6 secretar al Consiliului de Administra{ie - fhrd drept de vot.

26. Membru al Consiliului de Administrafie nu poate fi:
26.1. directorul IMSP;
26.2. persoane cu funcfie administrativ[ gi de gestionare a bugetului instituliei

vicedirectorii, economist-qef, contabil-;ef ;ef achizifii;
26.3. persoane cu o experienld de muncl mai micd de 3 ani;
26.4. persoane cercetate penal/condamnate pentru infracliuni grave, inclusiv de corupfie, cu

antecedente penale, alte restric{ii conform legislafiei in vigoare.
27. Prqedintele Consiliului de Administralie se desemneazd"pinact normativ al Fondatorului.
28. Reprezentantul Ministerului SAnAt{ii se desemneazd.prin ordin al Ministerului Sdndtdfii qi

poate fi atdt funclionar public angajat al ministerului, cdt qi o alti persoand din sistemul de

sdndtate care reprezintd interesele ministerului (membru al Comisiilor de specialitate a
Ministerului SAnAtiifii, reprezentanli ai lumii academice medicale, angaja[i ai altor institulii
medicale din subordine etc.)

29. Reprezentantul colectivului instituliei medico-sanitare publice de asistenli medicalS primard
este propus gi votat la adunarea generald a colectivului institufiei. Condilii obligatorii de

inaintare - studii superioare, experienld de muncl in cadrul acestei institulii de minim 3 ani.



30. Condilii pentru membru reprezentant al diasporei - medic cu activitate in institutie medicald,

qtiinfifico-medical[ sau cu profil academic medical de peste hotare. Pentru a deveni membru

al Consiliului de Administralie persoana trebuie s[ depund o cerere in adresa Fondatoru]ui in
care sE menfioneze institulia pentru care opteaz6, CV-ul s6u qi scrisoarea de motivalie.
Fondatorul va publica pe pagina sa web lista instituliilor care igi formeazd Consiliile de

Administrafie, invitalia de aplicare pentru funclia de membru-reprezentant al diasporei qi

datele de contact la care pot fi depuse cererile qi va crea o bazd, de date cu reprezentanli a

diasporei care Ei-au manifestat interesul. In urma analizeidosarelor depuse, o comisie creatd,

de Fondator va alege persoana cu cele mai relevante competenJe profesionale pentru institulia
dat6, care prin ordin sau dispozilie va fi numitl membru al Consiliului de Administrare. in
cazul cdnd exist6 mai multe cereri pentru o institulie, Fondatorul poate propune candidafilor
o altd institulie medico-sanitar6 publicl din subordine.

31. Condilii pentru membru reprezentant al comunit[fli - studii superioare, sunt fezabile

competenfele qi experienfa de muncd in domeniul economic, juridic, medical. Reprezentant
al comunitdlii poate fi lider a comunitdlii locale, reprezentant a asociafiilor de pacien]i,
societdlii civile, mediului academic, instituliei de inv6!5mant, primiriei, etc. Institufia
medico-sanitari publici va publica pe pagina web invitalia de aplicare pentru filncfia de

membru-reprezentant al comunitil,tli, datatermen de depunere a aplicaliei Ei datele de contact
ale Secretarului Consiliului de Administralie care va recepliona cererea. Persoana va inainta
o cerere in adresa preqedintelui Consiliului de Administralie a IMSP pentru care pledeazd, la
care se ataqeazd CV-ul si scrisoarea de motivafie. Seleclia membrului reprezentant al
comunitdlii se face prin votul membrilor Consiliului de Administralie, iar itcaz de vot egal,
preqedintele are vot decisiv.

32. Secretarul Consiliului de AdministraJie este un angajat al institufiei medico-sanitare publice,
cu competenfe de a duce lucrdrile de secretariat ale Consiliului. Este selectat de cdtre

Consiliul de Administrafie la propunerea membrilor acestuia prin atingerea unui consens

simplu. Secretarul Consiliului documenteazd"prin procese verbale lucr5rile Consiliului de

Administrafie, intocmeqte agenda qi proiectele de decizie ale Consiliului de Administralie, le
prezintl.Pre;edintelui qi membrilor spre aprobare qi semnare, pregdteqte qedinlele Consiliului
de Administralie, duce alte lucrdri de secretariat.

33. Membrii Consiliului de Administralie:
33.1. completeazd. declaralia pe propria rlspundere privind absenla incompatibilitililor qi

conflictelor de interes cu administralia institufiei, precum qi lipsa antecedentelor penale

qi de integritate, in conformitate cu modelul prevdzut in Anexa la prezentul Regulament;
33.2. poart6 r6spundere fa[d. de institulie pentru prejudiciile cauzate din adoptarea deciziilor

cu abateri de la legislalie qi in detrimentul institufiei.
34. Fondatorul revocd calitatea de membru al Consiliului de Administratie in urmitoarele cazuri:

34.1. incIlcarea de cdtre membru a legislafiei;
34.2. expirarea termenului de aflare in calitate de membru aI Consiliului de Administralie;
34.3. lichidarea institufiei;
34.4. lipsa de la 3 qedinle consecutive ale Consiliului fdrd un motiv intemeiat;
34.5. alte motive reflectate de cadrul legal.

35. Consiliul de Administratie are urmdtoarele atributii exclusive:
35.1. examinarea qi aprobarea strategiei de dezvoltare a IMSP

inaintarea Fondatorului a propunerilor de dentoltare a acesteia;
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35.2. examinarea qi coordonarea cu Fondatorul a devizului de venituri gi cheltuieli
(business-plan), modificdrilor acestuia;

35.3. examinarea qi aprobarea planurilor anuale qi a rapoartelor de activitate (trimestriale gi

anuale) ale institufiei cu prezentarea acestora Fondatorului pentru informare;
35.4. aprobarea planurilor de achizilie a bunurilor, serviciilor pi lucrdrilor, gi asigurarea

verificdri i transp aren{ei proce duril or de acltrzl[ie public6;

35.5. examinarea qi coordonarea organigramei qi schemei statelor de personal;

35.6. aprobarea listelor de tarifare a salariafilor;
35.7. stabilirea volumului de lucru prin cumul pentru personalul de conducere;

35.8. examinarea qi coordonarea regulamentelor interne ce lin de activitatea instituliei;
3 5.9. examinarea indeplinirii indicatorilor de perform an[d a institufiei;
35.l0.informarea imediatd a Fondatorului qi altor institulii competente in cazi depistdrii

abaterilor de la cadrul legal in activitatea instihrliei;
3 5 . I I . examinarea rapoartelor Cu{ii de Conturi, Inspecfiei financiare, Compania Nafionald

de Asigur6ri in MedicinS, Consiliul Nafional de Evaluare qi Acreditare in S6n6tate qi a

altor organe de control/evaluare gi aprobarea Planului de acliuni pentru inldturarea

neconformitalilor identificate ;

35.l2.inaintarea cdtre Fondator a propunerilor pentru redresarea situa{iei in cazul constatdrii

defi cienlelor in activitatea institufiei.
36. $edinfele Consiliului de Administralie pot fi ordinare sau extraordinare qi pot avea loc frzic,

online sau in format hibrid.
37. $edinlele ordinare se convoacd cel pufin o datd in trimestru.

38. $edinfele extraordinare se convoacS de cdtre preqedintele consiliului la:

38.1. initiativa acestuia;

38.2. cererea a cel pu{in 3 membri a Consiliului de Administrafie;
38.3. cererea Fondatorului;
38.4. cererea directorului instituliei.

39.La qedinlele Consiliului pot fi invitate pentru disculii qi alte persoane.

40. Cvorumul necesar pentru desftqurarea qedinfei Consiliului de Administralie este prezerr[a a3
membri.

41. in cadrul gedinlelor Consiliului de Administralie fiecare membru define un vot. Nu se admite

transmiterea votului unui membru cltre un alt membru al consiliului sau c[tre o terfd persoanS.

42.Deciziile Consiliului de Administralie se adoptd cu votul majoritSlii membrilor consiliului
prezen[i la qedinf[ qi se consemneazd,in procesul verbal al qedinfei.

43. IMSP

Sec{iunea 3

Conducerea
este administratd de cdtre director/;ef (se selecteazd o opliune)

abilitat cu dreptul de gestionare economicd gi conducere operativd a instituliei.
44. DirectoruU$eful IMSP este numit in functie:

44.1. conform Regulamentului privind numirea in flrncfie pe bazd de concurs a

conducitorilor instituliilor medico-sanitare publice, aprobat prin Ordinul nr. 43812024

(se aplicd pentru IMSP AMT, IMSP CMF mun. Bdlli, IMSP CS raional);
44.2. de cdtre Fondator, conform criteriilor specificate in Normele de organizare qi

funclionare a instituliilor de asisten{d medicald primard (se aplicd pentru IMSP CS cu

dislocare rurald).



45. Directorul/qeful IMSP are urmdtoarele atributii:
45.1. reprezintd interesele IMSP

terle;

fdrd procurd, in relafiile cu persoane

45.2. asigur6 executarea actelor normative, hotirdrilor, ordinelor Ministerului SAnAtAfli,

Fondatorului qi ale Consiliului de Administralie (se aplicd instituliilor tn care conform
Regulamentului este instituit CA) ;

45.3. elaborcazd, strategia de dezvoltare qi planwile anuale de activitate qi le prezintii spre

examinare qi aprobare Consiliului de Administra[ie(se aplicd instituliilor tn care conform
Re gulamentului este instituit CA) ;

45.4. elaboreazd qi prezintd spre aprobare Fondatorului organigrama qi statele de personal
ale IMSP conform normativelor stabilite de Ministerul Sdnitdfii,
dupi coordonarea cu Consiliul de Administrafie (se aplicd instituliilor tn care conform
Re gulomentului e ste instituit CA) ;

45.5. elaboreazd, qi prezintd rapoartele trimestriale gi anuale privind activitatea IMSP
pentru examinare qi aprobare de c[tre Consiliul de Administra[ie (se

aplicd instituliilor tn care conform Regulamentului este instituit CA);
45.6. analizeazdriscurile inrcaLizarea Planurilor anuale de ac(iuni qi propune mdsuri pentru

eliminarea acestora;

45.7. asigttrd. rcalizarea controlului intern managerial, indicatorilor de activitate,
autoevaluarea calitSlii serviciilor medicale prestate, inclusiv monitorizarea conformffiii
qi efi cienlei proceselor institulionale;

45.8. este responsabil pentru respectarea programului de activitate a institufiei, procedurii
de programare gi acordare a serviciilor medicale;

45.9. asigurd ca serviciile contra-platd pentru serviciile medicale acordate de medicii
specialiqti din institufie sunt prestate in strictd conformitate cu actele normative in
vigoare, achitate doar in casa instituliei conform prefurilor din Catalogul tarifelor unice
aprobate de Guvern, in urmdtoarele condilii:
45 .9 .l . pacientul nu este in lista medicilor de familie din instituliile medicale de asistenfd

medicald primarl a unitAfl i teritorial-administrative respective;
45.9.2. pacientul nu are statut de asigurat;

45.9.3. nu este o urgenf6 medico-chirurgicalE;
45.10. semneaz[ contracte, facturi, elibercazd, procuri, deschide conturi in bdnci Si

gestioneazd mijloacele financiare ale IMSP
45.11. deleag[, inbazd, de procur6, unele imputerniciri qi altor angajali ai institufiei;
45.12. incheie, modific5, suspend5 qi inceteazd contracte individuale de muncd cu angajalii

IMSP respectdnd procedurile stabilite de Codul Muncii;
45.13. aprob6 devizul de venituri gi cheltuieli (business-plan), planul de achizijii gi

modificdrile acestora, dupd coordonarea cu Consiliul de Administra{ie (se aplicd
instituliilor in care conform Regulamentului este instituit CA);

45.14. prezintd. Fondatorului propuneri privind structura orgatizatoicd, reorgatizarea
reprofilarea, reconstrucfia, extinderea, reutilarea tehnicd, trecerea la chelfuieli a

bunurilor, schimbarea sediului qi a denumirii institufiei;
45.15. asigurd gestionarea mijloacelor financiare ;i administrarea patrimoniului public,

conform principiilor bunei guverndri;

45.16. este responsabil de antorizarca sanitard de func{ionare gi acreditarea instituliei, in
condiliile prev5zute de lege;



45.17. rregociazi, senmeazi qi poartd rispundere pentru contractele de acordare a asistentei

medicale (de prestare a serviciilor medicale) cu CNAM;
45.18. negociazd, gi incheie, in numele instituliei, acorduri de colaborare qilsau contracte cu

alli furnizori de servicii pentru asigtrarea continuitIlii acorddrii asistenlei medicale;
45.19. asigurd indeplinirea deciziilor Consiliului de Administratie (se aplicd instituliilor tn

care conform Regulamentului este instituit CA);
45.20. asigur[ orgarrizarea, coordonarea qi prestarea serviciilor medicale conform

Programului unic al asigur[rii obligatorii de asisten]d medicald, precum qi conform
actelor normative de standardizare a serviciilor de sdndtate qi instrucliunilor aprobate de
Ministerul Sdn6tSlii;

45.21. organizeazl supravegherea persoanelor cu maladii cronice netransmisibile atdt de

cdtre medicul de familie, cdt qi de comun cu medicul specialist de profil, pentru cazurile
ce depdqesc competenla medicului de familie, in conformitate cu actele normative;

45.22. asigurd implementarea managementului caliti{ii serviciilor medicale qi siguranlei
pacientului prin implementarea tehnologiilor moderne, actelor normative de

standardizare a serviciilor de sindtate, gestionarea riscurilor, auditului medical intem,
evaluarea gradului de satisfacfie;

45.23. instituie qi coordoneazd consiliile, comitetele qi comisiile care funcfioneazd in cadrul
institufiei, inclusiv asigurd reprezentanfa qi participarea in comisiile teritoriale
intersectoriale;

45.24. este responsabil de educalia medicalS continud a personalului medical;
45 .25. poartd rdspundere disciplinard, administrativd gi penalS pentru incilcarea prevederilor

actelor normative in gestionarea activit[Jii economico - financiare gi operative a IMSP;
45.26. emite ordine qi dispozifii, in limita competen]ei, obligatorii pentru toti salarialii IMSP;
45.27. orgarizeazi conferinfe, seminare qi instruiri la locul de muncd in problemele actuale

ale medicinii qi implementarea actelor normative de standardizare a serviciilor de
s6ndtate, inclusiv a procedurilor operalionale;

45.28. asigurd organizarca qi prezentarea subiectelor relevante pentru discufie atilt la
consfEtuirile de lucru ale IMSP .cdt gi la Consiliul medical teritorial,
dupd caz, contribuind astfel la coordonarea si diseminarea eficientii a informatiilor si
deciziilor importante pentru funclionarea institufiei ;

45.29.este responsabil de promovarea, consolidarea qi controlul integritdlii institulionale,
implementarea standardelor de etici qi integritate profesionald, monitorizareamdsurilor
de prevenire a riscurilor de corupfie;

45.30. este responsabil de controlul intern managerial.
46.in cazul cdnd funclia de director/sef devine vacantdori in alte canxide absen!6 a acestuia,

atribufiile conduc6torului instituliei stipulate in prezentul Regulament, precum qi alte atribu]ii
gi imputerniciri ale conducdtorului instituliei prevdzute de legislalie, sunt delegate prin act
administrativ de cdtre Fondator unei alte persoane.

4T.Directod/qeful IMSP este supus evaludrii anuale a performanfelor profesionale gi nivelului
de indeplinire a indicatorilor de perform@daactivit6fli instituliei stabilifi in sarcina acestuia
de cdtre Ministerul SAnAtAfli, in conformitate cu legislalia.

48. In activitatea sa, directorul IMSP AMT, IMSP CMF mun. B6lti, IMSP CS este asistat de
vicedirector(i) medical(i).

49. Vicedirectorul medical este numit in func{ie de cdtre Fondator, la propunerea directorului
IMSP
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50. Vicedirectorul medical este responsabil pentru activitdfile legate de prestarea serviciilor
medicale qi alte activitili manageriale in cadrul instituliei, inclusiv:
50.1. asigurd, organizarca qi coordonarea procesului diagnostic-rcurativ conform

standardelor, normativelor qi instrucliunilor aprobate de Ministerul Sen6t6tii pentru
activitatea clinic[;

50.2. asigurd, organizarea prest6rii serviciilor medicale in volumul prevdzut de Programul
Unic qi Normele metodologice de aplicare a Programului Unic, protocoalele clinice
nafionale qi ghidurile de tratament, aprobate de Ministerul S6n6tdfii;

50.3. asigurd monitorizarea indicatorilor de activitate a subdiviziunilor curative qi
intreprinde mdsuri concrete pentru ameliorarea acestora;

50.4. evalueazd, calitatea asistenfei medicale prestate qi participd la asigurarea procesului de
acreditare, la apdxarca drepturilor pacienfilor gi lucrdtorilor medicali;

50.5. asigurd implementarea in practicd arealizdrrlor qtiinfei medicale, inclusiv metodelor
noi de diagnostic, profilaxie gi tratament bazate pe tehnologii avansate qi protocoale
clinice nafionale;

50.6. asigurd, activitatea, elaborcazd, qi prezintd subiecte pentru discuJii, conduce qi
orgatizeazd qedinfele consiliilor, comitetelor, comisiilor qi altor organisme ale institufiei,
conform atribufiilor stabilite de director;

50.7. este responsabil de dezvoltarea planurilor de acliuni pentru implementarea politicilor,
strategiilor la nivel de institulie orientate spre diminuarea riscurilor de corupfie din
subdiviziunile subordonate ;

50.8. monitoizeazd, procesul de inregistrare a pacienlilor pe listele de aqteptare pentru
servicii medicale costisitoare qi organizeazd, programarea in timp util, in colaborare cu
instituliile prestatoare, asigurdnd acces maxim la acest tip de servicii;

50.9. asigurd respectarea prevederilor codului deontologic al lucr6torului medical qi
farmacistului in subdiviziunile subordonate;

50.10. orgarizeazl gi efectueazd, controlul intem privind respectarea prevederilor actelor
normative in vigoare in procesul desfdgurdrii activit5filor stabilite;

50.1 1. asigurd organizarea asistenlei medicale in caz de epidemii, conflicte militare, dezastre,
atacuri teroriste, conflicte sociale gi alte situafii de crizd",participdnd cu toate resursele la
inldturarea efectelor acestora;

5O.l2.r6spunde de asigurarea acorddrii primului ajutor gi asistenfei medicale de urgenfa
oricdrei persoane care se adreseazd, la institulie, precum gi de asigurarea, dupd caz) a
transferului la o unitate medico-sanitar6 spitaliceasci de profil;

50.13. coordoneaz5 activitatea de prevenire a infec{iilor nosocomiale;
50.l4.particip6 la elaborarea propunerilor privind planul de dezvoltare a institutiei, planul

anual de servicii medicale, achiziliade dispozitive, echipamente medicale, medicamente
gi materiale sanitare;

50.15. monitorizeazd calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul institufiei, inclusiv prin
analiza satisfacliei pacienlilor qi elaboreaz[, impreuni cu qefii de subdiviziuni, propuneri
de imbun6td,tke a activitdlii medicale;

50.16. elaborcazd'planul de formare qi perfec{ionare a personalului medical.

Capitolul IV
CONSILIILE, COMITETELE SI COMISIILE DIN CADRUL INSTITUTIEI

instituie urmdtoarele Consilii, Comitete qi Comisii:
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52. Consiliul medical, instituit prin ordinul conducltorului instituliei gi include in componenfa
sa medici de familie, medici specialiqti, personal medical cu studii medii, personal
administrativ-gospoddresc. Preqedintele Consiliului medical este vicedirectorul medical al
IMSP

53. Atribuliile Consiliului medical sunt:

53.1. analizeazd qi ia decizii in situalia existenlei unor cazuri medicale particulare (cazuri
complexe care necesitd aprecierea conduitei medicale);

53.2. imbun6t6feqte standardele clinice in scopul creEterii gradului de satisfaclie a
pacienlilor;

53.3. monitorizeazd. calitatea asistenfei medicale furrizate in institulie, inclusiv examineazd
petitiile qi propune m6suri disciplinare, dupd caz;

53.4. verificE/monitorizeazd. prescrierea ralional6 a medicamentelor in tratamentul
pacienfilor cu difuzarea informa]iilor necesare prescrierii corecte ;i reglement5rii
circulafiei produselor medicamentoase in institulie;

53.5. organizarea detect6rii precoce a reacfiilor adverse qi a interacfiunii produselor
medicamentoase;

53.6. propune spre revizuire politici qi proceduri operafionale din cadrul institufiei legate de
ingrijirea qi tratamentul medical, pentru a se asigura cd acestea sunt in concordanfd cu
cele mai bune practici qi standarde.

54. Comitetul de bioetici qi deontologie reprezinti un organ colegial ;i este constituit in vederea
garantdrii punerii in valoare a principiilor morale, deontologice qi de integritate in cadrul
institufiei. Membrii Comitetului vor fi medici, psihologi, asistenfi medicali, dar ;i personal
auxiliar.

55. Atribufiile Comitetului sunt:

55.1. examinarea aspectelor etice ale actului medical qi ingrijirii pacienlilor in scopul
imbun[tdfirii calit[fii serviciilor medicale prestate in cadrul institufiei;

55.2. identificarea gi examinarea sesizdrilor sau conflictelor de ordin moral qi deontologic
in activitatea institufiei la solicitarea administraliei, a membrilor colectivului, pacienlilor
sau rudelor acestora, ONGJoT sau membrilor Comitetului, altor institufii;

55.3. inaintarea sesiz[rilor ce privesc pldlile informale ale pacienfilor cdtre personalul
medico-sanitar ori auxiliar qi actele de condilionare a acordirii serviciilor medicale de
oblinere a unor foloase sau oricdror altor spefe care fac obiectul unor infracfiuni cdtre
instituliile abilitate (CNA, PA), in cazul in care persoanele competente nu au sesizat
organele conform atribufiilor de serviciu;

55.4. analiza, ctJ scopul de a determina existenfa unui incident de eticd sau a unei
vulnerabilitdli etice, in spe![:
55.4.1. cazurile de incdlcare a principiilor morale sau deontologice in relalia pacient -

personalul medico-sanitar ;i auxiliar din cadrul institufiei;
55.4.2. incdlcarea drepturilor pacienfilor de citre personalul administrativ, medico-

sanitar qi auxiliar;
55.4.3. abuzuri s6vdrqite de cdtre pacienli sau personalul ierarhic superior asupra

personalului medico-sanitar gi auxiliar;
55.4.4. nerespectarea demnitdfii umane;

55.5. monitoizarea qi evaluarea implementdrii actelor normative cevizeazd.aspectul etic al
rela{iei lucr6tor medical-pacient qi lucrdtor medical-lucr6tor medical in cadrul institufiei;

55.6. realizxea educ5rii ;i instruirii personalului medical in domeniul eticii medicale;
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55.7. promovarea valorilor etice medicale ;i organiza[ionale in rdndul personalului medico-
sanitar, auxiliar qi administrativ al instituliei;

55.8. formularea qi inaintarea administraliei a propunerilor de diminuare a riscurilor de
incidente etice;

55.9. intocmirea confinutului comunicdrilor adresate peten{ilor, ca rdspuns la sesiz5rile
acestora;

55.10. analizadin punctul de vedere al vulnerabilita$lor etice gi de integritate qi al respectdrii
drepturilor pacien{ilor, precum ;i oferirea unui aviz consultativ pentru fiecare studiu
clinic desfdqurat in cadrul institufiei;

55.11. oferirea, la cerere, consiliere pacienfilor/reprezentan[ilor legali, personalului medico-
sanitar qi auxiliar;

55.12. examinarea cazurilor de incilcare, de cltre personalul medical, a normelor eticii
medicale, cu emiterea recomandarilor.

56. Comisia de supraveghere gi control a infecfiilor asociate asistenfei medicale (se aplicd in
cazul IMSP AMI, IMSP CMF mun. Bdlli, IMSP CS raional) cu membri din cadrul
personalului de conducere/medici ;i alt personal medical desemnat.

57. Atribu{iile Comisiei sunt:

57.1. elaborarea qi inaintarea spre aprobare a planului anual de supraveghere qi control a
infecliilor asociate asistenlei medicale in institufie;

57.2. morutorizarea qi identificarea apailiei infecfiilor asociate asistenlei medicale in
institulie;

57.3. implementarea qi menlinerea unor practici eficiente de control al infecfiilor pentru a
preveni rdspdndirea infecliilor asociate asisten{ei medicale;

57.4. efectuarea de runde regulate de supraveghere pentru a inspecta curd{enia ;i igiena
mediului ;i a echipamentelor medicale;

57.5. elaborarea qi actualizarea protocoalelor qi a orientdrilor pentru prevenirea infecliilor
asociate asistenfei medicale;

57.6. educarea personalului medical cu privire la practicile de control al infecfiilor qi la
mdsurile de prevenire a infecfiilor;

57.7. raportarca qi documentarea tuturor cazurilor infec{iilor asociate asistenlei medicale qi
punerea in aplicare a mdsurilor corective;

57.8. colaborarea cu echipele de asistenlE medicalS qi cu experfii in controlul infecfiilor
pentru a identifica qi a reduce sursele infecliilor asociate asistenlei medicale;

57.9. informarea colaboratorilor institufiei referitor la cele mai recente cercetdri qi cele mai
bune practici pentru controlul qi prevenirea infecfiilor asociate asistenfei medicale.

58. Comitetul pentru situa{ii de urgen{ii cu membri din cadrul personalului de conducere, ;efi
de subdiviziuni, medici qi alt personal.

59. Atribuliile Comitehrlui sunt:

59.1. elaborarea planului de acfiuni pentru situa]ii speciale gi asistenla medical6 in caz de
epidemii, conflicte militare, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale gi alte situalii de
crizd;

59.2. desfr$urarea de exercilii qi simuldri periodice pentru a testa capacitilile de rispuns in
caz de urgen!5 ale institufiei;

59.3. identificarea qi evaluarea poten[ialelor scenarii de urgen{6 gi a impactului acestora
asupra institufiei ;i a populaliei deservite;
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59.4. stabilirea qi menfinerea unui sistem eficient de triaj qi prioritizare a pacienlilor in
timpul situaliilor de urgenf6;

59.5. asigurarea disponibilitdlii resurselor adecvate, inclusiv a personalului qi a
echipamentelor, pentru a rdspunde la situafiile de urgenJl;

59.6. asigurarea formdrii qi educ[rii personalului cu privire la procedurile qi protocoalele de
rdspuns in caz de urgenfd;

59.7. evaluarea rdspunsului instituliei la situaliile de urgenld qi formularea de recomanddri
de imbunlt6{ire;

59.8. analiza situaliilor de urgenf6. qi a impactului acestora pentru planific5ri ulterioare.
60.IMSP, in conformitate cu structura organtza[ionald qi specificul activitdfii, poate institui gi

alte Comisii/Consilii/Comitete (ex. Comisia de disciplinS., Comisia de implementare qi
realizare a controlului intern managerial, Comisia de stabilire qi evaluare a indicatorilor de
performanld etc.), atribufiile acestora fiind in conformitate cu actele normative.

Capitolul V
REORGANIZAREA $I DIZOLVAREA

6l.Decizia de reorganizare sau dizolvare a IMSp se adoptd de cdtre
Fondator, in conformitate cu prevederile legale qi in corespundere cu Nomenclatorul
instituliilor medico-sanitare, aprobat de Ministerul S 6n[t6{ii.

62. Procedura gi succesiunea de drept, in caztr reorganizdrii IMSP
efectueaz[ in conformitate cu legislafia.

63. Persoanele juridice apdrute in urma reorganizdrii pot fi numai institulii medico-sanitare
publice.

64. Reorganizarca se considerl efectuat6 numai dupd aprobarea de cdtre Fondator a
Regulamentelor instituliilor medico-sanitare publice nou-apdrute gi inregistrarea acestora in
conformitate cu prevederile normative.

65. Dizolvarea IMSP are ca efect deschiderea procedurii de lichidare.
Procedura de lichidare se efectueazd.incorespundere cu legislafia.

Capitolul VI
DISPOZITII FINALE

66. Regulamentul de orgarizare gi funcfionare a IMSP se elaboreazd conform Regulamentului-
cadru, se aprobd de c[tre Fondator qi se inregistreazdla Agenjia Servicii Publice.

6T.Fiecare IMSP dupd aprobarea Regulamentului de organizare qi funcfionare vor elabora
obligatoriu qi Regulamentul intern de activitate a institufiei, aprobat de directorul IMSP, in
care se va stipula modalitatea de activitate a instituliei, cu descrierea succintii a
departamentelor clinice/subdiviziunilor medicale ;i non-medicale, programul de lucru,
regimul de vizite, modalitatea de acces in institulie a colaboratorilor, inclusiv in afara orelor
de lucru, etc.

68. Regulamentul de orgarizare qi funclionare a subdiviziunilor IMSP este aprobat de
directorul/qeful IMSP.

69. Orice modificare sau completare aRegulamentului de orgarizare qi funcfionare a IMSP intrd
in vigoare din momentul aprobdrii acestora de c6tre Fondator ;i inregistrarea de stat in modul
stabilit.
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Anexd
la Regulamentul-cadru de organtzare qi funclionare

a Instituliei Medico-sanitare publice

de asistenlI medicald primard

Declara{ie pe propria rlspundere
privind lipsa situafiilor de incompatibilitate,

conflictelor de interese ;i lipsa antecedentelor penale

Subsemnatul/a in calitate de membru
al Consiliului de Administrafie al IMSp
declar pe propria rlspundere cd:

a) nu cunosc existen{a vreunui conflict de interese apdrut intre interese mele personale qi
obliga{iile de membru al Consiliului de Administrafie at IMSp Centrul de Sin6tate

b) sunt/nu sunt rudd sau afin cu persoanele responsabile a Fondatorului.

c) sunt/nu sunt rudd sau afin cu conducerea institufiei.

d) cunoscdnd prevederile art. 352r din Codul penal al Republicii Moldova cu privire la
falsul in declarafii, nu am antecedente penale gi ci nu md aflu sub urm6rire penal6.

Depun ptezentadeclarafie cunoscdnd sancfiunile aplicate pentru fapte de fals qi uz
de fals in declaratii.

Data Semndtura
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