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Prima versiune a Programului Operational Sanatate 2021-2027

l. Prezentare

Titlul programului

Programul Operational Sanatate 2021-2027

Titular

Ministerul Fondurilor Europene

Directia Generala Programare si Coordonare Sistem

Institutia care aproba
programul

Comisia Europeana

Prevederile in baza carora a
fost elaborat programul

Regulamentul privind prevederile comune (CPR)

Procedura de adoptare

Decizie a Comisiei Europene

Conform art. 18 din Regulamentul privind prevederile comune
(CPR), Comisia Europeana evalueaza programul si conformitatea
acestuia cu prezentul regulament si cu regulamentele specifice
fondului, precum si coerenta acestuia cu Acordul de parteneriat
relevant sau cu setul de informatii relevante mentionate la articolul
8 alineatul (2). In evaluarea sa, Comisia tine seama, in special, de
modul in care au fost adresate recomandarile relevante pentru
fiecare tara.

Comisia poate face observatii in termen de trei luni de la data
depunerii programului de catre statul membru.

Statul membru revizuieste programul tinand cont de observatiile
facute de Comisie.

Comisia adoptda o decizie prin intermediul unui act de punere in
aplicare care aproba programul Tn cel mult sase luni de la data
depunerii programului de catre statul membru.

Sectorul

Medical
Social
Energie

Cercetare, dezvoltare, inovare (CDI)




Tehnologia Informatiei si Comunicatiilor (TIC)

Zona probabil afectata Teritoriul national al Romaniei

Populatia Populatia Romaniei




MINISTERUI

FONDURILOR EUROPENE

DIRECTIA GENERALA PROGRAMARE
S| COORDONARE SISTEM

Domenii de
FEDR Program de Cerinte
AP Obiective specifice Actiuni eligibile interventie (coduri)
/ FSE implementare privind EIM
OP 4, 0OS (iv) Asigurarea accesului | Constructia si dotarea spitalelor | 092 Health | 2021-2027
egal la asistenta medicald prin ; :
3 : FEDR " regionale de urgenta infrastructure
AP 1- Continuarea dezvoltarea infrastructurii, inclusiv
investitiilor in la asistent3 medical’ primar 093 Health equipment | Calendarul de
Spitale regionale: implementare al
Craiova, Cluj, lasi - OP 4, OS (ix) Cresterea accesului | * Implementarea planului de tranzitie | 123  Measures to iectel .
e . - proiectelor va fi
fazaall-a egal si in timp util la servicii de | « Elaborarea si implementarea unui | improve the o
calitate, sustenabile si cu preturi detaliat in cadrul
- . nou model de finantare si gestiune | accessibility, L
acce5|b||e, modernizarea fiecarei decizii de
sistemelor de protectie sociald, | financiara a spitalelor regionale effectiveness and finantare 1 .
) ) ) inantare in parte,
inclusiv. promovarea accesului la | *  Actiuni de institutionalizare/ | resilience of
protectie sociald; mbun3tatirea ) _ Cu respectarea
S e bugetare a spitalelor regionale healthcare  systems o
accesibilitatii, a eficacitatii si a termenului final de
rezilientei sistemelor de sinitate si | * Actiuni de operationalizare (excluding .
L 7 implementare
a serviciilor de ingrijire pe termen | *  Elaborarea si implementarea | infrastructure) L
FSE lung prevazutin
planului de formare a personalului
actualele
regulamente
europene.




AP 2 - Cresterea
eficacitatii si
diversificarea
serviciilor de
asistenta medicala
primara,
comunitard sia
celor oferite in
regim ambulatoriu

FEDR

OP 4, 0OS (iv) Asigurarea accesului
egal |a asistenta medicala prin
dezvoltarea infrastructurii, inclusiv
la asistenta medicala primara

Dotarea si/sau modernizarea
infrastructurii:

o cabinetelor medicilor de familie
(inclusiv puncte de lucru pentru
medicii de familie si centre de
permanenta)

o publice a centrelor unde se
furnizeaza  servicii de de
asistenta medicala comunitara,

o publice in care se furnizeaza
servicii de asistenta medicala
scolara, inclusiv servicii de

asistenta stomatologica

Dotarea/ extinderea/ modernizarea/

reabilitarea infrastructurii publice:

o unitatilor sanitare/ altor structuri
publice care desfasoara activitati
medicale de tip ambulatoriu

o fin scopul reorganizarii/
reconversiei unor sectii din
unitatile sanitare cu paturi de
acuti Tn paturi de spitalizare de zi
concomitent cu madsuri de
intdrire a capacitatii furnizarii
serviciilor medicale si chirurgicale

de tip ambulatoriu

092 Health
infrastructure

093 Health equipment
Suplimentar  Pentru
medicina scolara:

094 Health mobile

assets




FSE

OP 4, 0OS (ix) Cresterea accesului
egal si in timp util la servicii de
calitate, sustenabile si cu preturi
accesibile; modernizarea
sistemelor de protectie sociala,
inclusiv promovarea accesuluila
protectie sociala; imbunatatirea
accesibilitatii, a eficacitatii si a
rezilientei sistemelor de sanatate si
a serviciilor de ingrijire pe termen
lung

Tmbunétatirea accesibilitatii si
eficacitatii asistentei medicale primare
si integrarea cu serviciile de asistenta
medicala comunitara:

* dezvoltarea de instrumente de
suport

* dezvoltarea competentelor
personalului implicat in furnizarea
serviciilor si a paletei de servicii de
asistenta medicala primara

* furnizarea de servicii de asistenta
medicala primara, cu accent pe servicii
preventive acordate persoanelor: din
mediul rural, din zone greu accesibile
si dezavantajate  socio-economic/
vulnerabile.

* asigurarea distributiei teritoriale
echitabile a serviciilor de asistenta
primard, inclusiv prin identificarea si
implementarea de interventii
sustenabile de atragere si retinere a
medicilor, cu participarea financiara a

autoritatilor locale.

123 Measures to

improve
accessibility,
effectiveness
resilience
healthcare
(excluding

infrastructure)

the

and
of

systems




Tmbunétatirea accesibilitatii si
eficacitatii serviciilor oferite Tn regim
ambulatoriu:

* dezvoltarea de instrumente de
suport

*dezvoltarea competentelor
personalului implicat in furnizarea
serviciilor si a paletei de servicii de
oferite Tn regim ambulatoriu

* masuri de Iintarire a capacitatii
furnizarii  serviciilor medicale  si
chirurgicale de tip ambulatoriu.
Tmbunétatirea accesibilitatii si
eficacitatii retelei de medicina scolara,
inclusiv a celei stomatologice, ca parte
a asistentei medicale primare adresate
copiilor si tinerilor, atat din mediul
urban, cat si din mediul rural:

- dezvoltarea de instrumente de
suport

- asigurarea de personal suficient din
punct de vedere numeric si
dezvoltarea competentelor

- asigurarea  accesului copiilor/
tinerilor la servicii de medicina scolara

6
si/ sau stomatologica.




AP 3 - Servicii de FEDR OP 4, OS (iv) Asigurarea accesului Dotarea /extinderea/modernizarea 092 Health
recuperare, egal la asistenta medicala prin cladirilor/ infrastructurii: infrastructure
paliatie si ingrijiri dezvoltarea infrastructurii, inclusiv
pe termen lung la asistent medicals primar3 - unitati sanitare care furnizeaza 093 Health equipment
adaptate servicii de recuperare (inclusiv
fenomenului centre de recuperare medicala,
demografic de recuperare neurologica si post-
imbstranire a traumatica), paliatie si ingrijiri pe
populatiei si termen lung
profilului - unitati sanitare acuti in vederea
epidemiologic al transformarii acestora in unitati
morbiditatii sanitare care furnizeaza servicii de

recuperare, paliatie si Tngrijiri pe

termen lung

- unitati medico-sociale care
furnizeaza servicii medicale de
ingrijire de lunga durata
FSE OP 4, OS (ix) Cresterea accesului imbunatitirea accesibilitatii, a| 123 Measures to

egal si in timp util la servicii de
calitate, sustenabile si cu preturi
accesibile; modernizarea
sistemelor de protectie sociald,
inclusiv promovarea accesului la
protectie sociald; imbunatatirea
accesibilitatii, a eficacitatii si a
rezilientei sistemelor de sanatate si
a serviciilor de ingrijire pe termen

eficacitatii serviciilor de
reabilitare/recuperare:

- Dezvoltarea de instrumente de
suport care sa faciliteze cresterea
accesibilitatii si eficacitatii serviciilor

de reabilitare/recuperare

improve the

accessibility,

effectiveness and
resilience of
healthcare systems
(excluding
infrastructure)




lung

- Dezvoltarea competentelor
personalului implicat in furnizarea
serviciilor de reabilitare/recuperare

- Furnizarea de servicii de reabilitare/
recuperare, cu accent pe cei: din zona
rurald, populatie dezavantajata socio-
economic, persoane vulnerabile din
punct de vedere medical (ex. persoane
cu afectiuni cronice care afecteaza
capacitatea functionala.
imbun&tatirea  accesibilitatii si  a
eficacitatii  serviciilor de fingrijire
paliativa, prin:

- Dezvoltarea de instrumente de
suport care sa faciliteze cresterea
accesibilitatii si eficacitatii serviciilor
-Dezvoltarea competentelor
personalului implicat in furnizarea de
servicii de Tngrijire paliativa

- Furnizarea de servicii de Tingrijire
paliativa, cu accent pe persoane: din
zona rurala, din zone greu accesibile,
populatie dezavantajata socio-

economic/ vulnerabila.




AP 4 - Cresterea
eficacitatii
sectorului medical
prin investitii Tn
infrastructura si
servicii

FEDR

OP 4, 0OS (iv) Asigurarea accesului
egal |a asistenta medicala prin
dezvoltarea infrastructurii, inclusiv
la asistenta medicala primara

Dotarea/extinderea/construirea/mod
ernizarea cladirilor/ infrastructurii
pentru:

- unitatile sanitare

- reteaua de genetica medicala
(laboratoarele de genetica
medicala de oncologie, centrele
regionale de genetica medicald)

- serviciile de ambulanta (judetene
si Bucuresti llIfov), unitatile
sanitare de transplant

- laboratoarele de anatomie
patologica, toxicologiee,
antropologie; genetica medico-
legala

092 Health
infrastructure

093 Health equipment




FSE

OP 4, 0OS (ix) Cresterea accesului
egal si in timp util la servicii de
calitate, sustenabile si cu preturi
accesibile; modernizarea
sistemelor de protectie sociala,
inclusiv promovarea accesuluila
protectie sociala; imbunatatirea
accesibilitatii, a eficacitatii si a
rezilientei sistemelor de sanatate si
a serviciilor de ingrijire pe termen
lung

dezvoltarea si implementarea de
programe de screening
populational pe termen mediu si
lung (ex: afectiuni cardiovasculare,
cancer, boli transmisibile,
netransmisibile, etc.)

implementarea de programe de
schimbare a stilului de viata si
aplicarea de politici de incurajare
a unei vieti sanatoase, inclusiv
implementarea de masuri de
preventie (inclusiv sanatate orala
in zone defavorizate sau greu
accesibile si mintala);

asigurarea accesului universal la
diagnostic si tratament de calitate,
inclusiv la transplant de tesuturi si
celule, conform standardelor
internationale

diagnostic pre/postnatal al bolilor
genetice, de consiliere genetica;
institutionalizarea la nivel national
a screening-urilor pentru boli cu
potential de depistare neonatala

remodelarea circuitelor
functionale ale unitatilor sanitare
pentru respectarea normelor
privind reducerea riscului de

123 Measures to
improve the
accessibility,
effectiveness and
resilience of
healthcare systems
(excluding
infrastructure)

10




transmitere a infectiilor

- remodelarea circuitelor de
depozitare si transport a
deseurilor medicale in unitatile
medicale

- actualizarea ghidurilor, definitiilor
de caz si/sau procedurilor/
protocoalelor (conform
necesitatilor si standardelor
internationale/ europene)

- masuri de intarire a capacitatii,
inclusiv prin asigurarea de
personal medical competent si
compensarea deficitului numeric
de personal

AP 4 -
Infrastructura si
servicii medicale

B. Investitii in
structurile
relevante in
domeniul
supravegherii
bolilor
transmisibile si de
gestionare a
alertelor nationale

FEDR

OP 4, OS (iv) Asigurarea accesului
egal la asistentd medicald prin
dezvoltarea infrastructurii, inclusiv
la asistenta medicala primara

Dotarea/extinderea/modernizarea
/reabilitarea infrastructurii publice:

— laboratoare de microbiologie din
cadrul spitalelor evidentiate ca
potentiali  beneficiari Tn  cadrul
documentelor programatice nationale

— laborator de referinta/ laboratoare
de lucru regionale

— altor laboratoare / dotari specifice
ex. tehnologii inovative de eliminare a
infectiilor nosocomiale

092 Health
infrastructure

093 Health equipment

11




si internationale la FSE OP 4, OS (ix) Cresterea accesului | - actualizarea ghidurilor, definitiilor | 123 Measures to
nivel central si egal si Tn timp util la servicii de de caz sifsau procedurilor/ | improve the
local din domeniul calitate, sustenabile si cu preturi protocoalelor (conform | accessibility,
sanatatii publice accesibile; modernizarea necesitatilor  si  standardelor | effectiveness and
sistemelor de protectie social3, internationale/europene) resilience of
inclusiv promovarea accesului la healthcare systems
protectie sociald; imbunatatirea | asigurarea competentelor (excluding
accesibilitatii, a eficacitatii si a necesare personalului medical si infrastructure)
rezilientei sistemelor de sanatate si nemedical care va lucra cu
a serviciilor de ingrijire pe termen infrastructura reabilitata
lung - efectuarea de studii/ analize
pentru imbunatatirea
supravegherii si controlului
infectiilor nosocomiale, a bolilor
transmisibile, etc.
AP 4 - FEDR OP 4, OS (iv) Asigurarea accesului | Dotarea/extinderea/modernizarea 092 Health
Infrastructura si egal la asistentd medicala prin | /reabilitarea infrastructurii publice: infrastructure

servicii medicale

C. Modernizarea
sistemului national
de transfuzii,
inclusiv a
infrastrucurii de
testare a sangelui
si/sau procesare a
plasmei

dezvoltarea infrastructurii, inclusiv
la asistentd medicala primara

- Sistemului national de transfuzii,
inclusiv a infrastrucurii de testare
a sangelui si/sau procesare a

plasmei
Ex.:
- centre de transfuzie sanguina

- infrastructura de prelevare,

testare a sangelui si/sau procesare
a plasme

093 Health equipment

094 Health mobile
assets

12




FSE

OP 4, 0OS (ix) Cresterea accesului
egal si Tn timp util la servicii de
calitate, sustenabile si cu preturi
accesibile; modernizarea
sistemelor de protectie sociald,
inclusiv promovarea accesului la
protectie sociala; Tmbunatatirea
accesibilitatii, a eficacitatii si a
rezilientei sistemelor de sanatate si
a serviciilor de ingrijire pe termen

lung

imbunatatirea cadrului legislativ/
normativ. in concordanta cu
cerintele directivelor europene in
domeniu si a procedurilor de
operare/ asistenta tehnica pentru
definirea cadrului strategic de
reorganizare si optimizare a

sistemului national de transfuzii;

definirea instrumentelor de lucru
(norme, proceduri)

initierea procesului de autorizare
a institutiilor din  sistemul
transfuzional conform cerintelor

comunitare ;

cresterea capacitatii tehnice a
resursei umane prin asigurarea
competentelor necesare
personalului medical si nemedical
care va lucra cu infrastructura
reabilitatd, precum si  prin
dezvoltarea de instrumente si
metodologii adecvate de

pregatire.

123 Measures to
improve the
accessibility,
effectiveness and
resilience of
healthcare systems
(excluding
infrastructure)
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AP 5. Abordari
inovative in
cercetarea din
domeniul medical

FEDR

OP1, OS (i) Dezvoltarea
capacitatilor de cercetare si
inovare si adoptarea tehnologiilor
avansate

Cercetare si inovare prin
implementarea de solutii SMART
in domeniul medical

Programe dedicate cercetarii
si/fsau utilizarii  clinice:  ex.
productie de plasma sau derivate,
productie de vaccinuri
(dezvoltarea infrastructurii,
modernizarea, reluarea productiei
de vaccin si dezvoltarea de noi
produse farmaceutice in Institutul

National de Cercetare-Dezvoltare
Medico-Militara ,,Cantacuzino"") —
operatiune de importanta
strategica

Cercetare in domeniul bolilor
transmisibile/ (ex. combaterea

cancerului) — operatiune de
importanta strategica
Realizarea unei infrastructuri de
cercetare-dezvoltare in domeniul
genomicii -  operatiune de
importanta strategica

003 Investment in
fixed assets in public
research centres and

higher education
directly linked to
research and

innovation activities

006 Investment in

intangible assets in
public research
centres and higher
education directly

linked to research and
innovation activities

009 Research and
innovation activities in

public research
centres, higher
education and centres
of competence
including networking
(industrial  research,

experimental
development,
feasibility studies)

021 Transfer de

tehnologie Si
cooperare intre
intreprinderi, centre
de cercetare Si

14




sectorul
fnvatamantului

superior
AP 6. Digitalizarea | FEDR OP 1, OS (ii) Fructificarea - Refacere si modernizare sistem | 011 Government ICT
sistemului medical avantajelor digitalizarii, in informatic (CNAS) solutions, e-services,
beneficiul cetétenilor, al - ObseArvatvor}JI national - pentru | 5, jications
.. . date Tn sanatate
companiilor si al guvernelor g .
- Solutii digitale in infrastructura | 913 e-Health services
.dln suangtate (fex.: . dlgltlz.fa\re and applications
internd si externd a institutiilor | ,. .
. (including e-Care,
medicale) )

- Uniformizarea fluxurilor | INternet of Things for
ambient assisted
living)

095 Digitalisation in

health care
AP 7. Masuri FSE FSE OP4, OS (vi) Promovarea Masuri de tip FSE pentru | 114 Support for adult
care sustin fnvatarii pe tot parcursul vietii, in implementarea operatiunilor  n | education (excluding
cercetarea, special a oportunitatilor flexibile de | domeniul cercetarii medicale la toate | infrastructure)
informatizarea in perfectionare si reconversie nivelurile, inclusiv medicina
sanatate si utilizare profesionala pentru toti, tinand personalizatd a cancerului (inclusiv
metode moderne seama de competentele digitale, pilotarea rezultatelor cercetarii)
de investigare, anticipand mai bine schimbarile si L )
interventie, noile cerinte in materie de Masurl de tip FSE_ pentru | 108 Support for the
tratament competente pe baza nevoilor pietei |r'nplert1entar‘ea‘ 'operatluml?r caré development of digital

muncii, facilitand tranzitiile vizeaza digitalizarea sistemului skills
medical

profesionale si incurajand
mobilitatea profesionala

Masuri de formare/ specializare -
utilizare echipamente medicale

15




Utilizare metode moderne de
investigare, interventie, tratament

16




MINISTERUL FONDURILOR EUROPENE
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Il. Context

In conformitate cu documentele nationale aprobate de Guvernul Romaniei (Memorandumul),
Ministerul Fondurilor Europene va asigura functia de Autoritate de Management pentru Programul
Operational Sanatate 2021-2027, aspecte reflectate si in cadrul Acordului de Parteneriat negociat cu
Comisia Europeana.

Programul Operational Sanatate 2021-2027 este un document strategic de programare care acopera
domeniile medical, social, energie, CDI si TIC, obiectivul acestuia fiind de a contribui la Strategia in
domeniu, luand in considerare obiectivele si prioritatile specifice tematice selectate in functie de
nevoile nationale, regionale si locale.

Programul Operational Sanatate 2021-2027 ce face obiectul negocierii cu Comisia Europeana, va fi
implementat in conformitate cu prevederile cadrului strategic comun 2021-2027 si al Regulamentelor
fondurilor europene aferente.

Programul Operational Sanatate 2021-2027 nu prezinta conexiune cu alt program operational pe
acelasi sector (nu exista subordonare ierarhica). Pe de alta parte, pot fi identificate legaturi orizontale
si sinergii cu programe operationale privind alte sectoare la acelasi nivel — POCU, PO Incluziune,
PODD, POCID, POR.



Ill. Calendar orientativ de elaborare

Start............2020

Versiunea finala de lucru (data predarii): ......cccocevueeene 2020

Versiunea finala aprobata: .........cccceeeeeneeee

IV. Modificari si efecte posibile

n cazul cand programul ar determina modificdri semnificative de actiune, comportament sau decizie ale

persoanelor, intreprinderilor, institutiilor guvernamentale, aceste modificari ar putea sa conduca la:

Descriere indicand daca modificarea ar putea avea un efect

de poluanti emisi in apa, pe
teren sau in aer;

Articol DA/NU ) . C o
negativ sau pozitiv asupra mediului

1. dezvoltarea infrastructurii si DA

cladirilor

2. amenajarea unor terenuri noi

sau zone importante pentru NU

conservarea naturii;
POS 2021-2027 va avea un impact pozitiv in continuarea
implementarii directivelor europene privind efortul statelor
membre de a reduce emisiile de gaze cu efect de serd, cu

3. madificari in consumul social implicatii directe asupra consumului social de energie si de

de energie si in special de combustibili, si deci a emisiilor de CO2. Se vor sprijini

combustibili si deci ale emisiilor | DA investitii in producerea si distributia energiei provenita din

de CO2 si alte gaze cu efect de surse regenerabile, cogenerare de inaltd eficientd pe baza

sera cererii de energie termica utild, imbunatatirea eficientei
energetice prin dezvoltarea unor sisteme inteligente de
distributie a energiei electrice si termice cu impact in
modificari survenite in consumul social de energie.

4. modificari de consum social

al altor resurse naturale /de ex.

apa, soluri, minerale sau NU

agregate);

5. modificarea cantitatii sau

tipurilor de deseuri produse

(solide, lichide, periculoase) sau | DA
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6. modificari ale emisiilor de
gaze cu efect de sera din alte
surse (de ex. metan de la ferme
zootehnice sau depozite de
deseuri);

NU

7. schimbari semnificative ale
modalitatilor de deplasare.

NU

8. impact asupra oamenilor si
comunitatilor, de ex. Prin
cresterea nivelului de zgomot,
tulburarilor sau neplacerilor;

DA

9. riscuri pentru sandtatea
publica

NU
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