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Aprobat in sedinta Guvernului din 2026

Decizia protocolard nr. 12026

Proiect

UE

PARLAMENTUL REPUBLICII MOLDOVA
LEGE

privind modificarea unor acte normative
(reglementarea exercitarii profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice)

Parlamentul adopta prezenta lege organica.

Prezenta lege transpune partial Directiva 2005/36/CE a Parlamentului
European si a Consiliului din 7 septembrie 2005 privind recunoasterea calificarilor
profesionale, publicatd in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 255 din
30 septembrie 2005, CELEX: 32005L0036, astfel cum a fost modificata ultima
data prin Decizia delegata (UE) 2025/2187 al Comisiei din 30 iulie 2025.

Art. |. — Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 (Monitorul Oficial al
Republicii Moldova, 1995, nr. 34, art. 373), cu modificarile ulterioare, se modifica
dupa cum urmeaza:

1. Dupa clauza de adoptare se introduce clauza de armonizare cu urmatorul
cuprins:

,Prezenta lege transpune partial Directiva 2005/36/CE a Parlamentului
European si a Consiliului din 7 septembrie 2005 privind recunoasterea calificarilor
profesionale, publicatd in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 255 din
30 septembrie 2005, CELEX: 32005L0036, astfel cum a fost modificata ultima
data prin Decizia delegata (UE) 2025/2187 a Comisiei din 30 iulie 2025.”

2. Se completeaza cu articolul 1! cu urmaitorul cuprins:

,Articolul 1. Notiuni principale

In sensul prezentei legi, urmitoarele notiuni semnifica:

resortisant al Republicii Moldova — cetatean al unui stat tert sau apatrid care
are drept de sedere in Republica Moldova;
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resortisant al statelor membre ale Uniunii Europene — cetateni ai unui stat
membru al Uniunii Europene; beneficiari ai statutului de refugiat intr-un stat
membru al Uniunii Europene; beneficiari ai statutului de rezident pe termen lung
intr-un stat membru al Uniunii Europene; cetateni ai statelor terte, titulari ai Cartii
Albastre a Uniunii Europene eliberata de un stat membru al Uniunii Europene;
membri de familie ai unui cetatean al unui stat membru al Uniunii Europene:

a) sotul sau sotia;

b) descendentii in linie directa, indiferent de cetdtenie, care nu au Implinit
varsta de 21 de ani sau care se afla in intretinerea cetateanului Uniunii Europene,
precum si cei ai sotului/sotier;

c) ascendentii in linie directa, indiferent de cetdtenie, care se afla in
intretinerea cetdteanului Uniunii Europene, precum si cei ai sotului/sotiei;

stat tert — orice stat, cu exceptia statelor membre ale Uniunii Europene, ale
Spatiului Economic European si a Confederatiei Elvetiene;

masura de conformare profesionala — masurd prin care se completeaza, se
compenseaza, se verifica ori se reconfirma cunostintele, abilitdtile si competentele
necesare exercitarii profesiei;

certificare — procedura realizatd de entitatea publica prin care se atesta
indeplinirea tuturor conditiillor necesare pentru accederea si exercitarea
profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice, inclusiv detinerea competentelor
pentru executarea activitatilor specifice titlului de calificare, rezultatd prin
emiterea cardului profesional national.”

3. Articolul 8 va avea urmatorul cuprins:

LJArticolul 8. Regimul exercitarii  profesiunilor medico-sanitare i
farmaceutice

(1) Profesiunile medico-sanitare si farmaceutice sunt exercitate de persoane
abilitate, conform legii, care sunt:

a) cetateni sau resortisanti ai Republicii Moldova posesori ai actelor de
studii eliberate in conditiile Codului educatiei al Republicii Moldova nr. 152/2014
sau ai unui titlu de calificare care a fost eliberat sau recunoscut in unul din statele
membre ale Uniunii Europene, statele apartinand Spatiului Economic European
sau Confederatia FElvetiana;

b) resortisanti ai statelor membre ale Uniunii Europene, cetateni ai statelor
apartinand Spatiului Economic European sau ai Confederatiei Elvetiene posesori
ai unui titlu de calificare care a fost eliberat sau recunoscut in unul din aceste state;

c) cetateni sau resortisanti ai Republicii Moldova posesori ai actelor de
formare profesionald eliberate de state terte, recunoscute in conditiile legii.

(2) Activitatea profesionala se realizeazd exclusiv in specialitatea
corespunzatoare titlului profesional, cu exceptia situatiei de urgenta medicala care
pune 1n pericol viata persoanei sau a starii de urgenta instituite in modul stabilit de
legislatie.
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(3) Exercitarea profesiunii cu caracter permanent in Republica Moldova se
face cu titlul profesional detinut, in specialitatile prevazute in Nomenclatorul
specialitatilor medico-sanitare si farmaceutice, aprobat prin ordin al ministrului
sanatatii.

(4) Persoanele specificate la alin. (1) lit. b) au dreptul de a utiliza titlul de
calificare obtinut in statul membru, in limba acelui stat, in conditiile prevazute de
legislatie, inclusiv in cazul exercitarii profesiunii cu caracter temporar si
ocazional, precum si cu caracter permanent.

(5) Recunoasterea titlului de calificare si a actelor de formare profesionala,
in vederea exercitarii profesiunii, se realizeaza in cadrul procedurii de certificare
primard, de catre Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sanatate (in
continuare — Consiliu), in conditiile stabilite de Guvern.

(6) Accesul la exercitarea profesiei de catre persoanele specificate la
alin. (1) lit. b), care solicita sau detin cardul profesional european, se realizeaza in
conditiile si termenele stabilite de legislatie.”

4. Se completeaza cu articolul 8! cu urmatorul cuprins:

,Articolul 81. Conditiile de exercitare a profesiunilor medico-sanitare si
farmaceutice

(1) Exercitarea profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice are loc in
calitate de angajat la un prestator de servicii medicale sau farmaceutice, sau
independent (activitate profesionald in domeniul sanatatii, in una dintre formele
de organizare prevazute de prezenta lege).

(2) Exercitarea profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice are caracter
permanent, in conditiile domiciliului stabilit in Republica Moldova, sau caracter
temporar si ocazional, inclusiv in scop didactic sau de cercetare.

(3) Persoanele prevazute la art. 8 alin. (1) lit. b), stabilite in vederea
exercitarii profesiunii in unul dintre aceste state, exercita profesiunea in Republica
Moldova exclusiv In regim temporar si ocazional.

(4) In situatia prevazuti la alin. (3), persoanele au obligatia de a notifica
Consiliul, in modul stabilit de Guvern, pentru recunoasterea calificarilor
profesionale si a actelor de formare profesionald in domeniul sanatatii obtinute in
straindtate, fiind exceptate de la obligatia de a urma procedura de certificare
prevazuta la art. 9 alin. (1). Exercitarea activitatii profesionale este permisa in
conditiile si de la data stabilite potrivit legislatiei.

(5) In situatia previzuta la alin. (3), pentru prima prestare de servicii, in
cazul profesiilor care nu beneficiaza de recunoastere automata, Consiliul dispune
verificarea calificarilor profesionale si adoptd decizia corespunzatoare, in
conditiile si termenele prevazute de legislatie.

(6) In cazul in care verificarea previzuti la alin. (5) constata existenta unor
diferente de calificare relevante fatd de formarea impusa in Republica Moldova,
care nu pot fi compensate prin experienta profesionald si competente dobandite
ulterior formarii initiale, Consiliul dispune sustinerea unei probe de aptitudini.
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(7) Exercitarea profesiunii in regim temporar si ocazional de catre
persoanele prevazute la alin. (3) se verifica de catre Consiliu in modul stabilit de
Guvern. In situatia in care, ca urmare a verificarii, se constatd ca activitatea
profesionalad depaseste caracterul temporar si ocazional, persoana este obligata sa
solicite certificarea primara, in conditiile legii.

(8) Cetatenii statelor terte si apatrizii care nu detin drept de sedere in
Republica Moldova, dar detin drept de sedere si drept de exercitare a profesiei
intr-un alt stat, pot exercita profesia in regim temporar si ocazional pe teritoriul
Republicii Moldova, in baza certificarii de catre Consiliu, in conditiile stabilite de
legislatie. Durata exercitarii activitdtii profesionale nu poate depasi 3 luni pe an,
cu posibilitatea prelungirii pentru inca cel mult 3 luni, in conditiile stabilite de
legislatie.

(9) Pe durata exercitarii profesiei in regim temporar si ocazional pe teritoriul
Republicii Moldova, persoanele prevazute la alin. (3) si alin. (8) respecta normele
profesionale si deontologice stabilite de legislatia aplicabila.”

5. Articolul 9 va avea urmatorul cuprins:

LJArticolul 9. Modul de autorizare al exercitiului profesiunilor
medico-sanitare si farmaceutice

(1) Autorizarea exercitarii profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice se
efectueaza de catre Consiliu prin certificare, in modul stabilit de prezenta lege si
de Legea nr. 552/2001 privind evaluarea si acreditarea in sanatate.

(2) Cetatenii straini si apatrizii beneficiazd in egald masura de aceleasi
drepturi si au aceleasi obligatii Tn autorizarea exercitdrii profesiunilor medico-
sanitare si farmaceutice ca si cetdtenii Republicii Moldova.”

6. Se completeaza cu articolul 16 cu urmatorul cuprins:

LArticolul 161, Dispozitii generale privind actele permisive in domeniul
sanatatii

(1) Prezenta lege reglementeaza regimul juridic al actelor permisive din
domeniul sanatatii, altele decat cele care reglementeaza prin autorizare activitatea
de intreprinzator.

(2) In sensul prezentei legi, act permisiv este documentul sau inscrisul
constatator prin care autoritatea emitenta constatd unele fapte juridice si intrunirea
conditiilor stabilite de lege, atestand investirea solicitantului cu o serie de drepturi
si de obligatii pentru exercitarea activitatii profesionale sau pentru realizarea unor
actiuni ce implica servicii si bunuri aferente sanatatii populatiei.

(3) Actul permisiv reprezintd un mijloc de interventie care urmeaza a fi
instituit daca Intruneste urmatoarelor criterii:

a) supravegherea eficace a serviciul prestat sau a bunului pus la dispozitie
pe piata necesita stabilirea conditiilor speciale de activitate, precum si verificarea
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respectarii acestora pe parcursul activitatii pentru a exclude prejudicii pentru
sanatatea, siguranta sau drepturile pacientului sau pentru sanatatea populatiei;

b) regimul de autorizare prezinta eficientd dovedita in raport cu alte mijloace
si tehnici de interventie a autoritatii publice.

(4) Activitatea de reglementare prin acte permisive se organizeaza pe
subdomenii specifice si conform atributiilor autoritatilor din sinatate. In sensul
prezentei legi, sunt emitente urmatoarele autoritati:

a) Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale;

b) Agentia Nationalad pentru Sdnatate Publica;

c¢) Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sanatate.

(5) Respingerea cererii de eliberare, suspendarea si retragerea actului
permisiv constituie masuri administrative aferente regimului juridic al actului
permisiv si nu pot fi dispuse pentru neindeplinirea unor cerinte care nu sunt
prevazute expres de lege pentru actul permisiv respectiv.

(6) Conditiile generale, drepturile si obligatiile materiale si procedurale cu
caracter primar cu privire la solicitarea, eliberarea, suspendarea si retragerea
actelor permisive se stabilesc prin lege. Procedura detaliata si cerintele privind
solicitarea, eliberareca, suspendarea si retragerea unui act permisiv, cu indicarea
particularitatilor de procedura si a conditiilor in cazul in care un act permisiv se
acordd Tn mod diferit in functie de specificul obiectului sau subiectului se aproba
de cdtre Guvern.”

Art. 1l. — Legea nr. 264/2005 cu privire la exercitarea profesiunii de medic
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2005, nr. 172-175, art. 839), cu
modificarile ulterioare, se modifica dupa cum urmeaza:

1. Articolul 4 va avea urmatorul cuprins:

,Articolul 4. Profesiunea de medic

(1) Profesia de medic, inclusiv profesia de medic stomatolog, este exercitata
in Republica Moldova de catre persoanele prevazute la art. 8 alin. (1) din Legea
ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, care detin un titlu de calificare, un act de studii sau
un document de formare profesionala in domeniul respectiv, dupa cum urmeaza:

a) ca medic specialist, de catre persoanele care detin documentele prevazute
in partea introductiva a prezentului alineat, care atestd formarea de medic
specialist corespunzatoare specialitatii respective;

b) ca medic stomatolog, respectiv ca medic stomatolog specialist, de catre
persoanele care detin documentele prevazute in partea introductiva a prezentului
alineat, care atestd formarea de baza in domeniul stomatologiei sau, dupa caz,
formarea de medic stomatolog specialist corespunzatoare specialitatii respective.

(2) Profesiunea de medic se exercita de catre persoanele prevazute la
alin. (1) care indeplinesc urmatoarele conditii:

a) sunt certificate in modul stabilit de lege, cu exceptia situatiei prevazute la
art. 8! alin. (4) din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995;
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P ERIR]

lege.”

2. La articolul 8 alineatul (2), litera d) va avea urmatorul cuprins:
,,d) persoana care nu intruneste conditiile prevazute la art. 4”.

3. Articolul 12 va avea urmatorul cuprins:

,JArticolul 12. Autorizarea exercitarii profesiunii de medic

Pentru accederea si exercitarea profesiunii de medic pe teritoriul Republicii
Moldova, precum si pentru confirmarea detinerii competentelor profesionale
corespunzatoare, medicii sunt supusi certificarii Tn modul stabilit de lege.”

Art. 111. — Legea nr. 552/2001 privind evaluarea si acreditarea in sdnatate
(Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2001, nr. 155-157, art. 1234), cu
modificarile ulterioare, se modifica dupa cum urmeaza:

1. Dupa clauza de adoptare se introduce clauza de armonizare cu urmatorul
cuprins:

,Prezenta lege transpune partial Directiva 2005/36/CE a Parlamentului
European si a Consiliului din 7 septembrie 2005 privind recunoasterea calificarilor
profesionale, publicatd in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 255 din
30 septembrie 2005, CELEX: 32005L0036, astfel cum a fost modificata ultima
data prin Decizia delegatd (UE) 2025/2187 a Comisiet din 30 iulie 2025.”

2. Preambulul va avea urmatorul cuprins:

,,Evaluarea si acreditarea in sanatate se realizeaza in vederea determinarii,
pe baza de standarde elaborate i aprobate de Ministerul Sdnatatii, a capacitatii
cadrelor medico-sanitare si farmaceutice, precum si a prestatorilor de servicii
medicale, indiferent de tipul de proprietate, forma juridici de organizare si
subordonarea administrativd, de a acorda populatiei asistenta respectiva si de a
realiza obiectivele prevdazute de Legea ocrotirii sdnatatii nr. 411/1995,
Legea nr. 263/2005 cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului,
Legea nr. 264/2005 cu privire la exercitarea profesiunii de medic,
Legea nr. 1456/1993 cu privire la activitatea farmaceutica, Legea nr. 10/2009
privind supravegherea de stat a sanatatii publice, Legea nr. 1585/1998 cu privire
la asigurarea obligatorie de asistentd medicald, Legea nr. 105/2003 privind
protectia consumatorilor si de alte acte normative din domeniul medicinei si
farmaciei.

Scopul principal al evaluarii si acreditarii in sanatate consta in Tmbunatatirea
calitatii serviciilor acordate populatiei de catre prestatorii de servicii medicale si
asigurarea indeplinirii conditiilor necesare pentru accederea si exercitarea
profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice.”
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3. In tot cuprinsul legii, cuvintele ,,expert evaluator in sanatate”, ,,experti
evaluatori in sanatate”, la orice forma gramaticala, se substituie cu cuvintele
»expert in sanatate”, ,,experti in sanatate”, la forma gramaticald corespunzatoare,
iar cuvintele ,,Registrul expertilor evaluatori In sanatate” — cu cuvintele ,,Registrul
expertilor n sdnatate”.

4. Articolul 1 va avea urmatorul cuprins:

,ZArticolul 1. Obiectul legii

Prezenta lege stabileste principiile de baza si modul de evaluare si autorizare
a prestatorilor de servicii medicale si a cadrelor medico-sanitare si farmaceutice.”

5. Articolul 2:

se completeazd cu urmatoarele notiuni:

,,certificat de conformitate — document care atesta ca respectiva calificare
profesionald corespunde cerintelor minime de formare armonizate la nivelul
Uniunii Europene;

certificat privind schimbarea denumirii titlului de calificare — document
care atestd o schimbare de denumire, in cazul in care calificarea detinuta
indeplineste cerintele minime de formare armonizate la nivelul Uniunii Europene,
dar denumirea exactda a titlului nu corespunde celor prevazute de legislatia
aplicabild privind recunoasterea calificarilor profesionale;

certificat privind drepturile dobdndite — document care atestd practicarea
profesiei in mod efectiv si legal intr-un stat membru al Uniunii Europene pe o
perioada de cel putin trei ani consecutivi in decursul ultimilor cinci ani anterior
eliberarii certificatului, chiar daca cerintele minime de formare stabilite la nivelul
Uniunii Europene nu sunt indeplinite de calificarea formala detinuta;

registrul unic al cadrelor medicale si farmaceutice certificate — parte
componenta a Sistemului informational de evidenta a resurselor umane in sistemul
sanatatii responsabila de evidenta a tuturor categoriilor de cadre medico-Sanitare
si farmaceutice care au promovat procedura de certificare;”

notiunile ,.evaluare”, ,,expert evaluator in sandtate”, ,,registrul expertilor
evaluatori 1n sanatate” si ,solicitant al certificatului de acreditare” vor avea
urmatorul cuprins:

,.evaluare — activitate centrala a procedurii de autorizare, efectuata de catre
organismul national de evaluare si acreditare in sdndtate, care prevede aprecierea
corespunderii activitatii prestatorilor de servicii medicale si a cadrelor medico-
sanitare si farmaceutice standardelor din domeniul respectiv;”

expert in sandtate — persoana fizica, specialist cu inalta calificare
profesionald in domeniul medicinei, farmaciei, sanatatii publice, managementului
serviciilor de sanatate sau in alt domeniu relevant, selectata si inclusa de Consiliul
National de Evaluare si Acreditare in Sanatate In Registrul expertilor in sdnatate,
pentru realizarea activitatilor de evaluare tehnico-profesionala in procedurile de
acreditare si certificare;”
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Hregistrul expertilor in sanatate — totalitatea informatiilor documentate,
tinute manual si/sau in sistem informational automatizat, cu privire la expertii in
sanatate selectati de Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sanatate
pentru a fi antrenati, dupa caz, individual, in echipa sau in comisie, in procedurile
de acreditare si certificare;”

,solicitant al actului permisiv — persoana juridica, inregistratda in modul
stabilit de lege in Republica Moldova sau persoana fizica, abilitata in modul
stabilit, care intentioneaza sa practice sau practica activitate medico-sanitara si/sau
farmaceutica si care depune la organismul national de evaluare si acreditare in
sanatate cererea de autorizare a activitatii”.

6. La articolul 3:

denumirea articolului va avea urmatorul cuprins:

,yArticolul 3. Principiile de baza de acreditare si certificare”;

la alineatul (1):

dupa cuvantul ,medicale” se introduce textul ,si certificare a cadrelor
medico-sanitare si farmaceutice”;

la litera ), cuvintele ,,si acreditarii” se exclud;

la litera g), cuvantul ,,unitatii” se exclude;

se completeaza cu alineatul (3) cu urmatorul cuprins:

,»(3) In Republica Moldova au dreptul de a accede si exercita profesiuni
medico-sanitare si farmaceutice cadrele evaluate si certificate in modul stabilit de
prezenta lege”.

7. La articolul 6 alineatul (2), dupa cuvintele ,,standardelor din domeniul
respectiv’’ se introduce textul ,,si sa exercite activitatile profesionale numai potrivit
titlului profesional si specialitatii pentru care detine drept de exercitare, in
conditiile legii”.

8. La articolul 9 alineatul (1):

litera b) va avea urmatorul cuprins:

,b) antreneazd experti in sandtate din Registrul expertilor in sanatate,
potrivit naturii procedurii de acreditare, certificare sau recunoastere a calificarilor
profesionale”;

litera c) va avea urmatorul cuprins:

,C) stabileste criteriile de selectare, includere, mentinere, suspendare si
excludere a expertilor n sanatate din Registrul expertilor n sanatate, criteriile de
evaluare a activitatii acestora, precum si regulile privind independenta,
impartialitatea, evitarea conflictelor de interese si confidentialitatea”.

9. Articolul 10 se modifica dupa cum urmeaza:
denumirea articolului va avea urmatorul cuprins:
,JArticolul 10. Registrul expertilor in sanatate”;
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alineatele (1) si (2) vor avea urmatorul cuprins:

»(1) Pentru realizarea atributiilor privind acreditarea si certificarea,
Consiliul instituie si tine Registrul expertilor in sanatate.

(2) In Registrul expertilor in sanitate se includ specialistii cu inaltd
calificare profesionald, selectati in baza criteriilor stabilite de Consiliu, care pot fi
antrenati, dupa caz, individual, in echipa sau in comisie.”;

se completeaza cu alineatul (6) cu urmatorul cuprins:

,,(6) In procedurile de certificare si recunoastere a calificarilor profesionale,
Consiliul antreneaza experti 1n sdndtate pentru examinarea aspectelor
tehnico-profesionale relevante pentru stabilirea indeplinirii conditiilor de
exercitare a profesiei. Rapoartele, concluziile si opiniile acestora nu substituie
decizia Consiliului.”

10. Articolul 113 se completeaza cu alineatul (1') cu urmatorul cuprins:

»(1") Constituie necorespundere criteriilor si cerintelor de acreditare
admiterea de cdtre prestatorul de servicii medicale a exercitdrii activitatilor
profesionale de catre personalul medico-sanitar sau farmaceutic in afara titlului
profesional sau specialitatii pentru care acesta detine drept de exercitare, in
conditiile legii.”

11. Se completeaza cu capitolul 111! cu urmatorul cuprins:

,,Capitolul 1111
SISTEMUL DE CERTIFICARE
A CADRELOR MEDICALE SI FARMACEUTICE

Articolul 121, Dispozitii generale privind certificarea cadrelor medicale si
farmaceutice

(1) Consiliul, fiind responsabil de certificarea cadrelor medicale si
farmaceutice, 1si pastreaza autoritatea, fara a o delega, pentru deciziile referitoare
la certificare, precum si pentru suspendarea sau retragerea cardului profesional
national.

(2) Normele primare privind regimul juridic si procedural al cardului
profesional national prevazut de prezenta lege este stabilit prin Legea ocrotirii
sanatatii nr. 411/1995, in partea in care nu este reglementat de prezenta lege.

(3) Accederea in activitatea profesionald de catre persoanele specificate la
art. 8 alin. (1) din Legea a ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, cu exceptiile prevazute
de lege, se face dupa promovarea procedurii de certificare primara.

(4) Persoanele specificate la art. 8 alin. (1) din Legea ocrotirii sanatatii
nr. 411/1995, titulari ai cardului profesional national valabil si nerevocat, sunt
supusi unei certificdri periodice in vederea prelungirii perioadei de valabilitate a
acestuia, specificata la art. 122 alin. (3) pentru continuarea exercitirii activitatii
profesionale.
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(5) Persoanele specificate la art. 8 alin. (1) din Legea ocrotirii sanatatii
nr. 411/1995, carora le-a fost retras cardul profesional national, pot fi supuse
certificdrii extraordinare, in conditiile art. 12% alin. (2), in vederea verificarii
inlaturarii circumstantelor care au determinat retragerea si a indeplinirii conditiilor
legale pentru reluarea exercitarii profesiunii.

Articolul 122, Procedura de certificare

(1) Etapele, procedura si conditiile tehnice pentru evaluarea solicitarilor de
autorizare si atestarea conformitatii competentelor si cunostintelor cadrelor
medico-sanitare si farmaceutice sunt aprobate de Guvern.

(2) In vederea initierii procedurii de certificare, solicitantul depune la
Consiliu:

a) cererea de obtinere a cardului profesional national;

b) dosarul pentru certificare in conformitate cu cerintele aprobate.

(3) Decizia de certificare se aproba de Consiliu in cazul in care conditiile de
formare, de exercitare a profesiunii si competentele solicitantului sunt conforme,
in baza raportului de evaluare, criteriilor de certificare. In baza deciziei de
certificare, solicitantului i se elibereaza cardul profesional national valabil pe un
termen de 5 ani, cu inscrierea lui in Registrul unic al cadrelor medicale si
farmaceutice certificate.

(4) Certificarea primard a persoanelor specificate la art. 8 alin. (1) lit. b) si
lit. ¢) din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 prevede ca etapd intermediara
recunoasterea titlului de calificare.

(5) Decizia de certificare primara a persoanelor specificate la art. 8 alin. (1)
lit. b) din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, in caz de obtinere a dreptului de
sedere pe teritoriul Republicii Moldova, se aprobd in termen de 3 luni de la
depunerea dosarului complet in baza procedurii de recunoastere automata a
calificarilor profesionale.

(6) Decizia de certificare primara a persoanelor specificate la art. 8 alin. (1)
lit. ¢) din Legea ocrotirii sdnatatii nr. 411/1995, precum si a persoanelor specificate
la art. 8 alin. (1) lit. b) din Legea ocrotirii sanatdtii nr. 411/1995, care nu
indeplinesc conditiile prevazute de procedura de recunoastere automata, se aproba
in termen de 4 luni de la depunerea dosarului complet in baza regimului general
de recunoastere a calificarilor profesionale.

(7) Decizia de certificarea primara a persoanelor specificate la art. 8 alin.
(1) lit. a) din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, certificarea periodicd si
certificarea extraordinard se aproba in termen de 30 de zile de la depunerea
dosarului complet de catre solicitant.

(8) Prin derogare de la prevederile alin. (3), decizia de certificare a
persoanelor specificate la art. 8 alin. (8) din Legea ocrotirii sdnatatii nr. 411/1995
se aproba in termen de 30 de zile de la depunerea dosarului complet de catre
solicitant prin eliberarea cardului profesional national valabil pe un termen de 3
luni, cu inscrierea lui in Registrul unic al cadrelor medicale si farmaceutice
certificate.
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(9) In cazul in care finalizarea procedurii de certificare este conditionati de
indeplinirea unei masuri de conformare profesionald, termenul de solutionare a
cererii se suspendad de la data comunicdrii masurii pana la data consemnarii
rezultatului acesteia in dosar.

Articolul 123, Suspendarea cardului profesional national

(1) Consiliul suspenda cardul profesional national in urmatoarele cazuri:

a) intervenirea unei schimbari materiale dupa emiterea cardului profesional
national, care afecteaza indeplinirea conditiilor legale privind dreptul de exercitare
a profesiei, in baza cérora a fost acordata certificarea;

b) constatarea, in urma verificarii realizate sau in baza documentelor
eliberate de cétre organul de control sau agentul constatator cu atributii in
exercitarii profesiunii care are legiturd directd si specificd cu sandtatea sau
siguranta pacientului;

c) informarea de catre autoritdtile competente din statele membre ale
Uniunii Europene, prin mecanismul de alertd, precum si din statele terte, ca
profesionistului autorizat i s-a restrans sau interzis cu caracter temporar de catre
autoritdtile sau instantele judecatoresti nationale sa desfasoare activitati
profesionale pe teritoriul statului respectiv;

d) exercitarea profesiei in afara specialitatii corespunzatoare titlului
profesional detinut;

e) cererea titularului privind suspendarea valabilitdtii cardului profesional
national;

f) constatarea, in baza actelor emise de organele competente, a punerii sub
invinuire, trimiterii in judecata, aplicarii unei masuri preventive sau de protectie
ori a unei alte circumstante grave, in legatura cu fapte care privesc viata, sdnatatea,
integritatea fizica sau psihica, libertatea, inviolabilitatea sexuald, minorii,
persoanele vulnerabile ori alte valori sociale esentiale, dacd, prin natura si
gravitatea lor, acestea pot afecta buna reputatie profesionald, siguranta pacientului
sau increderea publica in exercitarea profesiunii,

g) alte situatii prevazute de legislatie.

(2) Termenul de suspendare a valabilitatii cardului profesional national nu
depdseste 4 luni. La stabilirea termenului de suspendare se ia in considerare
procedurile administrative pentru inldturarea circumstantelor care au stat la baza
deciziei de suspendare si implicatiile pentru sanatatea si siguranta pacientului.

(3) La expirarea termenului de suspendare, Consiliul aproba una din
urmatoarele decizii:

a) restabilirea valabilitatii cardului profesional national;

b) initierea procedurii de retragere a cardului profesional national;

Articolul 124, Retragerea cardului profesional national

(1) Consiliul retrage cardul profesional national in urmatoarele cazuri:
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a) existenta unei hotarari judecatoresti definitive de condamnare pentru
savarsirea cu intentie a unei infractiuni in imprejurari legate de exercitarea
profesiunii medico-sanitare sau farmaceutice;

b) depistarea si confirmarea, in modul stabilit, a unor date neautentice in
dosarul de certificare;

c¢) neinlaturarea in termenul stabilit de lege a circumstantelor care au dus la
suspendarea valabilitatii cardului profesional national,

d) constatarea indeplinirii conditiilor pentru a treia suspendare a cardului
profesional national,

e) informarea de catre autoritdtile competente din statele membre ale
Uniunii Europene, prin mecanismul de alertd, precum si din statele terte, ca
profesionistului autorizat i s-a interzis in intregime de catre instantele judecatoresti
sau autoritatile nationale sa desfasoare activitati profesionale, pe teritoriul statului
respectiv;

f) lipsa exercitarii profesiunii in specialitatea corespunzatoare titlului
profesional pentru o perioada mai mare de doi ani consecutivi in ultimii cinci ani;

g) exercitarea profesiunii in perioada suspendarii valabilitatii cardului
profesional national;

h) cererea titularului privind retragerea cardului profesional national;

1) constatarea unei condamnari definitive ori a unei circumstante grave
confirmate prin act definitiv al organului competent, in legatura cu fapte care
privesc viata, sanatatea, integritatea fizica sau psihica, libertatea, inviolabilitatea
sexuald, minorii, persoanele vulnerabile ori alte valori sociale esentiale, daca, prin
natura si gravitatea lor, acestea sunt incompatibile cu mentinerea cardului
profesional national;

J) alte situatii prevazute de legislatie.

(2) Dupa retragerea cardului profesional national, in functie de temeiul
retragerii si de posibilitatea reluarii exercitarii profesiunii, Consiliul poate aproba
una dintre urmatoarele decizii:

a) dispunerea promovarii procedurii de certificare extraordinard, in cazul in
care sunt inlaturate circumstantele care au determinat retragerea cardului
profesional national si sunt indeplinite conditiile legale pentru exercitarea
profesiunii;

b) constatarea inexistentei conditiilor legale pentru promovarea procedurii
de certificare extraordinara.

Articolul 12°. Plata pentru certificare

(1) In procesul de certificare, solicitantii achiti serviciile aferente
procedurilor administrative de eliberare a cardului profesional national.

(2) Metodologia de calculare a tarifelor se aproba de catre Guvern, iar
cuantumul tarifelor aferente procedurilor administrative privind cardul profesional
national se aproba de ministrul sandtatii.

Articolul 12% Dispozitiile generale privind desemnarea autorititii
competente, in vederea notificarii Comisiei Europene
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Consiliul este desemnat in calitate de autoritate competenta pentru profesiile
medico-sanitare si farmaceutice, exercitand atributii de cooperare administrativa
cu autoritatile competente ale statelor membre ale Uniunii Europene, inclusiv prin
schimbul de informatii si documente, in conditiile stabilite de legislatie.

Articolul 127. Atributii in domeniul recunoasterii exercitirii profesiunilor
medicale si farmaceutice la nivelul Uniunii Europene

(1) Consiliul exercita, in modul stabilit de legislatie, urmatoarele atributii:

a) gestioneaza dosarul individual al solicitantului creat in Sistemul de
Informare al Pietei Interne (IMI);

b) participa la procedura de emitere a cardul profesional european prin
intermediul IMI, in conditiile stabilite de legislatie;

c) emite certificatele prevazute de legislatia aplicabild, inclusiv certificatul
de conformitate, certificatul privind schimbarea denumirii titlului de calificare si
certificatul privind drepturile dobandite, pentru persoanele prevazute la art. 8 alin.
(1) din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995;

d) face schimb de informatii cu autoritatile competente din statele membre
ale Uniunii Europene cu privire la titularii titlurilor de calificare, in conditiile
stabilite de legislatia aplicabila;

e) notifica prin alertd autoritatile competente din statele membre ale Uniunii
Europene cu privire la profesionistii carora le-a fost restrans sau interzis dreptul
de exercitare a profesiei;

f) notifica prin alertd autoritatile competente din statele membre ale Uniunii
Europene cu privire la incetarea interdictiilor sau restrictiilor de exercitare a
profesiei;

g) notifica prin alerta autoritatile competente din statele membre ale Uniunii
Europene cu privire la profesionistii in cazul carora s-a constatat utilizarea de
titluri de calificare falsificate.”

Art. IV. — Legea nr. 1456/1993 cu privire la activitatea farmaceutica
(republicata in Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 2005, nr. 59-61, art. 200),
cu modificarile ulterioare, se modificd dupa cum urmeaza:

1. In tot cuprinsul legii, cuvintele ,laborant-farmacist” si ,,farmacist-
specialist”, la orice forma gramaticald, se substituie cu cuvintele ,asistent
farmacist” i, respectiv, ,farmacist specialist”, la forma gramaticala
corespunzatoare.

2. La articolul 1, notiunea ,,activitate farmaceuticd” va avea urmatorul
cuprins:

Lactivitate farmaceutica — domeniu stiintifico-practic al ocrotirii sanatatii,
care include elaborarea medicamentelor, standardizarea, autorizarea, fabricatia,
prepararea, controlul calitatii, distributia, pastrarea, livrarea si eliberarea
medicamentelor, prestarea serviciilor farmaceutice, inclusiv informarea si
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consilierea privind medicamentele, asistenta farmaceutica, monitorizarea utilizarii
medicamentelor, raportarea reactiilor adverse si participarea la actiuni de sanatate
publica, gestionarea deseurilor rezultate din activitatea farmaceutica, precum si
conducerea intreprinderilor, unitatilor farmaceutice si subdiviziunilor acestora;
activitatea farmaceutica se exercitd in conditiile prezentei legi si ale actelor
normative aprobate pentru aplicarea acesteia.”

3. Articolul 9' se completeaza cu alineatul (1') cu urmatorul cuprins:

»(1') Controlul de stat si supravegherea exercitate de Agentia
Medicamentului si Dispozitivelor Medicale asupra persoanelor fizice nu aduc
atingere competentelor Consiliului National de Evaluare si Acreditare in Sanatate
privind certificarea cadrelor medico-sanitare si farmaceutice, recunoasterea
titlurilor de calificare si a actelor de formare profesionala, precum si suspendarea
sau retragerea cardului profesional national.”

4. Articolul 14' se completeaza cu alineatul (4) cu urmatorul cuprins:

»(4) Licenta pentru activitatea farmaceuticd si certificatul privind
conformitatea cu buna practica de farmacie nu substituie certificarea profesionala
si nu inlaturd obligatia persoanelor fizice care exercitd activitate farmaceutica de
a detine card profesional national valabil, potrivit legii.”

5. Articolul 142

la alineatul (1), literele ) - e) vor avea urmatorul cuprins:

,C) datele de identificare ale persoanclor desemnate pentru conducerea
unitatii farmaceutice si, dupa caz, a filialelor acesteia;

d) actele care confirma raportul juridic al persoanelor prevazute la lit. ¢) cu
solicitantul, daca aceste informatii nu pot fi verificate din oficiu;

¢) declaratia pe propria raspundere privind asigurarea exercitarii activitatii
farmaceutice in regim permanent de personal farmaceutic certificat potrivit legii.”;

se completeaza cu alineatul (1') cu urmatorul cuprins:

,»(1") Actele de studii, titlurile de calificare, actele de formare profesionala
si documentele privind dezvoltarea profesionald continud ale personalului
farmaceutic nu se prezintd in procedura de licentiere, iar detinerea dreptului de
exercitare in regim permanent se verificdA de Agentia Medicamentului si
Dispozitivelor Medicale prin Registrul unic al cadrelor medicale si farmaceutice
certificate.”;

la alineatul (6), literele ¢) si d) vor avea urmatorul cuprins:

,,C) lipsa, suspendarea, retragerea sau expirarea cardului profesional national
al persoanei care asigura conducerea unitatii farmaceutice ori, dupa caz, a filialei
acesteia,

d) neasigurarea exercitarii activitatii farmaceutice de catre personal
farmaceutic certificat potrivit legii;”.

6. La articolul 142, litera e) va avea urmatorul cuprins:
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,,€) conducerii mai multor unitati farmaceutice sau filiale de catre aceeasi
persoana, cu incdlcarea art. 22 alin. (5);”

7. Articolul 14* va avea urmatorul cuprins:

,Articolul 144, Licentierea activitatii farmaceutice in localitatile rurale

(1) Prin derogare de la prevederile art. 14! si art. 22 din prezenta lege,
precum si ale art. 4 din Legea nr. 160/2011 privind reglementarea prin autorizare
a activitatii de intreprinzator, conditiile de licentiere a activitatii farmaceutice in
localitatile rurale, inclusiv a activitatii farmaceutice a carei desfasurare este
subventionatd de stat, sunt reglementate de catre Guvern.

(2) Derogarea prevazuta la alin. (1) nu exclude obligatia persoanelor care
exercitd activitate farmaceuticd in conditiile art. 22 alin. (3) de a detine card
profesional national valabil pentru titlul profesional de baza detinut si nu
echivaleaza cu certificarea acestora ca farmacist sau asistent farmacist.”

8. La articolul 15, alineatul (3) se completeaza cu textul ,, , fard a aduce
atingere competentelor Consiliului National de Evaluare si Acreditare in Sanatate
privind certificarea cadrelor medico-sanitare si farmaceutice, recunoasterea
titlurilor de calificare si a actelor de formare profesionala, precum si suspendarea
sau retragerea cardului profesional national”.

9. Articolul 22 va avea urmatorul cuprins:

LArticolul 22. Exercitarea activitatii farmaceutice

(1) Activitatea farmaceutica se exercita de personal farmaceutic certificat in
conditiile legii, corespunzator titlului profesional detinut, cu exceptiile si
particularitatile prevazute de prezenta lege si de legislatia privind exercitarea
temporara si ocazionald a profesiei.

(2) Depozitele farmaceutice, farmaciile si filialele acestora sunt conduse de
farmacisti sau farmacisti specialisti certificati potrivit legii. Ca exceptie, farmaciile
si filialele farmaciilor amplasate in localitdtile rurale pot fi conduse de asistenti
farmacisti certificati, in conditiile stabilite de Guvern.

(3) In institutiile medico-sanitare publice din localititile rurale in care nu
existd asistentd farmaceutica, activitatea farmaceuticd desfasurata in cadrul
filialelor de categoria a Il-a ale farmaciilor, ca exceptie, poate fi exercitata de cadre
medico-sanitare certificate pentru titlul profesional de baza detinut, care poseda
cunostinte practice in domeniul farmaceutic, in conformitate cu cerintele stabilite
prin ordin al ministrul sanatatii.

(4) Persoanele care au obtinut titluri de calificare sau acte de formare
profesionald in domeniul farmaceutic in strdindtate pot exercita activitatea
farmaceutica in Republica Moldova cu caracter permanent numai dupa certificarea
profesionald, in cadrul careia se realizeaza, dupd caz, recunoasterea titlului de
calificare sau a actelor de formare profesionald, in conditiile Legii ocrotirii
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sanatatii nr. 411/1995, Legii nr. 552/2001 privind evaluarea si acreditarea in
sanatate si ale legislatiei privind recunoasterea calificarilor profesionale.

(5) O persoand certificatd ca farmacist specialist, farmacist sau asistent
farmacist poate conduce numai o singura unitate farmaceutica.”

10. Articolele 27 si 28 vor avea urmatorul cuprins:

SJArticolul 27. Personalul farmaceutic

(1) Personalul farmaceutic este compus din:

a) farmacisti specialisti, absolventi ai studiilor de rezidentiat;

b) farmacisti;

c) asistenti farmacisti.

(2) Specialitatile, titlurile profesionale si functiile personalului farmaceutic
se stabilesc de ministrul sanatatii, in corelare cu Nomenclatorul specialitatilor
medico-sanitare si farmaceutice.

(3) Dreptul de exercitare a activitatii farmaceutice se acorda prin certificare
profesionald, n conditiile legii.

Articolul 28. Formarea si dezvoltarea profesionald a personalului
farmaceutic

(1) Formarea farmacistului se realizeaza prin programul de studii superioare
integrate de farmacie, organizat potrivit Codului educatiei al Republicii Moldova
nr. 152/2014 si cu respectarea cerintelor minime de formare si a criteriilor de
evaluare in vederea autorizarii de functionare provizorie si acreditarii, aprobate de
Guvern pentru acest program.

(2) Programul de studii prevazut la alin. (1) asigura dobandirea
cunostintelor, aptitudinilor si competentelor necesare pentru exercitarea
activitatilor farmaceutice si prestarea serviciilor farmaceutice prevazute de
prezenta lege.

(3) Formarea farmacistului specialist se realizeaza prin studii de rezidentiat,
iar formarea asistentului farmacist se realizeazd prin programe de formare
profesionald corespunzatoare, in conditiile actelor normative aplicabile.

(4) Dezvoltarea profesionald continud a personalului farmaceutic este
obligatorie si se valorifica in procedura de certificare periodica, in conditiile legii.”

Art. V. — Dispozitii finale si tranzitorii

(1) Prezenta lege intra in vigoare la 1 ianuarie 2027, cu exceptia:

a) art. [ pct. 3, in partea ce se refera la art. 8 alin. (1) lit. b) si ¢), alin. (4) si
(6), si pct. 4, in partea ce se referd la art. 8 alin. (3)-(9), precum si art. I1I pct. 11,
in partea ce se referd la art. 122 alin. (4)-(6) si (8), care intrd in vigoare la 1 ianuarie
2028;

b) art. III pct. 11, in partea ce se referd la art. 12%si art. 127 alin. (1) lit. a),
b) si d)-g), care intrd in vigoare la data intrarii Tn vigoare a tratatului de aderare a
Republicii Moldova la Uniunea Europeana.
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(2) Guvernul, in termen de 6 luni de la data publicarii prezentei legi, va
aduce actele sale normative in concordanta cu prezenta lege si va aproba actele
normative necesare pentru implementarea sistemului de certificare a cadrelor
medico-sanitare si farmaceutice si a recunoasterii calificarilor profesionale si a
actelor de formare profesionald in domeniul sanatatii obtinute in strainatate.

(3) Persoanele care, la data intrarii in vigoare a prezentei legi, exercita legal
profesiuni medico-sanitare sau farmaceutice 1si continua activitatea in baza actelor
detinute, pana la eliberarea cardului profesional national.

(4) Actele de studii, titlurile de calificare, actele de formare profesionala,
certificatele, atestarile si alte acte care confirma dreptul de exercitare a profesiunii,
eliberate sau recunoscute pand la data intrarii in vigoare a prezentei legi, isi
pastreaza valabilitatea potrivit regimului juridic aplicabil la data eliberarii sau
recunoasterii acestora.



NOTA DE FUNDAMENTARE
a proiectului de Lege privind modificarea unor acte normative
(reglementarea exercitirii profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice)

prmectulul actu]ul normativ

Proiectul de lege prlvmd modlﬁcarea unor acte normatlve (reglementarea exermtaru

profesmmlor med1co sanitare si farmaceutlce) este elaborat de cétre M1n1steru1 Sanatatn

: 2 Conditule ce au unpus elaborarea pTOIECtuhIE actulux normatlv

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

Proiectul de lege a fost elaborat in scopul armonizarii cadrului normativ national cu
prevederile Directivei 2005/36/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 7 septembrie 2005
privind recunoasterea calificarilor profesionale, in contextul parcursului de integrare europeani al
Republicii Moldova.

Documentul vizeazi in mod specific:

e instituirea regimului juridic al recunoasterii calificarilor profesionale obtinute in statele
membre ale Uniunii Europene, Spatiului Economic European si Confederatia Elvetiand;

o reglementarea modalititilor de exercitare, permanenti sau temporari, a profesiunilor
medico-sanitare §i farmaceutice pe teritoriul Republicii Moidova;

e atribuirea de competente Consiliului National de Evaluare si Acreditare in Sanitate
(CNEAS), in calitate de autoritate competenti responsabild de procesul de recunoastere si
certificare a calificarilor profesionale in domeniul san&tatii.

Necesitatea promovirii prezentului proiect derivd din angajamentele asumate de Republica
Moldova in cadrul Acordului de Asociere cu Uniunea Europeand, care prevede alinierea treptat a
legislatiei nationale la acquis-ul european, inclusiv in domeniul reglementirii profesiilor si
mobilitatii fortei de munca.

De asemenea, proiectul de act normativ este elaborat in temeiul Reformei 4.6.18:
Imbunatatirea calitatii prestarii serviciilor de sanitate la nivel national, prevazutd In Agenda de
reforme aferentd Planului de crestere al Republicii Moldova pentru anii 2025-2027, aprobatd prin
Hotérarea Guvernului nr. 260/2025.

Totodatad, proiectul contribuie la implementarea actiunii normative nr. 6 din Anexa A,
Capitolul 3 ,,Dreptul de stabilire si libertatea de a presta servicii” din Programul national de aderare
a Republicii Moldova la Uniunea Europeand pentru anii 2025-2029, aprobat prin Hotdrérea
Guvernului nr. 306/2025, cu modificirile ulterioare.

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

In prezent, cadrul legal national privind autorizarea si exercitarea profesiunilor medico-
sanitare si farmaceutice este reglementat printr-un ansamblu de acte normative, In principal:

e Legeanr. 411/1995 ocrotirii sanététii;

e Legeanr. 552/2001 privind evaluarea si acreditarea in sénétate;

e Legeanr. 264/2005 cu privire la exercitarea profesiunii de medic;
e Legeanr. 1456/1993 cu privire la activitatea farmaceuticé;

Cu toate acestea, acest cadru normativ nu asigurd pe deplin transpunerea prevederilor
Directivei 2005/36/CE, in special in ceea ce priveste:




e lipsa unor proceduri explicite de recunoastere automati a calificarilor profesionale obtinute
in statele membre ale UE, SEE si Elvetia;

e absenta cardului profesional european i a cardului profesional national ca instrumente de
certificare, previzute de Directiva;

o neclaritati privind regimul exercitirii temporare si ocazionale a profesiunilor reglementate
de citre resortisantii europent;

o lipsa unui sistem unificat si coerent de verificare, certificare si monitorizare a calitatii
profesionale, cuprinzénd inclusiv certificarea periodici si extraordinari;

o neimplementarea obligatiei de cooperare administrativa prin Sistemul de informare al pietei
interne (IMI), conform Regulamentului (UE) nr. 1024/2012.

De asemenea, nu sunt reglementate suficient atributiile autoritatii competente In procesul de
recunoastere a calificarilor, iar procedurile existente sunt dispersate, necorelate Intre ele s
neadaptate la cerintele europene privind transparenta, eficienta si interoperabilitatea.

Aceasti situatie creeazd bariere administrative in calea mobilititii profesionale, genereazi
incertitudini pentru solicitanti, si afecteazi atat interesul public in protejarea sanatatii si sigurantei
pacientilor, cét i angajamentele internationale ale Republicii Moldova in procesul de asociere si
aderare la Uniunea Europeand.

Prin urmare, se impune interventia legislativd prin elaborarea unui cadru normativ
consolidat, clar si compatibil cu legislatia UE, care sa reglementeze recunoasterea calificarilor
profesionale, certificarea, emiterea cardului profesional si dreptul de exercitare a profesiunilor
medico-sanitare s1 farmaceutice, atét in regim permanent, temporar cit si ocazional.

In majoritatea statelor europene, unul din mecanismele esentiale de perfectionare a calitétii
asistentel medicale, consolidare a drepturilor pacientilor si combatere a coruptiei este eliberarea
licentei/autorizatiei/certificatului de activitate profesionala.

Autorizarea profesionald in statele europene este complementard diplomei de calificare,
care atestd faptul ci personalul medical a absolvit studiile necesare pentru a incepe practica
medicala. Personalul medical este evaluat cu regularitate in cadrul procesului de reinnoire a
licentei/autorizatiei pe durata activitafii sale pentru a se verifica daci acesta continud si practice
medicina, se bucurd de o reputatie buné in comunitatea medicala, respectd cerintele impuse pentru
dezvoltarea profesionald continud, respectd standardele de etici profesionald, precum si pentru a
stabili lipsa unor decizii semnificative privind reclamatiile depuse de pacienti impotriva sa.

Din analiza actuald privind procedurile de autorizare a profesiunilor medico-sanitare si
farmaceutice, bazindu-ne pe practicile internationale conchidem, ca sistemul existent de autorizare
a exercitiului profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice tn Republica Moldova nu corespunde
imperativuiui timpului.

Aceasta se explicé prin:

- lipsa unor reglementari concise $i complete privind modul de autorizare a exercitiului
profesiunilor din momentul obtinerii diplomei de medic specialist/ farmacist specialist sau a
diplomei de studii profesionale si ulterior pe parcursul activitatii profesionale;

- lipsa unui mecanism privind autorizarea exercitdrii profesiunii de medic pe teritoriul
Republicii Moldova pentru cetafenii striini in cadrul schimbului de experienta curativ didactici sau
de alt gen,;

- lipsa unui registru cu acces public al cadrelor medicale si farmaceutice autorizate, care au
dreptul de a exercita in prezent profesiuni medico-sanitare si farmaceutice pe teritoriul tirii;

- lipsa unui mecanism bine definit si coerent de reglementare a comportamentului
profesional al cadrelor medicale, care ar stabili metodologia de investigare sistematica si oportuni
a reclamatiulor pacientilor determinate de calitatea asistentei medicale oferite de personalul medical
si aplicarea sanctiunilor disciplinare.

Prin urmare, certificarea cadrelor medicale nu este doar o formalitate, ci o garantie a
profesionalismului, sigurantei si responsabilitétii In sistemul sanitar. Este o componentd vitald
pentru functionarea eficientd, etica si sigura a oricarui sistem de sanatate.
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3. Obiectivele urmirite si solufiile propuse -

3.1. Principalele prevederi ale proiectului si evidentierea elementelor noi

Proiectu]l de lege propune un cadru normativ integrat pentru recunoasterea calificarilor

profesionale si reglementarea condititlor de exercitare a profesiunilor medico-sanitare si
farmaceutice, in conformitate cu Directiva 2005/36/CE si Directivele complementare aferente.

Principalele prevederi ale proiectului includ:

I.

Definirea terminologiei armonizate cu legislatia UE, precum: titlu de calificare, calificare
profesionald, experientd profesionald, certificare, card profesional national, card
profesional european, recunoastere automata si regim general de recunoastere.

Instituirea mecanismului de recunoastere a calificérilor profesionale pentru resortisantii
UE, SEE si Elvetiei, atat prin:

o procedura de recunoastere automatd (pentru profesiile armonizate — medic, medic
dentist, farmacist, asistent medical generalist, moas#);

o cét si prin regimul general de recunoastere, cu aplicarea masurilor compensatorii
(proba de aptitudini).

Stabilirea regimului juridic al exercitarii profesiunilor reglementate:
o in forma permanentd (dupa stabilirea in Republica Moldova);

o 1In form& temporard si ocazionald, inclusiv in scop didactic, fird obligativitatea
certificdrii, In baza notificarii catre autoritatea competentd.

Reglementarea certificarii profesionistilor prin:
o certificare primara (pentru accedere 1n profesie);
o certificare periodica (pentru prelungirea dreptului de practica);

o certificare extraordinard (pentru reintegrarea in profesie dupa intreruperi de durati
sau alte restrictii).

Instituirea cardului profesional national, care confirmé dreptul de practicd al titularului si
inlocuieste actualele documente de autorizare. Cardul va avea o valabilitate de 5 ani si va
f1 Inscris 1n registrul cadrelor certificate.

Implementarea cardului profesional european pentru sprijinirea mobilitatii transfrontaliere
a profesionistilor in cadrul UE, in conformitate cu Regulamentul (UE) nr. 1024/2012
privind Sistemul de informare al pietei interne (IMI).

Clarificarea atributiilor Consiliului National de Evaluare si Acreditare in Sinitate
(CNEAS), desemnat ca:

o autoritate competentd in procesul de recunoastere;
o centru de asistentd pentru solicitanti;

o 1nstitufie responsabild de emiterea documentelor justificative si notificarea Comisiei
Europene.

Mecanisme de alert si cooperare administrativa cu statele membre ale UE, pentru schimbul
de informatit privind sanctiunile, interdictille sau cazurile de falsificare de titluri de
calificare.

Atribuirea céatre Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sandtate (CNEAS) a
responsabilitatilor privind certificarea cadrelor medicale este justificatd prin rolul consolidat pe
care aceastd institufie il exercita deja In domeniul evaludrii calitatii serviciilor de sanatate si al
emiterii actelor permisive. In prezent, CNEAS este autoritatea care asigura acreditarea institutiilor




medico-sanitare st emite certificatele de acreditare in baza Legii nr. 552/2001 privind evaluarea si
acreditarea In sandtate.

Integrarea responsabilititilor pentru gestionarea sistemului de certificare a cadrelor medicale in
competenta CNEAS permite valorificarea expertizei si a infrastructurii institutiei, asigurdnd un
sistem unitar si eficient de certificare profesionald la nivel national.

In plus, in conformitate cu proiectul Legii privind institutiile publice, aflat in proces de promovare,
CNEAS urmeaz3 a {1 reorganizata, dobandind statut de autoritate administrativa cu drept de emitere
a actelor permisive. Acest statut va conferi CNEAS cadrul legal deplin pentru a actiona ca autoritate
competentd in domeniul certificirii calificirilor profesionale, in conformitate cu standardele
europene si cu Directiva 2005/36/CE privind recunoasterea calificirilor profesionale.

Prin aceastd solutie, se asigura:
e continuitatea institutional;
e eficienta administrativa (prin valorificarea capacitatilor existente ale CNEAS);
e alinierea cadrului national la bunele practici europene, unde atributiile de certificare
profesionald sunt corelate cu cele de asigurare a calitatii si de autorizare a furnizorilor de
servicii de sénétate.

Elemente de noutate introduse de proiect:
e Crearea unui sistem unitar si coerent de certificare si recunoastere a calificarilor in domeniul
sinAtatii;
e Introducerea cardului profesional national si european ca instrumente de atestare si
mobilitate profesional;

e Reglementarea expresd a exercitiirii temporare si ocazionale a profesiilor, conform
normelor europene;

e Implementarea procedurilor de alertd si cooperare administrativa in cadrul IMI;

o Afribuirea explicitd a competentelor de notificare a Comisiei Europene si schimb de
informatii transnational.

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

In procesul de elaborare a proiectului de lege, au fost analizate mai multe optiuni de
reglementare. O primd posibilitate a fost mentinerea cadrului normativ actual, cu interventii
punctuale asupra legislatiei sectoriale existente, precum Legea nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii si
Legea nr. 264/2005 cu privire la exercitarea profesii de medic. Totusi, aceasta abordare nu ar fi
permis franspunerea coerentd, sistematicd si completd a Directivei 2005/36/CE si a Directivel
delegate (UE) 2024/782, din cauza fragmentdrii reglementarilor, a absenfei unor mecanisme
esentiale, cum ar i cardul profesional european si recunoasterea automats, precum si a lipsei unui
cadru institutional compatibil cu cerintele Uniunii Europene.

O altd varianta avutd In vedere a fost reglementarea printr-un act normativ subordonat legii,
precum o hotérdre de Guvern sau un ordin de ministru. Aceastd solutie a fost considerati
insuficientd, Intrucdt transpunerea directivelor europene vizeazd aspecte de substantd ce tin de
drepturile fundamentale ale cetdtenilor, de organizarea autorititilor competente si de instituirea
unor proceduri juridice clare. Acestea necesité reglementare prin acte cu fortd juridici de lege, care
pot conferi stabilitate si garantii corespunzitoare.

A mai fost luatd In calcul si posibilitatea unei transpuneri fragmentate, prin modificiri
distincte ale actelor normative aplicabile fiecarei profesii reglementate (medic, farmacist, asistent
medical etc.). Desi teoretic posibild, aceastd optiune ar {1 dus la lipsd de uniformitate si coerenti
normativa, ar fi Ingreunat aplicarea unitard a prevederilor la nivel institutional si ar fi generat
dificultéti de interpretare si cooperare internationald, inclusiv in cadrul sistemului IMI.




In aceste conditii, optiunea considerats optima a fost elaborarea unui cadru legislativ unificat si
armonizat, care si reglementeze in mod expres si complet recunoasterea calificdrilor profesionale
si exercitarea profesiunilor din domeniul sénatatii, in conformitate cu cerintele acquis-ului Uniunii
Europene.

4.1. Impactul asupra sectorului public

Impactul asupra sectorului public este unul pozitiv si benefic, deoarece include alinierea
cadrului legislativ national la cel european, facilitdnd astfel recunoasterea calificirilor obtinute si
accesul pe piata muncii pentru medicii specialisti, eficientizarea proceselor decizionale si a
cooperdrii interinstitutionale in domeniul recunoasterii; consolidarea capacititii institutionale
pentru evaluarea si validarea calificarilor dobéndite in alte state membre ale UE; cresterea
mobilitatii profesionistilor i acoperirea mai eficientd a necesarului de personal medical calificat in
institutiile publice.

Adoptarea si implementarea procedurii de certificarea a cadrelor medicale va contribui la
aplicarea mai strictd a exigentelor privind dezvoltarea profesionald continud, asigurarea unei
evidente continue a calititii practicii profesionale a fiecarui lucritor medical si farmaceutic,
implementarea unui sistem mai eficient de examinare a reclamatiilor pacientilor si, respectiv, o
calitate Imbunététitd a asistenfei medicale si farmaceutice acordate populatiei.

4.2. Impactul financiar si argumentarea costurilor estimative

Costul estimativ aferent instituirii unei subdiviziuni specializate pentru certificarea cadrelor
medicale, In cadrul CNEAS, se estimeazi la 2 231,1 mii lei anual, care va fi acoperit din contul
veniturilor proprii ale CNEAS.

In cadrul procesului de certificare, solicitantii vor achita serviciile aferente procedurilor
administrative de eliberarea a cardului profesional national, iar metodologia de calculare a taxelor
de emitere va fi aprobatd de Guvern.

De asemenea, sunt anticipate cheltuieli suplimentare pentru fortificarea capacitatilor
institutionale ale CNEAS, inclusiv pentru recrutarea si instruirea personalului, actualizarea si
adaptarea procedurilor interne, dezvoltarea si implementarea sistemelor informationale necesare
pentru sustinerea proceselor operationale de certificare - estimate la 11 191,3 mii lei pentru
perioada 2026-2028, care urmeazi a fi finantate din contul mijloacelor financiare prevazute
conform HG nr. 260/2025 cu privire la aprobarea Agendei de reforme aferente Planului de crestere
al Republicii Moldova.

Aceste costuri vor fi compensate pe termen lung prin Imbundtitirea recunoasterii
internationale a calificdrilor, facilitarea mobilitatii profesionale transfrontaliere si integrarea
eficientd a specialistilor formati in alte state membre ale Uniunii Europene. Totodatd, dezvoltarea
unor proceduri clare si transparente de certificare va contribui la cresterea calitafii si sigurantei
actului medical, ceea ce va sustine dezvoltarea unui sistem de sindtate eficient si aliniat la
standardele europene.

FISA FINANCIARA
(suma estimatd a proiectului - 11 191.3 mii lei)
1 2 3 | 4 5 | 6
Mii ei
Nr.ert. | Indicatori Anul: Urmitorii 3 ani, conform Cadrului
2026 bugetar pe termen mediu aprobat
Anul: Anul: Anul: 2029
2027 2028
1. Modificari ale veniturilor bugetare {+/-), dintre | 4.397,1 3.397,1 3.397.1 X
care.
Bugetul de stat 4.397,1 3.397,1 3.397.1 X
1.2 Bugetul asiguriirilor sociale de stat X X X X




1.3. Fondurile asigurdrii obligatorti de asistentd | x X X X
medical
1.4. Bugetele locale X X X X
2, Modificari ale cheltuielilor bugetare (+/-), | 4.397,1 3.397,1 3.397,1 X
dintre care:
2.1 Bugetul de stat, total, dintre care: 4.397 1 3.397.1 3.397,1 X
2.1.1. Cheltuieli de personai 397,1 397,1 397.1 X
2.1.2 Bunuri si servicii 4.000,0 3.000,0 3.000,0 X
2.2, Bugetul asiguraritor sociale de stat, total, dintre | x X X X
care:
221 Prestatii finantate din venitarile BASS X X X X
222 Prestatij finantate din transferurile de labugetul | x X X X
de stat
23 Fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd ;| x X X X
medicali, total, dintre care:
2.3.1. Cheltuieli de personal X X X X
232, Bunuri si servicii X X X X
2.4, Bugetele locale, total, dintre care: X X X X
24.1. Cheltuieli de personal X X X X
2.4.2, Bunuri si servicii X X X X
3. Impact financiar (+/-), dintre care: X X X X
3.1 Bugetul de stat X X X X
32 Bugetul asiguriirilor sociale de stat X X X X
3.3 Fondurile asigurdrii obligatorii de asistentii | x X X X
medicalad
3.4, Bugetele locale X X X X
4, Propuneri  pentru  acoperirea  cresterii | X X X X
cheltuielilor bugetare sau, dupi caz, reducerea
veniturilor
4.1. Redistribuiri de alocatii X X X X
4.2 Asistenta externi X X X X
4.3. Altele 2.231,1 2.231,1 2.231,1 X
5. Calcule detaliate privind fundamentarea | x X X X
modificarifor veniturilor sifsau cheltuielilor
bupetare
5.1. X X X X
5.2.
6. Alte informatii relevante X X X X

4.3. Impactul asupra sectorului privat

Proiectul de Lege prevede ci implementarea sisternului de certificare a cadrelor medicale si
farmaceutice se va aplica tuturor cadrelor medicale, indiferent de tipul prestatorului de servicii
medicale public sau privat.

Astfel, cadrele medicale din cadrul prestatorii de servicii medicale private se vor afla pe
pozitii de egalitate cu cele din sectorul public.

Indiferent de natura sistemului — public sau privat — prezenta personalului medical calificat
si certificat este o conditie esentiald pentru asigurarea unui sistem de sanétate functional. De
asemenea, proiectul va facilita mobilitatea profesionali transfrontalierd, de care in prezent cei mai
mulfi solicitanti sunt In sectorul privat, in special ce tine de exercitarea temporard si ocazionald a
profesiilor medicale.

4.4. Impactul social

4.4.1. Impactul asupra datelor cu caracter personal
4.4.2. Impactul asupra echitatii si egalitatii de gen

Proiectul de lege va genera un impact social semnificativ, in sensul facilitirii accesului
echitabil la profesiile din domeniul sdndtdtii, Imbunatatirii calititii serviciilor medicale si
consoliddrii mobilititii fortei de muncd calificate. Recunoasterea eficienti si echitabild a




calificarilor profesionale va contribui la reducerea disparitatilor in accesul la locuri de munci si la
servicii, precum si la promovarea coeziunii sociale.

4.4.1. Impactul asupra datelor cu caracter personal

Procesul de recunoastere a calificdrilor profesionale implica colectarea, prelucrarea si
stocarea unor date cu caracter personal, inclusiv informatii privind educatia, formarea profesionala,
experientd in muncd, precum si — in unele cazuri — certificérile lingvistice sau evaludrile de
competente,

Pentru a asigura protectia adecvatd a acestor date, autoritdfile competente vor respecta
prevederile Legii nr. 133/2011 privind protectia datelor cu caracter personal, precum $i normele
aplicabile la nivel european. Proiectul de lege nu introduce prelucrari suplimentare de date care si
depiseasca cadrul legal existent, ci va Intédri principiile legalitatii, transparentei si proportionalititii
in utilizarea acestor informatii.

Sistemele informatice utilizate in procesul de recunoastere vor fi supuse masurilor tehnice si
organizatorice de securitate, astfe] Incit sa fie garantatd confidentialitatea si integritatea datelor
personale ale solicitantilor.

4.4.2. Impactul asupra echitdtii si egalitatii de gen

Proiectul de lege promoveaza principiul accesului egal la profesiile reglementate, fard nici o
discriminare sau locul in care a fost obtinuta calificarea. Prin armonizarea cu standardele europene,
se consolideazd cadrul legal care permite accesul echitabil la muncd in domeniul sanatatii, atét
pentru femei, cdt si pentru barbati.

Avand in vedere cd domeniile medico-sanitar i farmaceutic sunt caracterizate printr-o
prezentd semmnificativd a femeilor In profesii precum medic, asistent medical sau farmacist,
proiectul contribuie implicit la consolidarea participarii femeilor pe piata muncii calificate si la
reducerea eventualelor discrepante de gen in recunoasterea profesionali.

Prin facilitarea mobilittii internationale, proicctul sprijind si reintegrarea profesionald a
femeilor din diaspora, inclusiv a celor care au absolvit studii sau au exercitat profesii in alte state
membre ale Uniunii Europene.

4.5. Impactul asupra mediului

Nu este aplicabil

4.6. Alte impacturi si informatii relevante

Imbunatitirea recunoasterii internationale a calificérilor, facilitarea mobilitatii profesionale
transfrontaliere, integrarea eficientd a specialistilor formati in alte state membre ale Uniunii
Europene si implementarea unui sistem de certificare va contribui la cresterea calititii si sigurantei
actulu1 medical. Aceasta va contribui la reducerea plangerilor pacientilor si va creste multumirea
in rdndul populatiei, dar si a asociatiilor de pacienti.

Totodatd, asociatiile profesionale in domeniu vor avea o imagine clard privind numérul activi
de specialisti certificati care exerciti profesiunile medico-sanitare si farmaceutice, per domenii. Iar
aceasta va contribui la stabilirea legiturilor dintre asociatiile profesionale medicale cu membrii séi.

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

Proiectul de lege este elaborat in vederea asigurdrii transpunerii partiale a Directivei
2005/36/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 7 septembrie 2005 privind recunoasterea
calificarilor profesionale, cu modificarile si completirile ulterioare (inclusiv cele aduse prin
Directiva 2013/55/UE). Aceasta directivd stabileste cadrul general pentru recunoasterea reciproci
a calificdrilor profesionale intre statele membre ale Uniunii Europene si Spatiului Economic
European.




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

Proiectul de lege transpune dispozitiile esentiale ale Directivei 2005/36/CE referitoare la:
e principiile generale ale recunoasterii calificirilor profesionale obtinute in alte state membre;

e reglementarea sistemelor de recunoastere automata pentru profesiile din domeniul medico-
sanitar si farmaceutic (ex. medic, farmacist, asistent medical generalist etc.);

e instituirea procedurilor administrative clare si a termenelor de solutionare a cererilor;

e posibilitatea aplicirii unor mésuri compensatorii (stagii de adaptare, teste de aptitudini) in
cazul diferentelor semnificative intre formarea dobandita si cerintele nationale;

e cooperarea administrativa prin intermediul Sistemului de Informare al Pietei Interne (IMI),
conform art. 56 din directiva.

Pentru transpunerea complets, sunt necesare si acte normative secundare (hotarari de Guvern,
ordine ale ministrului sdnatdtii, regulamente ale autoritdtilor competente), care vor detalia
procedurile, documentele justificative, structura comisiilor de evaluare etc.

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

Pe ldng3 transpunerea formala, proiectul urmareste si armonizarea cadrului juridic intern cu
principiile si standardele europene, prin:

o clarificarea competentelor autorititilor publice implicate in procesul de recunoastere;

e instituirea unui mecanism national integrat de evidentd si monitorizare a cererilor si
deciziilor de recunoastere;

o corelarea procedurilor existente cu bunele practici europene privind transparenta,
proportionalitatea si accesibilitatea administrativi;

¢ instituirea obligafiei de cooperare interinstitutionald si schimb de informatii relevante
pentru asigurarea securitétii si calitatii actului medical.

Aceste méasuri contribuie la crearea unui sistem functional §i compatibil cu acquis-ul UE,
necesar atét in contextul angajamentelor Republicii Moldova asumate prin Acordul de Asociere cu
Uniunea Europeand, cdt si pentru consolidarea increderii reciproce in sistemele de formare
profesxonala

; vxzarea si consultarea pubhca a prmectulm actulul normatlv

In conformitate cu prevederile art. 8 lit. a) si art. 9 alin. (1) si (’7) dm Legea nr. 239/2008
privind transparenta in procesul decizional, a fost pubhcat anuntul privind initierea procesului de
elaborare a  prezentului  proiect, care poate fi accesat la link-ul:
https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/14538.
in temeiul Legii nr. 239/2008 privind transparenta in procesul decizional, proicctul legii a fost
plasat pentru consultiri publice pe platforma www.particip.gov.md si poate fi accesat la
linkurile:https://particip.gov.md,precum si
https://particip.gov.md/ro/document/stages/*/14538#contentAnchord2464

Totodatd in temeiul pct. 34, subpct. 10), din Regulamentul cu privire la planificarea,
elaborarea, aprobarea, implementarea, monitorizarea si evaluarea documentelor de politici publice,
aprobat prin Hotardrea Guvernului nr. 386/2020 proiectul a fost supus avizirii, de catre Cancelaria
de Stat, Ministerul Finantelor, Ministerului Educatiei si Cercetarii Ministerul Muncii si Protectiei
Sociale, Ministerul Dezvoltarii Economice si Digitalizarii, Centrul de armonizare in legislatie si
Grupul de lucru al Comisiei de stat pentru reglementarea activititii de intreprinzitor, propunerile
si obiectiile parvenite au fost luate in considerare.

Avand in vedere céd proiectul de lege transpune acte ale Uniunii Europene si intrd sub
incidenta procedurii de coordonare prealabila cu Comisia Europeand, setul de documente aferent
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proiectului a fost transmis Comisiei Europene la data de 05.11.2025, in conformitate cu procedura
aplicabila. in urma evaluarii efectuate, au fost receptlonate observatiile si recomandirile Comisiei
Europene privind ajustarea proiectului de lege si a tabelului de concordanjta. in vederea valorificarii
acestora, proiectul de lege si tabelul de concordanta au fost revizuite si completate corespunzitor,
iar la data de 29.04.2026 tabelul de concordantd actualizat a fost retransmis Comisiei Europene
spre examinare.

In procesul de revizuire, prevederile proiectului au fost ajustate pentru a asigura corelarea
cu proiectul de lege privind recunoasterea calificérilor profesionale, elaborat de Ministerul
Educatiei i Cercetfirii si transmis spre examinare Impreund cu prezentul proiect, in vederea evitirii
suprapunerilor normative, eliminérii duplicarilor si asigurfrii coerentei cadrului juridic national.

Totodatd, in contextul examindrii observatiilor formulate in cadrul expertizei de
compatibilitate cu legislatia Uniunii Europene, proiectul a fost completat pe componentele ce tin
de regimul certificarii cadrelor medico-sanitare si farmaceutice, inclusiv recunoasterea titlurilor de
calificare si a actelor de formare profesionald, in contextul transpunerii Directivei 2005/36/CE.

Ulterior, la data de 19.06.2026 proiectul a fost transmis repetat Ministerului Justitiei pentru
efectuarea expertizei juridice repetate. In urma receptionirii avizului Ministerului Justities,
proiectul a fost ajustat corespunzitor, fiind operate modificirile necesare pentru valorificarea
observatiilor si propunerﬂor formulate in cadrul expertlzel ]uridlce repetate

_:'Concluznle expertizelor

Prmectul a fost supus expertizei Mlnlsterulm Justmel s1 Centrul Na’uonal Antlcoruptle conform
prevederilor art. 36 din Legea nr. 100/2017 cu privire la actele normative. Informatia privind
rezultatele expertizei juridice si anticoruptie a fost inclusi In sinteza obiectiilor si propunerilor.
Totodata, prmectul a fost actuahzat in baza expertlzelor res,'pectlve

8 Modul det mcorporare a actulul -m: cadrul normatlv exxstent

Proiectul de lege va completa legislatia nationald care reglementeaza exercitarea profesiilor
din domeniul sénatatii si farmaceutic, contribuind la alinierea acesteia cu standardele Uniunii
Europene.

Actul va avea rol de lege-cadru, stabilind regulile generale, pasii de urmat si responsabilititile
institutiilor implicate in recunoasterea calificirilor obtinute in alte state membre ale UE.

Totodatd, el va corela si actualiza prevederile din legile deja existente, cum sunt Legea nr.
411/1995 ocrotirii snatatii, Legea nr. 264/2005 cu privire la exercitarea profesiunii de medic sau
Legea nr. 552/2001 privind evaluarea si acreditarea in sandtate precum si Legea nr.
1456/1993 privind activitatea farmaceutic, pentru a asigura o aplicare unitari si coerenta.

Legea va oferi si baza legald pentru elaborarea actelor normative subordonate necesare
aplicarii In practica, cum ar fi hotérari de Guvern, ordine ale ministrului sintatii sau regulamente
emise de autorititile competente.

Aceastd reglementare nu Inlocuieste legile speciale din domeniu, ci le completeaza acolo unde
este vorba despre recunoasterea calificirilor profesionale dobandite in alte state, in scopul
exercitérii legale a profesiei in Republica Moldova.

In concluzie, proiectul se integreazi in mod logic in cadrul normativ actual si sprijind
angajamentele internationale ale Republicii Moldova, in special cele asumate prin Acordul de
Asociere cu Uniunea Europeané.

Pentru asigurarea aplicarii eficiente a prevederilor proiectului de lege, sunt necesare urmitoarele
masuri administrative, institutionale si normative:

1. Elaborarea si aprobarea actelor normative subsecvente, inclusiv:

o regulamente privind procedura de recunoastere a calificarilor profesionale;




o mnorme privind aplicarea masurilor compensatorii (stagii de adaptare, teste de
aptitudini), acolo unde este cazul;

o proceduri detaliate pentru schimbul de informatii prin Sistemul de Informare al
Pietei Interne (IMI).

2. Adaptarea si dezvoltarea infrastructurii digitale:

o crearea sau actualizarea platformelor electronice pentru depunerea si gestionarea
cererilor de recunoastere;

3. Integrarea sistemului national in platformele europene de schimb de date (ex. IMI);
Instruirea personalului institutiilor implicate, pentru aplicarea unitard a noilor proceduri si
pentru asigurarea conformitétii cu normele UE.

4. Instituirea unui mecanism functional de cooperare institutionala intre Ministerul Sanatitii,
institutiile de invatdmant superior, alte autoritati competente, in vederea evaludrii si deciziei
asupra cererilor de recunoastere.

5. Informarea si ghidarea solicitantilor, prin elaborarea de materiale informative, ghiduri si

.....

6. Monitorizarea si evaluarea aplicarii legii, inclusiv prin colectarea de date statistice privind
cererile solutionate, durata medie de procesare si obstacolele intdimpinate.

Aceste mésuri vor fi puse in aplicare intr-un termen rezonabil dupa intrarea in vigoare a legii,
prin utilizarea resurselor institutionale existente si, unde este posibil, cu sprijin din partea
partenerilor de dezvoltare si aliniere europeana.

Ministru
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SINTEZA
obiectiilor si propunerilor (recomandarilor)

la proiectul de Lege privind modificarea unor acte normative (reglementarea exercitarii profesiunilor medico-sanitare si farmaceutice)

(numar unic 464/MS/2025)

Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea

avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului

consultare
publica,

expertizare

1 2 3 4 5
Avizare si consultare publica
1. Ministerul Aviz nr. 03/3- In clauza de armonizare de exclus textul ,art. 3, | Se accepti.
Educatiei si 09/4516 din | pct. (1), lit. (b, c, f, h, k), art. 56 pct. (4), art. 57b pct. | Clauza de armonizare s-a expus in redactia
Cercetarii 23.06.2025 (2)”. Astfel, propunerile de modificare care transpun | propusd de Centrul de armonizare a legislatiei.

articolele de mai sus, de exclus.

Intru argumentarea celor mentionate, informam ca
potrivit art. 140, lit. t1) si t2) din Codul Educatiei nr.
152/2014, Ministerul Educatiei ,.exercitd rolul de
coordonator national al activitdtilor autoritatilor
competente pentru recunoasterea calificarilor
profesionale obtinute Intr-un stat membru al Uniunii
Europene, intr-un stat al Spatiului Economic
European si in Confederatia Elvetiand” si ,,rolul
Centrului de asistentd privind recunoasterea
calificarilor profesionale”, respectiv, astfel fiind
transpuse art. 56 pct. (4) si art. 57b. In context, art. 3
din Directiva (UE) 2005/36/CE a Parlamentului
European si a Consiliului privind recunoasterea
calificdrilor profesionale este transpus integral in
Proiectul de Lege privind recunoasterea calificarilor
profesionale, naintat Cancelariei de Stat la 06 iunie
2025.

Prevederile aferente stabilirii Coordonatorului
national al activitatilor autoritatilor competente si
Centrului de asistentd privind recunoasterea
calificarilor profesionale au fost excluse
(modificarile operate la art. 12° i art. 127 din
Legea nr. 552 din 18.10.2001 privind evaluarea si
acreditarea in sanatate.

Cu referire la transpunerea notiunilor prevazute la
art. 3 din Directiva (UE) 2005/36/CE, mentionam
ca, proiectul elaborat de MS prezintda un act
normativ cu caracter special, care se aplica aplica
unui sector reglementat distinct — cel al profesiilor
medico-sanitare si farmaceutice — si asigurd
transpunerea unor dispozitii sectoriale specifice
ale Directivei 2005/36/CE. Spre deosebire de
proiectul cadru general elaborat de Ministerul
Educatiei, care vizeaza ansamblul profesiilor
reglementate, prezentul proiect detaliazd norme
adaptate particularititilor din domeniul sanatatii.
In acest sens, unele notiuni au un continut mai
restrans, Tn conformitate cu cerintele specifice
aplicate profesiilor medico-sanitare si
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5

farmaceutice. Aditional, notiunile vizate sunt
utilizate direct in textul proiectului de lege. Astfel,
din punct de vedere al coerentei legislative si al
claritatii aplicarii legii, este rational si necesar ca
aceste notiuni sd fie definite in mod expres in
articolul dedicat termenilor, pentru a asigura
interpretarea unitard si pentru a evita orice
ambiguitati In aplicarea normelor.

Totodata, in scopul coreldrii prevederilor actelor
normative propuse spre modificare cu prevederile
Codului Educatiei nr. 152/2014, se recomanda la:
Legea nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii:

Art. 11. alin. (1Y), alin. (2), alin. 2), lit. b), alin. (4),
Art. 14. alin. (5) dupd cuvantul ,licentd” se
completeazd cu sintagma ,/studiilor superioare
integrate In medicind”.

Nu se accepta.

Nu constituie obiectul reglementarii proiectului de
lege supus avizdrii, care urmadreste exclusiv
reglementarea sistemului de certificare a cadrelor
medicale si mecanismelor de recunoastere a
calificarilor  profesionale. Includerea  unor
modificari aditionale care tin de inlesniri pentru
lucratorii  medico-sanitari si farmaceutici ar
extinde nejustificat obiectul de reglementare al
proiectului si ar putea genera necorelari tehnico-
juridice suplimentare in lipsa unei evaludri de
impact si a unei consultdri intersectoriale
corespunzatoare.

Notiunea ,,certificare” se regéseste in art. 3 din
Codul educatiei si conform prevederilor art. 55, alin.
(5) din Legea nr. 100/2017 cu privire la actele
normative pentru a evita reproducerea normelor
complementare recomandam reformularea notiunii
dupd cum urmeaza:

certificarea competentelor in domeniul medico-
sanitar si farmaceutic — procedura realizatd de
autoritatea publicd prin care se atesta indeplinirea
tuturor conditiilor necesare pentru accederea si
exercitarea  profesiunilor medico-sanitare  si
farmaceutice, inclusiv detinerea competentelor
pentru executarea activitatilor specifice titlului de

Nu se accepta.

Utilizarea repetatd a unei expresii extinse, precum
,,certificarea competentelor in domeniul medico-
sanitar si farmaceutic”, ar afecta negativ
lizibilitatea si coerenta normei juridice, contrar
cerintelor de tehnica legislativa.

Utilizarea  termenului  extins ,, certificarea
competentelor in domeniul medico-sanitar §i
farmaceutic” ar afecta negativ lizibilitatea si
coerenta normei juridice, contrar cerintelor de
tehnica legislativa, ar conduce la incarcarea inutila
a textului normativ si ar ingreuna interpretarea si
aplicarea. Prin urmare, notiunea ,, certificare” este
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5
calificare, rezultatd prin emiterea cardului | mentinutd, iar in art. 3 este introdusa formula n
profesional national;” sensul prezentei legi, principalele notiuni
semnifica:”, pentru a delimita clar contextul
utilizarii sale fatd de Codul educatiei.
Legea nr. 264/2005 cu privire la exercitarea | Nu se accepta
profesiunii de medic la Art. 12. dupa cuvantul | Pentru coerentd cu pozitia exprimata la punctul
ncertificarii”  se  completeazd cu  textul | precedent.
~competentelor in domeniul medico-sanitar si
farmaceutic”.
2. Grupul de lucru Aviz nr. 38- | In forma actuala, proiectul de lege propune, prin | Se accepta.
al Comisiei de 78-6642 din | articolul IV, completarea Anexei nr. 1 la Legea | Proiectul a fost modificat, cu excluderea
stat pentru 18.06.2025 nr. 160/2011 privind reglementarea prin autorizare a | articolului IV (completari la Anexa nr. 1 din Legea

reglementarea
activitatii de
intreprinzator

activitdtii de Intreprinzitor, prin includerea
»cardului profesional national” in categoria actelor
permisive, in randul certificatelor. Consideram ca
aceastd propunere este fundamentatd juridic si
trebuie eliminata din proiect, intrucat cardul
respectiv nu intruneste criteriile legale pentru a fi
considerat act permisiv in sensul acestei legi. In
esentd, cardul profesional national are natura unui
instrument administrativ de certificare profesionala,
guvernat de reglementdri speciale din domeniul
sanatatii publice (Legea nr. 552/2001 si Legea nr.
411/1995), si nu de regimul general aplicabil
activitdtilor de intreprinzator. Includerea lui in
Legea nr. 160/2011 este nu doar inoportund, ci si
neconformd cu scopul si domeniul de aplicare al
acestei legi, care vizeaza strict autorizarea

nr. 160/2011 privind reglementarea prin autorizare
a activitdtii de Intreprinzator) si si reglementarea
Cardului profesional national in legislatia
sectoriald (modificari la Legea ocrotirii sénatatii
nr. 411/1995).
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5
activitatilor economice desfasurate in scop lucrativ.
Prin urmare, se recomanda excluderea articolului IV
din proiectul de lege si mentinerea cadrului de
reglementare a cardului profesional national
exclusiv in legislatia sectoriald, respectiv Legea nr.
552/2001 privind evaluarea si acreditarea 1n
sanatate.
3. Ministerul Aviz nr. 09- | La Art. 1. — Lege nr. 411/1995 ocrotirii sinatatii | Se accepta.
Dezvoltarii 1819 La pct. 2, art. 11 notiunea ,,certificare — procedura | Proiectul a fost modificat, s-a exclus
Economice si din 20. 06. realizatd de autoritatea publica prin care se atestd | reglementarea cardului profesional national in
Digitalizarii 2025 indeplinirea tuturor conditiilor necesare pentru | sensul Legii nr. 160/2011 privind reglementarea

accederea si exercitarea profesiunilor medico-
sanitare si farmaceutice, inclusiv  detinerea
competentelor pentru executarea activitatilor
specifice titlului de calificare, rezultata prin emiterea
cardului profesional national;” necesita revizuire. In
forma propusda, notiunea induce echivoc intre
certificarea profesionald (in sens de recunoastere a
competentelor) si actele permisive prevazute de
Legea nr. 160/2011, in contextul reglementarii
activitdtii de intreprinzator.

Potrivit art. 4 din Legea nr. 160/2011, un act
permisiv trebuie sd intruneasca cel putin unul din
urmatoarele criterii:

a) constituie o conditie si/sau o cerintd pentru
initierea, desfisurarea sau iIncetarea activitdtii de
intreprinzator in unul sau in mai multe domenii
concrete;

b) se referd la bunurile mobile si/sau imobile si la
serviciile utilizate, fabricate sau comercializate in
activitatea de Intreprinzator;

c) confirma si/sau atestd competentele profesionale
ale angajatilor unei intreprinderi, care sunt valabile
doar pentru activitatea intreprinderii respective si
indispensabile pentru activitatea de intreprinzator

prin autorizare a activitatii de Intreprinzator, .fiind
operate modificarile corespunzatoare in legislatia
sectoriald - Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5

desfasurata de aceasta; acest act nu poate fi utilizat
de catre angajatul in cauza la o alta intreprindere cu
activitate similara.

Or, cardul profesional national, asa cum este
reglementat in proiect, nu Indeplineste niciunul
dintre aceste criterii. Acesta reprezintd o forma de
atestare profesionala individuala, cu aplicabilitate in
sectorul medical, fara a fi conditionat de existenta
unei activititi economice. In consecinti, nu poate fi
calificat drept act permisiv in sensul Legii nr.
160/2011.

La Art. III. - Legea nr. 552/2001 privind
evaluarea si acreditarea in sinatate.

La pct. 3, art. 2 notiunea ,,solicitant al actului
permisiv — persoana juridica, inregistratd in modul
stabilit de lege in Republica Moldova sau persoana
fizica, abilitata Tn modul stabilit, care intentioneaza
sd practice sau practicd activitate medico-sanitara
si/sau farmaceuticd si care depune la organismul
national de evaluare si acreditare in sdnatate cererea
de autorizare a activitatii;” urmeaza a fi exclusa,
intrucét 1n cadrul proiectului nu este clar definit ce
act permisiv urmeazd sa fie emis de autoritatea
competentd. In lipsa unei delimitiri clare a
regimului juridic, aceastd notiune riscd sa creeze
ambiguitati si suprapuneri nejustificate intre regimul
certificarii profesionale si cel al autorizarii activitatii
de intreprinzator.

Se accepta.

Proiectul a fost modificat prin operarea
modificarilor la Legea nr. 411/1995 ocrotirii
sanatatii, astfel fiind instituit regimul juridic
pentru reglementarea prin acte permisive.

La pct. 5. completarea cu Capitolul III , se propune
excluderea alin. (2) al art. 12!, care prevede ca
modul de solicitare, eliberare, suspendare si
retragere a cardului profesional national este stabilit
de Legea nr. 160/2011. Avand in vedere caracterul
profesional si personal al cardului, reglementarea

Se accepta.
Proiectul a fost modificat, fiind operate
modificarile la Legea ocrotirii sanatatii nr.
411/1995.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5

acestuia trebuie sa fie prevazutd exclusiv in Legea
nr. 552/2001, care vizeaza evaluarea si acreditarea
in domeniul sanatatii.

Totodata, se considera necesara excluderea art. I'V al
proiectului, care propune includerea cardului
profesional national in Anexanr. 1 la Legea nr.
160/2011. In lipsa indeplinirii criteriilor legale
pentru a fi considerat act permisiv, aceastd includere
nu este justificatd si contravine regimului actelor
permisive reglementat prin lege speciala.

Se accepta.
Proiectul a fost modificat, fiind operate
modificarile la Legea ocrotirii sanatatii nr.
411/1995.

Totodata, se recomandd inlocuirea cuvintelor
»autorizat”/,,autorizare”, utilizate In mod repetat in
proiectul de lege, cu termeni corecti din perspectiva
regimului juridic aplicabil, cum ar fi ,certificat”,
,certificare profesionald”, ,atestat” sau ,,drept de
exercitare a profesiei”, in functie de context.
Termenii mentionati nu se suprapun conceptual cu
regimul de autorizare instituit de Legea nr.
160/2011.

Nu se accepta.

Proiectul a fost modificat prin operarea
modificarilor la Legea ocrotirii sanatatii nr.
411/1995, astfel fiind instituit regimul juridic
pentru reglementarea prin acte permisive

Subsidiar, evidentiem cd pe intregul text al
proiectului de lege sunt prevazute norme care
prezintd un caracter vag si netransparent, prin
urmatoarele sintagme.

~prevazut de legislatie pentru calificarea
profesionala insusita” (art. L. pct. 3 — art. 8 alin. (3));
,.stabilitd in acest sens de legislatie” (art. I. pct. 3 —
art. 8 alin. (4) si alin. (7));

»in modul stabilit” (art.l. pct.4 — art.8 1 alin.(4) si
art.IIl. — art.12 4 alin.(1) lit.b)); ,reglementarile
legale” (art. I. — art. 81 alin. (5));

Se accepta partial.

Se accepta necesitatea de a asigura claritatea si
predictibilitatea normelor, sens in care anumite
formuldri au fost revizuite punctual, acolo unde
este posibil, fara a afecta coerenta textului
legislativ.

Totodata, se considera justificatd mentinerea unor
expresii de trimitere generald la cadrul normativ
existent, in special in acele situatii in care
conditiile si procedurile sunt deja reglementate
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
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1 2 3 4 5
,»in modul stabilit de legislatie (art. I. pct. 4 —art. 81 | prin alte acte normative sau urmeaza a fi detaliate
alin. (7) si art. II pct. 2 — art. 4 alin prin acte subordonate Guvernului. Aceste formule
. (1); art. III. — art. 127 alin. (2) si alin. (3)); sunt uzuale in practica legislativd si permit
,pe deplin” (art. III. — art. 127 alin. (2) lit. ¢)). corelarea eficientd cu legislatia in vigoare, evitand
Astfel, pentru asigurarea respectarii principiului | repetarea inutild a normelor, in conformitate cu art.
transparentei actului normativ si predictibilitatii | 55 alin. (5) din Legea nr. 100/2017 privind actele
normelor juridice, consacrat de art.3 din Legea nr. | normative.
100/2017 cu privire la actele normative, precum si
intru evitarea unor eventuale aplicarii eronate a
normelor propuse, considerdm necesard inserarea
unei prevederi certe si transparente sau excluderea
acestei norme.
4., Ministerul Aviz nr. 07/2- | In compartimentul 4.2 Impactul financiar si | Se accepta.
Finantelor 03/103/921 argumentarea costurilor estimative” se mentioneazd | Nota de fundamentare a fost modificata, s-a
din 20.06.2025 | ca, costul estimativ aferent instituirii unei | elaborat fisa financiara.

subdiviziuni specializate pentru certificarea cadrelor
medicale, in cadrul CNEAS, in volum de 2231,1 mii
lei va fi acoperit din contul veniturilor proprii ale
Consiliul National de Evaluare si Acreditare in
Sanatate (CNEAS).

Totodata, autorul mentioneazd despre cheltuielile
suplimentare in volum de 11.191,3 mii lei pentru
mai multe actiuni de dezvoltare a capacitatilor
CNEAS (ex: recrutarea si instruirea personalului,
dezvoltarea si implementarea sistemelor
informationale, etc.) fird a mentiona sursa de
finantare a acestora. Suplimentar, comunicam ca la
etapa de elaborarea Cadrului Bugetar pe Termen
Mediu pe anii 2026-2028, Ministerul Sanatatii a
prezentat propuneri 1in scopurile vizate, cu
solicitarea finantarii acestora din Planul de crestere
economicad a Moldovei (Growth Plan). Astfel, in
vederea  asigurdrii  promovarii unei  legi
fundamentate si sustinute din punct de vedere

Precizare

Sursele financiare in volum de 11.191,3 mii lei
necesare suplimentar pentru dezvoltarea si
implementarea sistemului national de
certificarelicentiere, vor fi acoperite conform
Planului de crestere al Republicii Moldova pentru
anii 2025-2027 ( Growth Plan )
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avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
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financiar, autorul urmeaza sia completeze Nota de
fundamentare cu sursa de finantare al propunerilor
de modificare, precum si sd confirme impactul
financiar expus la compartimentul 4.2 prin fisa
financiard, conform Metodologiei de analizd a
impactului de reglementare, aprobatd prin HG
nr.574/2024.
5. Ministerul Aviz nr. Lipsa de obiectii si propuneri.
Muncii si 20/3097 din
Protectiei Sociale 20.06.2025
6. Centrul de Aviz nr.. Proiectul de lege, prin pct. 2, Art. I si pet. 3, Art. III, | Se ia act
armonizare a 31/02-126- completeaza art. 11 ,,Notiuni principale” din Legea | Directiva 36/2005 la art 11 stabileste ca atestatul
legislatiei 12989 din nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii si art. 2 ,Notiuni | de competenta este documentul care atesta (1) fie
26.11.2024 | principale” din Legea nr. 552/2001 privind | formarea profesionald care nu face obiectul unui

evaluarea si acreditarea In sanatate cu notiuni noi
specifice de reglementare, In spetd, notiunea de:
,calificari profesionale”, ,titlu de calificare”,
»experientd profesionald”, ,,proba de aptitudini”,
,,card profesional european”, asigurand transpunerea
notiunilor corespondente din art. 3 (1), lit. (b), (c),
(), (h), (k) din Directiva 2005/36/CE. Cu referire la
notiunile respective, mentionam ca, necesitd a fi

revizut continutul termenului de ,calificari
profesionale” si ,titlu de calificare” potrivit
urmatoarelor:

Cu referire la notiunea de ,,calificari profesionale”
se constatd cd proiectul de lege defineste diferit

certificat sau al unei diplome in sensul literelor (b),
(c), (d) sau (e) sau a unui examen special fara
formare prealabild sau a exercitdrii cu norma
intreagd a profesiei intr-un stat membru pe o
perioada de trei ani consecutivi sau pe o perioada
echivalentd cu fractiune de norma in decursul
ultimilor 10 ani; sau (2) fie a unei formari generale
la nivel de Invatamant secundar sau liceal, care
atesta cd titularul poseda cunostinte generale.

De asemenea, Directiva 36/2005 la art 13
stabileste ca prin derogare de la alineatele (1) si (2)
de la prezentul articol si de la articolul 14,
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termenul dat, or actul UE, in art. 3 (1), lit. (b)
prevede ca prin calificare profesionala se
subintelege ,.calificarile atestate printr-un titlu de
calificare, un atestat de competentd prevazut la
articolul 11 litera (a) punctul (i) si/sau experienta
profesionald”. Asadar, notiunea oferita de proiectul
de lege nu prevede atestatul de competenta, dar si
prin omisiunea conjunctiei ,,/sau” face ca prevederea
data sa fie interpretatd mai restrictiv, prin cerinta de
a detine obligatoriu ambele criterii;

autoritatea competentd a statului membru gazda
poate refuzd accesul la profesie si exercitarea
acesteia titularilor unui atestat de competentd
clasificat la litera (a) de la articolul 11 atunci cand
calificarea profesionala nationala necesard pentru
exercitarea profesiei pe teritoriul sdu este
clasificata la litera (e) de la articolul 11.

Pentru profesiile reglementate din domeniul
sanatatii, ,,experienta profesionala” reprezinta o
conditie cumulativa si nu substitutiva pentru titlul
de calificare.

Dir 36/2005 la art 3 alin (3) defineste titlu de
calificare orice titlu de calificare eliberat intr-o tara
tertd de indatd ce titularul sdu are o experientd
profesionald in profesia in cauzd de trei ani pe
teritoriul statului membru care a recunoscut
respectivul titlu de calificare in conformitate cu
articolul 2 alineatul (2), certificata de respectivul
stat membru. Totodatd, actul UE prin norma
prevazuta la art 2 stabileste ca fiecare stat membru
poate permite, pe teritoriul sdu, in conformitate cu
reglementdrile sale, exercitarea unei profesii
reglementate in sensul articolului 3 alineatul (1)
litera (a) resortisantilor statelor membre, titulari ai
unor calificdri profesionale care nu au fost obtinute
intr-un stat membru. In ceea ce priveste profesiile
reglementate la titlul III capitolul I1I, aceastd prima
recunoastere se realizeazd cu respectarea
conditiilor minime de formare profesionala
prevazute la respectivele capitole.

De exemplu, Dir 36/2005 la art 28 alin (5)

stabileste ca statele membre stabilesc, in special, in
ce masurad formarea suplimentard deja urmata de
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5
catre solicitant, precum si experienfa sa

profesionala pot fi luate in considerare pentru a
inlocui formarea. Astfel, statele membre pot
elibera titlul de calificare prevazut in anexa V
punctul 5.1.4 numai in cazul in care solicitantul a
dobandit o experientd in medicind generala de cel
putin sase luni in cadrul unui cabinet de medicina
generald sau al unui centru in care medicii acorda
asistenta medicala primara mentionata la alineatul

).

in partea ce tine de celelalte dispozitii din actului UE
(art. 4, pct. (1); art. 4a, pct. (3, 5, 6, 8); art. 5, pct. (2,
3); art. 7, pct. (1, 2a, 3, 4); art. 8, pct. (1); art. 10; art.
21, pct. (1); art. 56, pct. (2) si (4); art. 56a, pet. (1, 3,
5); art. 57 b, pct. (2) declarate prin clauza de
armonizare a fi transpuse integral prin prezentul
proiect de lege, comunicam cé, desi a fost preluat
conceptul general al acestora, transpunerea
nemijlocita a prevederilor In cauza nu a fost realizata
prin prezentul proiect, potrivit celor identificate
infra.

Se accepta.
Proiectul, in special clauza de armonizare, a fost
modificat.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5

O transpunere incompletd se atesta si la definirea
termenului de ,.titlu de calificare” (Art. I, pct. 2 din
proiect), prin prisma corespondentului acestei
notiuni prevazut in art. 3 (1), lit. (c) din directiva. In
context, potrivit notiunii din actul UE, titlul de
calificare cuprinde si experienta profesionald de trei
ani 1n profesia in cauza pe teritoriul statului membru
care a recunoscut respectivul titlu de calificare,
cerintd care nu este reflectatd in notiunea nationala.

Se ia act

Directiva 36/2005, art 3 defineste titlu de calificare
ca fiind diplomele, certificatele si alte titluri
oficiale de calificare eliberate de o autoritate a unui
stat membru desemnatd in temeiul actelor cu
putere de lege si al actelor administrative ale
respectivului  stat membru si care certifica
formarea profesionala in special in Comunitate. in
cazul in care prima teza nu se aplicd, se considera
titlu de calificare orice titlu de calificare eliberat
intr-o tara tertd de indatd ce titularul sdu are o
experientd profesionala in profesia In cauza de trei
ani pe teritoriul statului membru care a recunoscut
respectivul titlu de calificare in conformitate cu
articolul 2 alineatul (2), certificata de respectivul
stat membru.

Regimul juridic al recunoasterii unui titlu de
calificare eliberat intr-un stat tert in baza
experientei de trei ani in profesia in cauzad pe
teritoriul unui stat membru este prevazut la Art. 8
alin (1) din Legea nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii,
si anume ,, titlu de calificare care a fost eliberat sau
recunoscut in unul din statele membre ale Uniunii
Europene, statele apartindnd Spatiului Economic
European  sau  Confederatia  Elvetiana”.
Reglementarea conditiilor de recunoastere a
titlului de calificare urmeaza a face obiect al
transpunerii prin cadrul normativ secundar.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5

Art. 4 (1) din directiva prevede conditia generald al
efectului recunoasterii unei calificari profesionale,
pe cand proiectul de lege identificd expres
categoriile care cad sub incidenta acestei reguli
(noul continut pentru art. 8 din Legea nr. 411/1995
previazut in pet. 3, Art. I din proiectul de lege). In
context, norma respectivd, in integralitatea sa
urmeaza a face obiect al transpunerii fie prin
prezentul proiect de lege sau ulterior in cadrul
special de reglementare, or identificarea categoriilor
care cad sub incidenta acesteia nu exonereaza de
obligatia de a transpune prevederile actului UE.

Se ia act
Integralitatea normei respective va face obiect al
transpunerii prin cadrul normativ secundar.

Prevederile proiectului de lege privind cardul
profesional european tin exclusiv de desemnarea
unei  autoritdti  nationale responsabile  de
recunoasterea titlului de calificare — Consiliul
National de Evaluare si Acreditare in Sandtate (in
continuare — CNEAS) si definirea termenului
respectiv, ceea ce nu reprezintd o transpunere a
prevederilor art. 4a din Directiva 2005/36/CE, care
prevede conditiile specifice de eliberare/detinere a
unui astfel de card. Totodata, pare ambigua atributia
Consiliului, ca institutie publicd responsabila de
certificarea cadrelor medicale si farmaceutice de a
emite un card profesional european, in contextul in
care, un astfel de document ar necesita statutul de
stat membru al UE pentru Republica Moldova (noul
art. 127 din Legea nr. 552/2001 prevazut in pct. 5
din proiect).

Se ia act

Proiectul de lege la noul continut pentru art. 8 din
Legea nr. 411/1995, alin (7) reglementeaza
conditiile generale de recunoastere pentru accesul
la profesia reglementata si exercitarea acesteia de
catre detindtorii unui card profesional european.
Astfel, ,,solicitarile privind certificarea primara din
partea persoanelor specificate la alin. (1) lit. b)
titulari a cardului profesional european se
solutioneaza in modul si termenele stabilite in
acest sens de legislatie.”

Integralitatea normei respective va face obiect al
transpunerii prin cadrul normativ secundar.

Totodata, termenul de aplicare a normelor stabilite
in raport cu autorititile europene si privind
emiterea Cardului profesional european a fost
revizuit.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
1 2 3 4 5

Cu referire la transpunerea art. 5 (2) din
Directiva, se constatd ca prin pct. 4, art. I din
proiectul de lege, se completeaza Legea nr.
411/1995 cu anumite conditii de exercitare a
profesiilor medico-sanitare si farmaceutice (noul art.
81 (7), (9) din lege) in contextul exercitarii unui
serviciu temporar si ocazional similare celor
prevazute in art. S (2) si (3). Totodatd, mentionam
cd, identificarea unor conditii generale de verificare
a respectdrii normelor cu caracter profesional, de
reglementare sau administrativ legate de calificarea
profesionald, este neclara in contextul nepreludrii
dispozitiei art. 5 (1), care identificd inclusiv si
perioada exercitarii unei astfel de profesii, cat si alte
aspecte conceptuale care fac aplicabila norma art. 5
din actul UE.

Se ia act

Proiectul de lege aplica Tn mod implicit norma art.
5 din Directiva 36/2005 prin noul articol 8 si 8' din
Legea nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii.

Totodata, art. 5 (1) din Directiva 36/2005 stabileste
ca in cazul deplasarii prestatorului de servicii, daca
a exercitat profesia respectivd intr-unul sau mai
multe state membre pe o perioadad de cel putin un
an in decursul ultimilor zece ani anteriori prestarii
de servicii, atunci cand profesia nu este
reglementatd in statul membru de stabilire. Insa,
conditia de exercitare timp de un an a profesiei nu
se aplica 1n cazul in care profesia sau educatia si
formarea care conduc la exercitarea profesiei sunt
reglementate.

Procedura si conditiile specifice privind caracterul
temporar si ocazional al exercitdrii profesiunii va
face obiect al transpunerii prin cadrul normativ
secundar, conform prevederilor art. 8' alin (7) din
Legea nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii.

In partea ce tine de continutul art. 7 din directiva,
care stabileste procedura de depunere a unei
declaratii prealabile de citre prestatorul de
servicii inainte de a furniza servicii pentru prima
data Intr-un alt stat membru, se constata ca acesta
nu are corespondent in legislatia nationald, in
special, in prezentul proiect de lege, nefiind
reglementat regimul acestui document.

Se ia act
Proiectul de lege prevede la art. 8' alin (4) din
Legea nr. 411/1995  ocrotirii  sanatatii

reglementeaza conditiile generale ale normei art. 7
din actul UE. Procedura si conditiile specifice
privind notificarea (inclusiv depunerea si
reinnoirea declaratiei, etc.) va face obiect al
transpunerii prin cadrul normativ secundar.
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O transpunere partiald a art. 8 (1) din Directiva se
atestd prin noul art. 127 din Legea nr. 552/2001 (pct.
5 din Art. III la proiect), care prevede atributia
Consiliului de a face schimb de informatii cu
autoritatile competente din statele membre ale
Uniunii Europene. Cu toate acestea, acesta nu
asigura o transpunere integrala a prevederii
date, in masura in care acesta nu contine ultima
conditie de la art. 56 din actul UE, la care acest
articol face referinta, si, care, prevede obligatia
respectarii datelor cu caracter personal.

Se ia act

Procedura si conditiile specifice privind schimbul
de informatii cu autoritatile competente din statele
membre ale Uniunii Europene va face obiect al
transpunerii prin cadrul normativ secundar care va
intra In vigoare la data aderarii RM la UE.
Normele privind schimbul de informatii au fost
completate cu trimitere la prevederile Legii nr.
133/2011 privind protectia datelor cu caracter
personal.

Cu referire la sarcinile autorititii competente astfel
prevazute in art. 56 (4), 56a (1), (3), (5) si art. 57b
(2), se constatd o transpunere partiald a continutului
general al acestora, prin delegarea CNEAS a
atributiei de notificare prin alerta (noua lit. e) — g)
din art. 127 (1) si 127 (2) din Legea nr. 552/2001)
prevéazutd de actul UE pentru un centru de asistenta.
Totodatd, raméne neclard aplicabilitatea
acestora, in contextul in care, art. 56 (2a) prevede
utilizarea Sistemului de informare al pietei
interne, pentru colaborarea propriu-zisa.

Se ia act

Procedura si conditiile specifice privind
notificarea prin alertd a autoritatilor competente
din statele membre ale Uniunii Europene va face
obiect al transpunerii prin cadrul normativ
secundar care va intra in vigoare la data aderarii
RM la UE.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
consultare
publica,
expertizare
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1. Respectarea mecanismului de armonizare

a) Obiectii privind clauza de armonizare

Tinand cont de prevederile art. 31, alin (2) din Legea
nr. 100/2017 cu privire la actele normative si pct. 30
din HG 1171/2018 pentru  aprobarea
Regulamentului privind armonizarea, precum si
constatarile expuse, clauza de armonizare a
proiectului de lege urmeaza a fi prevazuta in redactia
data infra.

»Prezenta lege transpune partial Directiva
2005/36/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 7 septembrie 2005 privind
recunoasterea calificarilor profesionale, publicata in
Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 255 din 30
septembrie 2005 (CELEX: 32005L0036), asa cum a
fost modificata ultima data prin Directiva delegata
(UE) 2024/782 a Comisiei din 4 martie 2024.
Totodata, in aceeasi redactie, clauza va fi inclusa si
in Legea nr. 411/1995 ocrotirii sanatatii (pct. 1, Art.
I din proiect) si Legea nr. 552/2001 privind
evaluarea si acreditarea in sanatate (pct. 1, Art. III
din proiect).

b) Obiectii la Tabelul de concordanta

Tabelul de concordantd prezentat urmeaza a fi
revizuit la compartimentul 7 si 8 prin prisma
constatarilor prezentate in prezenta Declaratie de
compatibilitate.

Se accepta
a) Clauza de armonizare a fost modificatd
corespunzator.

b) Tabelul de concordantd a fost revizuit
corespunzator.
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Nr. ord. Participantul la Nr. crt. Continutul obiectiei, Argumentarea
avizare, propunerii, recomandarii, concluziei autorului proiectului
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7. Consiliul Nr. Rg 02-811 | La art. 10 din Legea nr. 552/2001 privind evaluarea | Nu se accepta.
National de din 25.06.2025 | si acreditarea in sandtate dupa alin.(3) de introdus un | Nu face obiectul proiectului de lege
Evaluare si alineat nou - (31) cu urmatorul text:
Acreditare in »(31) Angajatorul expertilor evaluatori in sanatate
Sanatate de la locul de munca de baza, va permite, in temeiul
avizului emis de catre Consiliul National de
Evaluare si Acreditare in Sandtate, participarea
acestora la evaluarea 1n scop de acreditare a
prestatorului de servicii medicale, mentinandu-le
salariul de baza.”
ETAPA DE EXPERTIZARE
8. Cancelaria de Aviz nr. 30- | Invocand prevederile art.2 si art.6 din Legea | Se accepta
Stat 69-6916 din | nr.100/2017 cu privire la actele normative, | A fost ajustat corespunzator la etapa de avizare.
26.06.2025 propunem ca sintagma “acte legislative” din titlul

proiectului de lege sa fie substituitd cu “acte
normative”

Sintagma “asa cum a fost modificata ultima oara
prin Directiva delegata (UE)”, identificata in: clauza
de armonizare a proiectului de lege/ Art.I pct.1/
Art.II pet.1/ Art.III pet.1, propunem a fi substituita
cu “astfel cum a fost modificatd prin Directiva
delegata (UE)”

Se accepta
Clauza de
corespunzator.

armonizare a fost redactata
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La Art. I, pct3, art.8 alin. (6) din Legea nr.
411/1995 ocrotirii sanatatii (inclusiv la pct.4 si 5) in
vederea uniformizarii textului proiectului de lege,
propunem substituirea abreviaturii "CNEAS” cu cea
de ”Consiliu”, conform prevederilor art.8 alin.(1)
din Legea nr. 552/2001 privind evaluarea si
acreditarea in Sanatate.

Se accepta
La etapa de avizare, abreviatura "CNEAS” a fost
substituitd cu ”Consiliu”.

La Art. II., dupa textul - Lege nr. 264/2005 cu
privire la exercitarea profesiunii de medic”
propunem, conform normelor de tehnica legislativa,
sd urmeze textul ”(Monitorul Oficial, 2005, nr. 172-
175 art. 839), cu modificarile ulterioare, se modifica
dupa cum urmeaza:

Se accepta
La etapa de avizare, textul a fost redactat
corespunzator.

La Art. III., dupa textul ”— Lege nr. 552/2001 privind
evaluarea si acreditarea in sdndtate” propunem,
conform normelor de tehnica legislativa, sa urmeze
textul ”(Monitorul Oficial, 2001, nr. 155-157 art.
1234), cu modificarile ulterioare, se modifica dupa
cum urmeaza:”

Se accepta
La etapa de avizare, textul a fost redactat
corespunzator.

Textul de la Art. III., pct.1, propunem a fi revizuit
prin prizma definitivarii notiunilor de ”Preambul”,
”Clauza de adoptare” si ’Clauza de armonizare” in
sensul prevederilor de la art.41, 43 si 44 din Legea
nr.100/2017. In context subliniem ci Legea nr.
552/2001 privind evaluarea si acreditarea in sinatate
nu dispune de ”Preambul”. Prin urmare textul

inserat la Art. IIL., pct.1, alin.2 sub denumirea de
”Preambul” corespunde notiunii de “Clauzd de
adoptare” si urmeazd a fi tratatd ca atare. Prin
urmare, alin.2 urmeaza a fi alin.1 si viceversa.

Se accepta
La etapa de avizare, textul a fost redactat
corespunzator.
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La art. I prin modificarile propuse la Legea nr.
411/1995 autorul utilizeazd sintagma autoritate
competentd/autoritate publica responsabilda de
acreditarea institutiilor medicale si calificarea
profesionistilor din domeniul medical, contrar
prevederilor ... Legii nr. 552/2001 si propunerilor de
modificare la aceasti Lege. In context, autorul
urmeaza sa reconsidere termenii utilizati pentru a
desemna entitatea competenta responsabila.

Comentariu

Utilizarea sintagmei ,, autoritate competenta’ este
justificata prin necesitatea alinierii la terminologia
utilizatd 1n Directiva 2005/36/CE privind
recunoasterea calificarilor profesionale. Conform
art. 3 pct. 1 lit. a) din Directiva, autoritate
competentd inseamnd orice autoritate sau
organism desemnat oficial pentru recunoasterea
calificarilor, reglementarea accesului la o profesie
sau exercitarea acesteia.

In cazul de fata, folosirea termenului asigurd
coerenta cu dreptul european si sprijind
transpunerea directa si unitara a Directivei.

Cu referire la completarile propuse la art. III din
proiect, mentiondm ca atribuirea dreptului de a
emite ,,cardul profesional national” — in calitate de
certificat prevazut la anexa nr. 1, cap. III din Legea
nr. 160/2011 privind reglementarea prin autorizare a
activitdtii de intreprinzator poate fi realizatd in
sensul prevederilor art. 14 din Legea nr. 98/2012
privind  administratia publicdi centrala de
specialitate. Or, potrivit prevederilor Legii nr.
552/2001 privind evaluarea si acreditarea in
sanatate, Consiliul National de Evaluare si
Acreditare in Sanatate (in continuare — Consiliu, in
temeiul art. 8 alin. (1) din legea evocata supra) este
o institutie publica si nu are calitatea de autoritate
administrativa.

Comentariu

La etapa de avizare, proiectul a fost modificat - s-
a exclus reglementarea cardului profesional
national in sensul Legii nr. 160/2011 privind
reglementarea prin autorizare a activitdtii de
intreprinzator. Totodatd. a fost instituit regimul
juridic pentru reglementarea prin acte permisive in
domeniul sanatatii, fiind operate modificérile
corespunzatoare in legislatia sectoriala - Legea
ocrotirii sanatatii nr. 411/1995.
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Totodata, prin completarile cu art. 121 si 122 de la
art.III din proiect se propune ca Consiliul sa adopte
decizia de certificare a cadrelor medicale, care
devine temei pentru exercitarea profesiei pe
teritoriul Republicii Moldova. Aceastd functie
reprezintd prerogativd de putere publica specific
autoritatilor —administrative cu atributii  de
reglementare si control. Atribuirea unor astfel de
competente unei institutii publice fara statut de
autoritate publicd sau fara existenta unui act
normativ de reorganizare (in sensul utilizat de autor
in nota de fundamentare prin care se precizeaza
intentia transformarii in autoritate administrativa)
incalca principiul legalitatii administrative si poate
genera incertitudine juridica.

Nu se accepta

Atribuirea catre CNEAS a competentei de a adopta
decizia de certificare a cadrelor medicale nu
contravine principiului legalitdtii administrative,
avand in vedere urmatoarele considerente:

- CNEAS exercitd deja atributii de putere publica,
in temeiul Legii nr. 552/2001 privind evaluarea si
acreditarea 1n sénatate, fiind institutia responsabila
pentru acreditarea institutiilor medico-sanitare si
emiterea actelor permisive in domeniu. Aceste
atributii implica, in mod evident, exercitarea unor
functii de autorizare si reglementare, similare celor
prevazute in proiectul de lege pentru certificarea
profesionala.

- Noua competentd propusa este complementara
celor deja exercitate de CNEAS si se incadreaza in
profilul sau functional, fard a extinde in mod
arbitrar sfera atributiilor institutiei. Proiectul de
lege nu transformd8 CNEAS intr-o autoritate
administrativa noud, ci consolideaza rolul siu in
cadrul sistemului national de asigurare a calitatii in
sdnatate, printr-un mecanism coerent de certificare
profesionala

- Proiectul respectd principiul legalitatii
administrative, intrucét instituirea atributiei de
certificare se face expres prin lege organica, cu
respectarea cerintei de previzibilitate si claritate a
competentelor conferite institutiei.

Atribuirea expresd prin lege a competentei de
certificare catre CNEAS este pe deplin justificata,
nu contravine normelor de  organizare
administrativa si asigurd un cadru coerent pentru
reglementarea profesiilor medico-sanitare 1n
Republica Moldova.
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Totodata, este esential de clarificat in proiect, daca
procedura de certificare primara si periodica
prevazutd de proiectul de lege se aplica doar
medicilor care incep activitatea profesionala dupa
absolvirea studiilor si care urmeaza sa acceada in
profesie dupa intrarea in vigoare a legii, sau si celor
care deja exercitd profesia, inclusiv medicilor cu
experienta.

In acest sens, atragem atentia asupra aspectelor ce
tin de necesitatea reglementarii perioadei de
tranzitie, or proiectul nu prevede dispozitii
tranzitorii clare cu privire la aplicabilitatea
procedurii de certificare asupra personalului medical
care exercitd deja profesia la data intrarii in vigoare
a legii. Aceastd omisiune poate genera incertitudine
juridicd si blocaje administrative in implementarea
reformei.

Comentariu

Proiectul prevede un cadru normativ general,
aplicabil tuturor cadrelor medicale, indiferent de
momentul accederii in profesie, avand in vedere
caracterul universal al reglementarii certificarii ca
mecanism de garantare a competentei profesionale
si protejare a interesului public in sdnatate.

Totodata, calendarul si procedura de aplicare
graduald a sistemului de certificare asupra
personalului medical care exercita deja profesia
urmeaza sd fie stabilite prin cadrul normativ
secundar, adoptat de Guvern, in conformitate cu
prevederile proiectului de lege. Aceasta abordare
permite adaptarea masurilor tranzitorii la
specificul categoriilor profesionale, fard a bloca
activitatea sistemului sau a crea disfunctionalitati
administrative.

Prin urmare, dispozitiile proiectului ofera
suficientd baza legald pentru extinderea
aplicabilitatii certificarii si asupra personalului
activ, iar elaborarea normelor de tranzitie va
asigura o implementare etapizata si predictibila a
reformei, farda a fi necesare completari
suplimentare la nivel de lege.
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In cadrul proiectului analizat se constati o
suprapunere conceptuald si institutionald intre
procesul de certificare a cadrelor medicale si
procesul de acreditare a institutiilor medico-sanitare,
ambele fiind plasate in competenta aceleiasi entitati
— Consiliul National de Evaluare si Acreditare in
Sanatate. Se propune examinarea acestui cadru prin
prisma principiilor administratiei publice, cat si
bunelor practici internationale in materie de
guvernantd in sdnatate.

Lipsa unei delimitari clare intre cele doud procese ar
putea genera riscuri semnificative cum ar fi conflict
de interese institutional, ambiguitate administrativa,
cu posibile abuzuri in interpretarea competentelor;
diminuarea increderii beneficiarilor, in transparenta
si impartialitatea proceselor de reglementare;
ineficienta institutionald, prin supraincarcarea unei

Comentariu

Atribuirea responsabilitatii privind certificarea
cadrelor medicale catre CNEAS este justificatd
prin rolul consolidat al institutiei in domeniul
evaluarii si eliberarii actelor permisive.

In plus, modelul de reglementare propus a fost
fundamentat inclusiv pe bunele practici din statele
membre ale Uniunii Europene, 1n special modelul
Lituaniei, unde un organism similar, aflat in afara
structurilor administrative clasice, gestioneaza atat
acreditarea institutiilor, cat si certificarea
profesionala a personalului medical, cu
respectarea standardelor de impartialitate si
eficienta.

Proiectul prevede delimitarea clara intre cele doua
procese, iar normele de aplicare vor fi stabilite de

singure entitdti cu functii distincte, uneori | Guvern pentru a garanta transparenta si
contradictorii. impartialitatea.
Se propunere revizuirea definitiilor de ,,certificare”, | Comentariu

care nefiind definitd clar genereaza dificultdti in
delimitarea de alte altor forme de evaluare cum ar fi
atestarea, autorizarea etc., termenul ,card
profesional national” nu denota suficient de explicit
natura juridicd a acestuia. Totodatd din termenul
»solicitant al actului permisiv”’ apare notiunea de
,»act permisiv” care nu este definit in textul legii,
astfel este greu de identificat care document poate fi
numit ,,act permisiv’.

In procesul de avizare, proiectul a fost completat
prin introducerea Capitolului II' in Legea nr.
411/1995, care reglementeazd in mod expres
regimul juridic al actelor permisive in domeniul
sanatatii. Notiunea de ,,act permisiv” este definita
la art. 161 alin. (2), iar cadrul procedural este clar
delimitat. De asemenea, termenul ,card
profesional national” este utilizat pentru a
desemna documentul care atestd dreptul de
exercitare a profesiei medicale, fiind emis in baza
deciziei de certificare. Prin aceste completari, se
asigura claritatea si coerenta terminologica,
conform cerintelor Legii nr. 100/2017.
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Nr. ord.

Participantul la
avizare,
consultare
publica,
expertizare

Nr. crt.

Continutul obiectiei,
propunerii, recomandarii, concluziei

Argumentarea
autorului proiectului

2

4

Sub aspect de argumentare financiara observam ca
reglementdrile referitoare la cheltuielile aferente
implementarii reformei, In special cele ce privesc
impactul financiar impus persoanelor fizice — cadre
medicale — sunt insuficient dezvoltate, lipsite de
transparentd si predictibilitate bugetard, ceea ce
afecteazd fundamentarea juridica si economica a
actului.

In acest sens considerim imperios reglementarea
sub aspect de stabilire a unui plafon legal privind
taxele care pot fi percepute, stabilirea expres prin
lege ce categorii de cheltuieli sunt permise, ceea ce
poate genera abuzuri sau cresteri nejustificate ale
costurilor pentru medici si analiza impactului
bugetar cumulat asupra cadrelor medico-sanitare,
care urmeaza sa fie supuse procesului de evaluare.

Nu se accepta

Stabilirea exactd a taxelor nu este obiectul de
reglementare a unei legi-cadru, ci urmeaza a fi
determinatd prin acte normative secundare,
conform art. 125 din proiect. Acesta prevede
expres cd metodologia de calcul al taxelor va fi
aprobatd de Guvern, iar cuantumul taxelor — de
Ministerul Sanatatii. Acest mecanism corespunde
normelor privind reglementarea serviciilor publice
administrative si permite flexibilitate in functie de
evaluarea impactului financiar si a necesitdtilor de
echitate. Totodata, in cadrul normativ subsecvent
vor putea fi prevazute scutiri sau facilitati pentru
categorii specifice, dupd consultari si analize
detaliate.

Ministerul
Justitiei

Aviz nr. 04/1-
6211 din
26.06.2025

Cu titlu general, mentionam ca proiectul contine o
serie de deficiente de ordin redactional, care pot
afecta claritatea, previzibilitatea si accesibilitatea
normelor juridice. Aceste deficiente se manifesta in
principal prin utilizarea frecventd a unor expresii de
tipul ,,in modul stabilit”, ,,prevazut de lege”, ,,in
conditiile stabilite”, fara a fi oferite referinte
normative concrete care si delimiteze prevederile
avute in vedere.

Comentariu

Formularile de tipul ,,in modul stabilit”, ,,prevazut
de lege”, ,,in conditiile stabilite”, au in vedere
actele normative secundare care urmeazd a fi
elaborate in baza prezentei legi, conform
prevederilor art. [V din proiect, prin care Guvernul
si  autoritatile = competente  vor  adopta
regulamentele de punere in aplicare.

Totodata, aceste expresii se refera si la actele
normative deja in vigoare, care reglementeaza
aspectele procedurale si administrative aplicabile
in mod general. Utilizarea acestor formule permite
integrarea coerentd a normelor prezentei legi in
cadrul juridic existent si viitor, evitand redundanta
prin reluarea exhaustivdi a reglementarilor
procedurale deja aplicabile sau care urmeaza a fi
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detaliate prin acte subsecvente, in conformitate cu
principiile de tehnica legislativa.

Un alt aspect esential care afecteazd coerenta si
aplicabilitatea proiectului de lege 1l constituie lipsa
unei delimitari conceptuale si procedurale clare Intre
certificare, recunoastere si validare. Desi aceste
notiuni apar frecvent in cuprinsul proiectului, ele nu
sunt suficient explicate, iar raporturile dintre ele
rdman neclare, ceea ce genereaza incertitudine
juridicd atat pentru destinatarii legii, cat si pentru
autoritatile de aplicare.

Comentariu

Proiectul de lege stabileste si delimiteazd in mod
distinct notiunile de certificare si recunoastere,
astfel:

— Certificarea, conform definitiei prevazute in
lege, reglementeaza procedura prin care se
stabileste regimul juridic de exercitare a
profesiunii de medic sau a altor profesii
reglementate de citre persoand, inclusiv
verificarea 1ndeplinirii conditiilor profesionale si
legale aplicabile.

— Recunoasterea vizeaza regimul juridic aplicabil
titlului de calificare obtinut intr-un alt stat,
respectiv validarea valorii legale a acestuia in
vederea exercitarii profesiei in Republica
Moldova.

Delimitarea conceptuald a celor doud institutii
rezulta din dispozitiile proiectului, iar procedurile
detaliate de implementare vor fi stabilite prin
actele normative secundare, 1In temeiul
prevederilor art. IV din proiect, cu respectarea
principiilor de transparentd si  claritate
reglementara.
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Titlul proiectului de lege, ,,Lege privind modificarea
unor acte normative (resurse umane in sanatate)”, nu
descrie cu suficienta claritate obiectul sau de
reglementare. Desi mentioneaza ,,resurse umane in
sdnatate”, titlul nu reflecta in mod explicit scopul si
continutul modificarilor propuse. Nu se precizeaza
in mod direct cd proiectul vizeazd reglementarea
accesului si exercitarii profesiunilor din domeniul
sdnatatii, procedurile de certificare, recunoastere a
calificarilor sau regimul actelor permisive specifice.

Se recomanda reformularea titlului pentru a reflecta
mai precis obiectul legii si a oferi o descriere mai
clard si mai exacta a scopului proiectului, facilitdnd
intelegerea si aplicarea corectd a reglementérilor.

Se accepta
Titlul proiectului de lege a fost reformulat

Laart. I, in dispozitia de modificare cuvantul ,,Lege”
se va articula, in sursa de publicare se va reda
conform formulei: ,,(Monitorul Oficial al Republicii
Moldova, anul publicarii, numirul Monitorului,
numarul articolului)” (obiectie valabila si pentru alte
cazuri similare).

Se accepta
Proiectul a fost redactat, cu redarea sursei de
publicare conform formulei oferite de MJ.

La pct. 1, in definitia notiunii ,.titlu de calificare”
cuvintele ,,actelor cu putere de lege si al actelor
administrative” se recomandd a fi substituite cu
cuvintele ,,actelor normative”.

Se accepta partial

Proiectul a fost redactat, in conformitate cu
prevederile Legii nr. 100/2017 cu privire la actele
normative si art. 5 si 6 din Codul administrativ al
Republicii Moldova 116/2018.
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Cu referire la notiunea ,resortisant al Republicii
Moldova” este de mentionat ca in sensul Acordului
intre Comunitatea Europeana si Republica Moldova
privind readmisia persoanelor aflate in situatie de
sedere ilegald, ,resortisant al Moldovei” inseamna
orice persoand care detine cetitenia Republicii
Moldova.

Comentariu

Comentariul se referd la o notiune definitd in
proiectul de lege, care are aplicabilitate strict in
contextul normelor prezentei legi. Se remarca ca,
in Acordul dintre Comunitatea Europeand si
Republica Moldova privind readmisia, termenul
,resortisant al Republicii Moldova” este definit in
sensul acelui instrument international. Cu toate
acestea, in proiect, notiunea are o semnificatie
proprie, stabilita exclusiv pentru scopurile de
reglementare ale actului normativ supus adoptarii,
fara a afecta interpretarea termenului in alte acte
juridice.

Totodata, remarcam ca, Legea nr. 200/2010 privind
regimul strainilor in Republica Moldova opereaza
cu termenul ,,drept de sedere”, dar nu ,,drept de
resedintd”. Astfel, potrivit art. 3 din Legea nr.
200/2010 drept de sedere este un drept de a-si stabili
resedinta sau domiciliul pe teritoriul Republicii
Moldova, acordat strainului, de catre autoritatea
competenta pentru straini.

Se accepta
Proiectului de lege a fost redactat.

In cadrul definitiei pentru ,resortisant al statelor
membre ale Uniunii Europene”, proiectul de lege
introduce o enumerare ampld si detaliatd a
categoriilor de persoane considerate membri de
familie ai unui cetitean al unui stat membru al UE.
Aceasta includere, depaseste obiectul reglementarii
legii.

Proiectul de lege are ca obiect central stabilirea
cadrului normativ privind resursele umane din
domeniul sanatatii, respectiv conditiile de acces,
exercitare si certificare a profesiilor medico-sanitare

Comentariu

Includerea 1n proiectul de lege a definitiei extinse
a notiunii de resortisant al statelor membre ale
Uniunii Europene, care cuprinde si categoriile de
membri de familie, este justificatd prin necesitatea
alinierii cadrului national la obligatiile ce decurg
din Directiva 2004/38/CE privind dreptul la libera
circulatie si sedere pe teritoriul statelor membre
pentru cetdtenii Uniunii si membrii familiilor
acestora.

De asemenea, in aplicarea Directivei 2005/36/CE
privind recunoasterea calificarilor profesionale,
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si farmaceutice. In acest context, extinderea
definitiei resortisantului UE pentru a include
categoriile de membri de familie, cu detalii specifice
privind varsta, intretinerea si filiatia, depaseste sfera
strict profesionald si functionald a legii.

Definirea membrilor de familie nu are un rol direct
in calificarea profesionald, in recunoasterea
competentelor sau 1n regimul de certificare a
personalului medical, iar preluarea acestei categorii
in forma extinsd in textul de lege creeaza o incarcare
inutild si risca sa deturneze atentia de la scopul
principal al actului normativ.

Se recomanda, prin urmare, excluderea definitiei
detaliate a membrilor de familie din corpul legii sau,
alternativ, limitarea definitiei resortisantului UE
strict la acele categorii de persoane care pot exercita,
in mod direct, o profesie reglementatd in domeniul
sanatatii.

este relevant faptul ca dreptul de a exercita o
activitate profesionald reglementata si dreptul la
recunoasterea calificarilor pot fi, in anumite
situatii, legate de statutul de membru de familie al
unui cetdtean al Uniunii Europene, in temeiul
principiului tratamentului egal prevazut de
legislatia europeana.

Prin urmare, definirea detaliata a acestor categorii
nu urmareste extinderea nejustificatd a obiectului
reglementdrii legii, ci asigurarea coerentei si
aplicabilitdtii normelor in raport cu situatiile
concrete care pot rezulta din exercitarea libertatii
de circulatie si sedere, inclusiv pentru membrii de
familie care dobandesc drepturi conexe.

In plus, includerea acestor prevederi in corpul legii
contribuie la claritatea regimului juridic aplicabil
persoanelor vizate, evitdnd necesitatea unor
trimiteri multiple la acte normative europene sau
la legislatia nationald conexa, ceea ce sprijind
previzibilitatea aplicarii dispozitiilor legale in
materia recunoasterii calificarilor profesionale si a
exercitarii profesiunilor reglementate.

La notiunea ,stat tert”, se va revedea definitia
propusa, deoarece este formulata defectuos in partea
ce tine de expresia ,,orice stat, cu exceptia Republicii
Moldova”, deoarece este evident ¢ notiunea data nu
poate include Republica Moldova.

Se accepta
Definitia notiunii a fost redactata corespunzator.
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Definirea notiunii ,.certificat constatator” nu este
necesara, in situatia in care terminologia respectiva
nu se regaseste in cuprinsul proiectului legii.

Se accepta
Notiunea “certificat constatator” a fost exclusa.

Titlul art. 8 ,,Autorizarea exercitiului profesiunilor
medico-sanitare si farmaceutice” din Legea nr.
411/1995 ocrotirii sanatatii nu coreleaza cu obiectul
reglementat la art. 8 propus prin proiectul de lege la
pct. 3. Totodata, la expunerea in redactie noud a unui
articol, intre semnele citarii se indica inclusive
numarul si titlul acestui articol (observatie valabila
si pentru restul cazurilor similar din proiect).

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La alin. (2), remarcam ca, legislatia Republicii
Moldova nu utilizeaza termenul ,,fortd majora”, dar
~impediment care justifica neexecutarea obligatiei”.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La alin. (3) sintagma ,,Ministerul Sanatatii” se va
substitui cu cuvintele ,,ministrului sanatatii”, in
temeiul art. 11 alin. (1) lit. k) din Legea nr. 98/2012
privind  administratia  publicd  centrald de
specialitate.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.
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La alin. (5), cu privire la aplicarea sanctiunii
contraventionale si penale pentru exercitarea intr-o
alta calificare profesionald decat cea stabilitd de
titlul de formare, se va tine cont cd raspunderea
juridicd este prevazuta de normele materiale, ce
stabilesc tipul concret de raspundere (penald sau
contraventionald, etc.), determind faptele si
sanctiunile pentru comiterea acestora.

Se accepta
Proiectul a fost modificat corespunzator.

La Art. I pct. 4 din alineatul introductiv se va
exclude titlul articolului expus 1n redactie noua dupa
urmdtorul exemplu: ,,4. Se completeaza cu articolul
8! cu urmatorul cuprins:”.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La art. 8"

La alin. (2) se prevede ca exercitarea profesiunilor
medico-sanitare si farmaceutice poate avea caracter
permanent, ,in conditiile stabilirii in Republica
Moldova”, sau caracter temporar si ocazional,
inclusiv 1n scop didactic. Cu toate acestea, notiunile
de ,,temporar” si ,,ocazional” nu sunt definite in mod
clar, iar in lipsa unei delimitéri explicite, norma
ramane vagd si susceptibild de interpretari
divergente.

Confuzia este accentuata de faptul ca, in cuprinsul
alin. (8) al aceluiasi articol, se prevede pentru o
situatie specifica (cetateni ai statelor terte si apatrizi
care nu s-au stabilit in Republica Moldova) ca
activitatea profesionald cu caracter temporar si
ocazional este permisa pentru o duratd de 3 luni, cu
posibilitatea prelungirii pentru incd maximum 3 luni

Comentariu

Termenii ,,temporar” si ,,ocazional” sunt utilizati
in mod corespunzator in sensul consacrat de
Directiva 2005/36/CE  privind recunoasterea
calificarilor profesionale, urmand ca delimitarea
detaliata a criteriilor aplicabile (durata, frecventa,
caracterul activitatii) sa fie stabilitd prin cadrul
normativ secundar, potrivit dispozitiilor de punere
in aplicare si  principiului  flexibilitatii
reglementérii aspectelor tehnice.

Totodata, situatiile in care activitatea profesionala
este permisa prin derogare de la regulile generale
— inclusiv exercitarea profesiei de citre cetatenii
statelor terte sau apatrizi — impun stabilirea
expresd a termenului direct in lege, pentru a
garanta claritatea regimului derogatoriu.

Prin urmare, norma asigurd un echilibru intre
cadrul general de aplicare a principiului liberei
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pe an. Nu este insd clar dacd aceasta limitare
temporald se aplicd exclusiv acestei categorii de
persoane, sau dacd poate fi considerata, prin
analogie, o reguld generala aplicabila tuturor celor
care exercitd profesia ,,temporar si ocazional”.

In lipsa unei definiri unitare sau a unor criterii
obiective (durata, frecventd, scop, -caracterul
prestatorului sau al serviciului), aplicarea acestor
termeni va depinde in mod excesiv de interpretarea
autoritatii competente, crednd riscuri de aplicare
inegald a legii si de nesigurantd juridicd pentru
persoanele vizate.

prestari a serviciilor, care necesitd reglementare
flexibila la nivel secundar, si stabilirea clara a
limitelor ~ temporale  aplicabile  situatiilor
derogatorii, in vederea evitarii oricaror confuzii in
interpretare, pentru doud categorii distincte - (i)
cetiteni non-UE si (ii) cetdtenii UE, SEE si
Confederatia Elvetiana.

Aditional, consideram oportuna precizarea expresiei
»in conditiile stabilirii In Republica Moldova” in
sensul in care s fie clar ca se are in vedere obtinerea
dreptului de sedere in conformitate cu Legea nr.
20072010 (observatie valabild si pentru alte cazuri
similare din proiect).

Se accepta

Proiectul a fost ajustat corespunzator, cu operarea
redactérii la Art. I, p.4 care vizeaza completarea
Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 cu art. 8'alin.
(2), alin. (8) si Art. III, p.5 care vizeaza
completarea Legii nr. 552/2001 privind evaluarea
si acreditarea In sanatate cu art. 122, alin. (5)

La alin. (3) formularea ,,unul din aceste state” nu
este corespunzatoare in context, motiv pentru care se
va revizui.

Comentariu

Formularea ,,unul din aceste state” vizeaza in mod
direct statele enumerate la art. 8 alin. (1) lit. b),
pentru evitarea redundantei.

Prevederile cuprinse la alin. (4) si (5) ridica o
problema de coerenta juridica si claritate normativa
in ceea ce priveste raportul dintre notificare si
recunoasterea automata a calificarilor profesionale.
Pe de o parte, alin. (4) stabileste cd, in cazul
profesionistilor stabiliti intr-un stat membru al

Comentariu

Prevederile alin. (4) si (5) transpun dispozitiile art.
7 din Directiva 2005/36/CE privind recunoasterea
calificarilor profesionale, potrivit carora prestarea
temporara si ocazionald de servicii In domeniile
reglementate cu impact asupra sanattii publice
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Uniunii Europene, notificarea adresatd Consiliului
este suficientd pentru a obtine dreptul de exercitare
temporard si ocazionald a activitdtii in Republica
Moldova, fara a fi necesard parcurgerea procedurii
de certificare. Pe de alta parte, alin. (5) introduce o
conditionare suplimentara, mentionand ca, in cazul
in care titlul de calificare nu intruneste conditiile de
recunoastere automatd, Consiliul poate dispune o
verificare a calificarilor. Mai mult, la alin. (5) se
mentioneaza doar ,pentru prima prestare de
servicii”, pe cand la alin. (4) nu este o conditie 1n
acest sens.

Aceastd ~ succesiune  normativd  genereaza
ambiguitati importante. Nu este clar dacad persoana
trebuie sda notifice Consiliul independent de
existenta recunoasterii automate, sau daca
notificarea este permisd doar in cazul in care
calificarea se incadreaza in sistemul de recunoastere
automata reglementat de directivele europene. Mai
mult, norma nu stabileste cine si cand determind
dacd o calificare se incadreazd In categoria celor
recunoscute automat.

Lipsa acestei delimitari creeaza riscul ca persoane
ale caror calificari nu corespund standardelor
armonizate sd dobandeasca acces la exercitarea
profesiei exclusiv prin notificare, fard o evaluare
clara a compatibilitétii pregatirii lor profesionale cu
cerintele sistemului din Republica Moldova. In
acelasi timp, se introduce o marja larga de apreciere
in favoarea Consiliului, care ,,poate” dispune

poate face obiectul unei notificiri prealabile, fara
parcurgerea procedurii de certificare, cu conditia
ca profesionistul sd fie stabilit legal intr-un alt
stat membru si sd detind o calificare
profesionala recunoscuta in statul de stabilire,
fiind obligat si prezinte dovada acestor
elemente in cadrul procedurii de notificare.
Prevederile alin. (4) si (5) se aplica exclusiv
profesionistilor stabiliti legal intr-un stat membru
al Uniunii Europene, al Spatiului Economic
European sau in Confederatia Elvetiana, care
presteaza servicii in mod temporar si ocazional pe
teritoriul Republicii Moldova. Aceasta notificare
este distinctd de regimul recunoasterii automate
aplicabil stabilirii permanente si nu confera un
drept neconditionat de exercitare a profesiei, in
afara cadrului reglementat de directiva.

Prin urmare, dispozitiile analizate sunt corelate cu
regimul european al notificarii si recunoasterii.

Totodata, au fost operate anumite clarificari
redactionale a prevederilor la alin. (5), in vederea
alinierii textului la dispozitiile art. 7 alin. (4) din
Directiva 2005/36/CE.
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verificarea, fara a fi definit un criteriu obiectiv sau o
obligatie clara.

La alin. (8) este utilizatd eronat sintagma ,,Prin
exceptie” si propunem substituirea acesteia cu
sintagma ,,Prin derogare”. Concomitent, atragem
atentia cd derogarea, ca procedeu, reprezintd o
exceptie de la dispozitiile unui act normativ, care
poate fi prevazutda in cuprinsul acestuia intr-un alt
act normativ de acelasi nivel sau de nivel superior.
Datorita caracterului sau, derogarea este, de regula,
expresa si este de strictd aplicare si nu poate fi
extinsa prin interpretare.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

Alin. (9) al art. 8! se va reformula deoarece este
formulat ambiguu, se utilizeaza expresii imprecise si
lipsite de claritate care pot crea confuzie in aplicare,
contrar art. 54 din Legea nr. 100/2017 cu privire la
actele normative.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La pct. 5, potrivit art. 9 alin. (3) din proiectul legii,
,»Persoanele care s-au aflat in situatii de
incompatibilitate sau restrictii, confirmate in modul
stabilit de lege, sau care nu au exercitat profesiunea
in specialitatea stabilita de titlul de calificare mai
mult de 3 ani §i care doresc sa o exercite sunt obligati
sa promoveze procedura de certificare extraordinara
in vederea reludrii activitatii profesionale”. Nu este
clar cum ar putea fi aplicatd norma privind reluarea

Comentariu

Norma privind procedura de certificare
extraordinara prevdzutid la art. 9 alin. (3) din
proiect se aplicd exclusiv persoanelor care au
solutionat In mod definitiv situatiile care au
determinat restrictia sau incompatibilitatea.
Conditiile prevazute la art. 4 din Legea nr.
264/2005 raman conditii cumulative si obligatorii,
inclusiv cerinta ca persoana sa nu se afle la data
solicitarii ~ sub  incidenta  restrictiillor  si
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activitatii profesionale dupa sustinerea procedurii de
certificare extraordinara in privinta persoanei care
nu intruneste conditiile prevazute la art. 4 din Legea
nr. 264/2005 cu privire la exercitarea profesiunii de
medic (In redactia amendamentului indicat la art. I1
pct. 3 din proiect).

incompatibilititilor prevazute de lege. Doar
persoanele care indeplinesc aceste conditii legale

pot solicita initierea procedurii de
extraordinara in vederea reludrii
profesionale.

certificare
activitatii

La art. 16';

La alin. (3) nu este clarda prevederea, precum si
autoritatea avuta in vedere, motiv pentru care se va
reanaliza.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La art. 16';

La alin. (6) formularea referitoare la reglementarea
procedurilor privind actele permisive in domeniul
sdnatatii, este lipsita de claritate si precizie juridica.
Textul prevede ca ,procedurile, conditiile si
cerintele privind solicitarea, eliberarea, prelungirea,
suspendarea, reperfectarea si retragerea actelor
permisive in domeniul sanatatii se stabilesc prin legi
speciale sau se aproba de Guvern”, farad a face o
delimitare clard intre cele doua categorii de
reglementari.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La art. III, pct. 1, cu referire la modificarea propusa
pentru clauza de adoptare, recomandam expunerea
in redactie noua a clauzei.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.
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La pct. 3 nu poate fi efectuatd o trimitere directa la
Directiva UE, aceasta urmand a fi transpusa in
legislatia nationala.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator, cu
excluderea trimiterii directe la Directiva UE.

La pct. 6, ce vizeaza alin. (5) al art. 12' se propune
corelarea acestuia cu textul art. 9 alin. (3) propus
pentru Legea nr. 411/1995 (art. I, pct. 5 din proiectul
de lege).

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

La art. 127 alin. (2) lit. b), nu este clar la care cerinte
aprobate se referd autorul si, totodata, opindm asupra
detalierii actelor necesare ce se contin in dosar.

Comentairu

Cerintele aprobate mentionate la alin. (2) lit. b) se
referd la actele si conditiile tehnice stabilite prin
hotdrarea Guvernului, conform dispozitiilor alin.
(1), care reglementeaza etapele, procedura si
continutul dosarului de certificare. Detalierea
tipurilor de documente necesare va fi efectuata
prin actul normativ subsecvent de punere 1in
aplicare, pentru a asigura flexibilitate si
actualizarea periodicd a cerintelor administrative,
in conformitate cu principiile de tehnica
legislativa.

La alin. (6), cu referire la imbinarea de cuvinte
»dintr-un motiv special si exceptional” se va
substitui cu normele ce face trimitere la cazurile in
care persoanele, prevazute la art. 8 alin. (1) lit. b) si
c) din Legea nr. 411/1995, vor fi supuse procedurii
generale de recunoastere a calificarilor profesionale.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.
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La art. 12* lit. d) nu este clar la ce se referd expresia | Comentariu
,repetdrii abaterii” — in ce perioada de timp se va | Expresia ,repetdrii abaterii” se interpreteaza in
considera abaterea ca fiind repetata. sensul ca orice savarsire ulterioard a aceleiasi
abateri care a determinat suspendarea cardului
profesional constituie abatere repetata, indiferent
de intervalul de timp scurs de la prima fapta,
intrucat norma nu stabileste o limitare temporala.
Din cuprinsul alin. (2) al art. 12°textul ,, , de la data | Se accepta
aderdrii Republicii Moldova la Uniunea Europeana™ | Proiectul a fost redactat corespunzator.
se va exclude, avand in vedere prevederile art. IV,
alineatul doi ce prevede intrarea in vigoare a art. 12¢
la data aderarii Republicii Moldova la Uniunea
Europeand. Complementar, in cuprinsul art. IV
mentionat anterior, cifra ,,5,,” se va substitui cu cifra
207
10. Centrul National Aviz nr. Art. I pct. 3 (art. 8 alin. (5) din Legea nr. 411/1995). | Se accepta
Anticoruptie ELO25/10692 | Reconsiderarea redactiei propuse a prevederilor | Proiectul a fost ajustat (prin excluderea art. 8 alin.
din 27.06.2025 | art.8 alin.(5) al Legii nr.411/1995 prin prisma | (5) din Legea nr. 411/1995), pentru a nu admite

art.214 Cod Penal nr.985/2002 si art.77 Codului
Contraventional nr. 218/2008.

concurenta normelor de drept.

Art. I pct. 4 (art. 8! alin. (4) din Legea nr. 411/1995)
si art. III pct. 6 (art. 124 alin. (1) lit. b) din Legea
nr. 552/2001)

Reconsiderarea expresiei ”in modul stabilit” si
substiuirea acesteia cu o norma de trimitere la cadrul
normativ concret aplicabil in context.

Comentariu

au In vedere actele normative secundare care
urmeaza a fi elaborate in baza prezentei legi,
conform prevederilor art. IV din proiect, prin care
Guvernul si autoritatile competente vor adopta
regulamentele de punere in aplicare.
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Art. 1 pet. 4 (art. 8' alin. (5) din Legea nr.
411/1995). Reconsiderarea formulei permisive de
reglementare a activitatii agentului public “poate”.
In circumstanta in care autorul vizeazi 2 ipoteze
distincte, se impune reglementarea exhaustivd a
circumstantelor in care in mod indispensabil este
dispusa verificarea calificarii profesionale.

Se accepta
Proiectul a fost redacta corespunzitor, cu
excluderea formulei permisive ”poate”.

Art. T pet. 4 — art. 8' alin. (9) din Legea nr.
411/1995. Reconsiderarea expresiei “abaterile
profesionale grave care au legaturd directd si
specificd cu sanatatea si siguranta pacientilor,” si
reglementarea clara si fard echivoc a obligatiei
imputabile persoanei in context. Reconsiderarea
expresiei “de reglementare sau administrative
legate” si delimitarea cu certitudine a exigentelor
vizate

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

Art. III pet. 6 (art. 12% alin. (6) din Legea nr.
552/2001). Reconsiderarea expresiei “dintr-un
motiv special si exceptional” 1n sensul concretizarii
aspectelor vizate sau excluderii acesteia din context.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator.

Art. III pet. 6 (art. 12° din Legea nr. 552/2001)
Reconsiderarea entitatii competente de a aproba
cuantumul taxelor de emitere a cardului profesional
national gi a cardului profesional european.

Se accepta
Proiectul a fost redactat corespunzator, cu
atribuirea Guvernului a competentei de aprobare a
cuantumului taxelor de emitere a cardului
profesional national si a cardului profesional
european.
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Art. III pet. 6 (art. 127 alin. (1) lit. ¢) din Legea nr. | Se accepta
552/2001). Excluderea contradictorialitatii | Proiectul a fost redactat corespunzator.
delimitate supra (excluderea cuvintului “orice” si in
eventualitatea in care autorul opteazd pentru
reglementarea categoriilor de acte - acestea urmeaza
a fi enumerate toate In mod exhaustiv).
11 Federatia Nr. 03-01/227
Sindicala din 01.07.2025 | Autorii au utilizat tehnica transpunerii directe (de
»Sanitate”din copiere), si nu tehnica de transpunere cu | (1) La etapa de avizare, proiectul de lege a fost
Moldova reformulare. Pentru a proteja terminologia | redactat in conformitate cu prevederile art.2 si art.6

consacrata in legislatia muncii nationala (care are la
baza prevederile mai multor acte normative
internationale la care Republica Moldova este parte
— peste 40 de Conventii ale OIM, Carta sociala
europeana revizuitd, Pactul international cu privire
la drepturile economice, sociale si culturale etc.,
precum si Directivele UE deja transpuse) si pentru a
nu admite distorsionarea legislatiei muncii
nationale, Federatia Sindicalda ,Sanitatea” din
Moldova considera ca cea mai oportuna si eficientd
metoda de transpunere a Directivelor UE 1in
domeniul muncii este tehnica de transpunere cu
reformulare. Aceastd tehnicd s-ar incadra atat in
prevederile Regulamentului privind armonizarea
legislatiei Republicii Moldova cu legislatia UE,
aprobat prin Hotérarea Guvernului nr.1171/2018 (a
se vedea pct. 24 si 26), cit si in prevederile
Metodologiei privind armonizarea legislatiei
Republicii Moldova la legislatia Uniunii Europene,
aprobatd prin Ordinul nr. 1 din 9 ianuarie 2023 al
Centrului de armonizare a legislatiei al Cancelariei
de Stat (a se vedea Capitolul 3.5.1 Tehnici de

din Legea nr.100/2017 cu privire la actele
normative. In acelasi timp, au fost mentinuti unii
termeni pentru a asigura coerenta cu dreptul
european si sprijind transpunerea directa si unitara
a Directivei 36/2005.
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armonizare legislativa). Potrivit Metodologiei sus-
mentionate, tehnica de transpunere cu reformulare
presupune transpunerea prevederilor UE in actul
normativ national fintr-o manierd reformulata.
Respectiv, prevederile UE sunt transformate intr-o
manierd care ar corespunde sistemului juridic
national, pastrand esenta, semnificatia si scopul
prevederilor UE. Aceasta modalitate de transpunere
protejeaza ordinea juridica nationald si terminologia
consacratd. Aceastd tehnicd are cea mai larga
utilizare, or, ea presupune transpunerea actului UE
cu cel mai mic nivel de stres pentru sistemul juridic
national.

Proiectul in cauza are un scop nobil de armonizare
si aliniere treptata a legislatiei nationale la acquis-ul
european, inclusiv in domeniul reglementarii
profesiilor si mobilitatii fortei de munca, fapt pe care
il sustinem, dar nu cu pretul lezarii unor garantii deja
stabilite pentru salariatii din s@natate. Unele
prevederi ale proiectului afecteazd drepturile si
interesele legale ale salariatilor cu profesii medicale
si farmaceutice, prin reducerea nivelului de protectie
(legislatia nationala de facto se inrautdteste), fapt
care contravine angajamentelor asumate de
Republica Moldova prin art. 371 din Acordul de
Asociere RM-UE, care nu admite reducerea
nivelului de protectie prevazut in legislatia nationala
in materie de mediu sau de munca.

(2) Proiectul de lege instituie cadrul de
reglementare privind recunoasterea titlurilor de
calificare si certificarea cadrelor medico-sanitare
si farmaceutice. Astfel, acesta nu prevede norme in
domeniul salarizarii, beneficii si facilitati, etc.
pentru cadrele medico-sanitare si farmaceutice.
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Proiectul de lege prevede desemnarea Consiliului
National de Evaluare si Acreditare in Sanatate ca
autoritate responsabild de certificarea cadrelor
medicale si farmaceutice. Or, CNEAS nu are statut
de autoritate publica cu atributii de reglementare si
control, conform principiului legalitatii
administrative. Insi prin continutul art.121-123
CNEAS este delegat cu competente exclusive de
certificare, suspendare si retragere a cardului
profesional, fara a le putea delega altor autoritati.
Dintr-o alta perspectiva absolut obiectiva, atribuirea
concomitentd a CNEAS cu competente de acreditare
a institutiilor medicale, pe de o parte si competente
exclusive de certificare a cadrelor medicale si
farmaceutice, pe de alta parte, ar putea genera riscuri
de interese institutionale.

(3) Atribuirea catre CNEAS a competentei de a
adopta decizia de certificare a cadrelor medicale
nu contravine principiului legalitatii
administrative, avand 1n vedere urmatoarele
considerente:

- CNEAS exercita deja atributii de putere publica,
in temeiul Codului administrativ al RM, Legii
160/2011 privind reglementarea prin autorizare a
activitatii de Intreprinzator, Legii nr. 552/2001
privind evaluarea si acreditarea in sanatate, fiind
institutia ~ responsabild  pentru  acreditarea
institutiilor medico-sanitare si emiterea actelor
permisive in domeniu. Aceste atributii implica, in
mod evident, exercitarea unor functii de autorizare
si reglementare, similare celor previzute in
proiectul de lege pentru certificarea profesionala.

- Noua competenta propusd este complementara
celor deja exercitate de CNEAS si se Incadreaza in
profilul sdu functional, fard a extinde in mod
arbitrar sfera atributiilor institutiei. Proiectul de
lege nu transformd CNEAS intr-o autoritate
administrativa noud, ci consolideaza rolul sdu in
cadrul sistemului national de asigurare a calitatii in
sdnatate, printr-un mecanism coerent de certificare
profesionala

- Proiectul respectd principiul legalitatii
administrative, intrucét instituirea atributiei de
certificare se face expres prin lege organica, cu
respectarea cerintei de previzibilitate si claritate a
competentelor conferite institutiei.

In plus, modelul de reglementare propus a fost
fundamentat inclusiv pe bunele practici din statele
membre ale Uniunii Europene, in special modelul
Lituaniei, unde un organism similar, aflat in afara
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structurilor administrative clasice, gestioneaza atat
acreditarea institutiilor, cat si certificarea
profesionala a personalului medical, cu
respectarea standardelor de impartialitate si
eficienta.

Proiectul prevede delimitarea clara intre cele doua
procese, iar normele de aplicare vor fi stabilite de
Guvern pentru a garanta transparenta si
impartialitatea.

Nu este reflectat impactul economic al proiectului
de lege propus asupra salariatilor din domeniu. Din
continutul proiectului se deduce ca activitatea de
reglementare a exercitarii profesiunilor medico-
sanitare si farmaceutice va presupune anumite
costuri suplimentare (incd necuantificate) pentru
cadrele medicale si farmaceutice, plati care va trebui
sd asigure compensarea cheltuielilor de instituire a
unei subdiviziuni specializate in cadrul CNEAS,
institutie publica finantata de la bugetul de stat, dar
pentru care nu sunt prevazute surse in Cadrul
Bugetar. Metodologia de calculare a taxelor si
cuantumul acestora nu sunt incluse In proiect,
respectiv este greu de apreciat impactul financiar al
acestora asupra veniturilor cadrelor medicale. Sub

Comentariu

Conform Notei de fundamentare a proiectului de
lege, costul estimativ aferent instituirii unei
subdiviziuni  specializate pentru certificarea
cadrelor medicale, in cadrul CNEAS, in volum de
2231,1 mii lei va fi acoperit din contul veniturilor
proprii ale CNEAS. Sursele financiare in volum de
11.191,3 mii lei necesare suplimentar pentru
dezvoltarea si implementarea sistemului national
de certificare, vor fi acoperite conform Planului de
crestere al Republicii Moldova pentru anii 2025-
2027 (Growth Plan).

Stabilirea exactd a taxelor nu este obiectul de
reglementare a unei legi-cadru, ci urmeaza a fi
determinatd prin acte normative secundare,
conform art. 12° din proiect. Acesta prevede
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aspect de fundamentare financiara, proiectul nu are
predictibilitate si este netransparent. De mentionat
ca, Directiva prevede ca orice tarif trebuie s fie
rezonabil si sd nu actioneze ca un factor de
descurajare pentru cadrele medicale si farmaceutice.

expres cd metodologia de calcul al taxelor va fi
aprobatd de Guvern si va prevedea costurile
serviciilor aferente procedurilor administrative de
eliberare a cardului profesional national (i.e.
conform prevederilor Directivei 36/2005). Acest
mecanism  corespunde  normelor  privind
reglementarea serviciilor publice administrative si
permite flexibilitate in functie de evaluarea
impactului financiar si a necesitatilor de echitate.
Totodata, in cadrul normativ subsecvent vor putea
fi prevazute scutiri sau facilitdti pentru categorii
specifice, conform metodologiei elaborate.

Termenul de intrare in vigoare a proiectului, 1
ianuarie 2026, respectiv 1 ianuarie 2027, este
foarte limitat, nefiind prevazute conditii si
perioade de tranzitie, care ar duce la aparitia
unor blocaje in procesul de certificare si
posibilitatea de exercitare a profesiunii.

Comentariu

Proiectul prevede un cadru normativ general,
aplicabil tuturor cadrelor medicale, avand in
vedere caracterul universal al reglementarii
certificarii. ca mecanism de garantare a
competentei profesionale si protejare a interesului
public in sanatate.

Totodata, calendarul si procedura de aplicare
graduald a sistemului de certificare urmeaza sa fie
stabilite prin cadrul normativ secundar, adoptat de
Guvern, 1n conformitate cu prevederile proiectului
de lege. Aceastd abordare permite adaptarea
masurilor tranzitorii la specificul categoriilor
profesionale, fard a bloca activitatea sistemului sau
a crea disfunctionalititi administrative.
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In proiect nu se regiseste colaborarea cu
Comisiile de specialitate ale Ministerului
Sanatatii care actualmente sunt responsabile
pentru furnizarea expertizei necesare din punct
de vedere stiintific, profesional si metodologic.

Comentariu

Proiectul prevede un cadru normativ general.
Procedura si conditiile specifice privind
certificarea si recunoasterea titlului de calificare va
face obiect al transpunerii prin cadrul normativ
secundar.

Nu este prevazut mecanismul de contestare a
procedurilor aplicate.

Comentariu

Cadrul normativ primar privind actiunea in
contencios administrativ este stabilit de Codul
administrativ al Republicii Moldova. Utilizarea
acestei abordari permite integrarea coerentid a
normelor prezentei legi in cadrul juridic existent si
viitor, evitind redundanta prin reluarea exhaustiva
a reglementarilor procedurale deja aplicabile sau
care urmeaza a fi detaliate prin acte subsecvente,
in conformitate cu principiile de tehnica
legislativa.

Constatam ca nota informativd la proiect, la
descrierea problemelor care impun interventia,
invoca drept deficienta/lacuna normativa lipsa
unui mecanism bine definit si coerent de
reglementare si  aplicare a sanctiunilor
disciplinare  a cadrelor medicale in cazul
reclamatiilor  pacientilor determinate de
calitatea asistentei medicale oferite. Tinem sa
mentiondm cd motivul invocat nu este pertinent,
in contextul in care Codul muncii consacra un
capitol integru pentru normele privind

Comentariu

Proiectul de lege reglementeaza regimul juridic al
cardului profesional national, inclusiv situatiile
care afecteaza valabilitatea, determinand in
consecintd suspendarea sau retragerea acestuia.
Astfel, aceste norme nu dubleazad raspunderea
disciplinara, contraventionala, civila sau penald a
cadrului medico-sanitar sau farmaceutic prevazuta
de legislatia in vigoare.
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disciplina muncii si pentru modul de aplicare a
sanctiunilor disciplinare.

Cu referire la art. I, pct.2 (care prevede completarea
cu unele notiuni principale):

a)se  defineste  notiunile ,calificare
profesionala” si ,,experientd profesionald”, notiuni
care reduc din interesele legale ale salariatilor din
domeniu.

Notiunea de ,calificare profesionald” este
restrictiva Intrucat presupune conditia detinerii atat
a unui titlu de calificare sau atestat, cat si necesitatea
detinerii unei experiente profesionale, fapt ce
lezeazd drepturile absolventilor si a tinerilor
specialisti din domeniul medical.

Notiunea ,.experientd profesionald”, prin
restrictionarea cu cuvintele ,,norma intreaga” este
inechitabild fatd de salariatii care lucreaza pe regim
de activitate redus sau timp de munca partial, fapt ce
contravine prevederilor art.97'" din Codul muncii.
Cu atdt mai mult cd precizarea ,sau echivalent
partial a profesiei” este tradusd tehnic fara a fi
reformulatd armonios cu legislatia nationald. De
mentionat este ca, in special in cazul tinerilor, se

Comentariu

Utilizarea notiunilor respective este justificata prin
necesitatea alinierii la terminologia utilizata in
Directiva 2005/36/CE  privind recunoasterea
calificarilor profesionale. In cazul de fata,
folosirea acestor termeni asigurd coerenta cu
dreptul european si sprijina transpunerea directa si
unitard a Directivei.

Nu se accepta

Notiunea de certificare este utilizatd pe larg in
legislatia nationald (ex. Codul educatiei, Legea
160/2011 privind reglementarea prin autorizare a
activitatii de Intreprinzator, Legea 235/2011
privind activititile de acreditare si de evaluare a
conformitatii, etc.). Prezentul proiect detaliaza
norme adaptate particularitatilor din domeniul
sandtitii. In acest sens, unele notiuni au un
continut mai restrans, In conformitate cu cerintele
specifice aplicate profesiilor medico-sanitare si
farmaceutice. Aditional, notiunile vizate sunt
utilizate direct in textul proiectului de lege. Astfel,
din punct de vedere al coerentei legislative si al
claritatii aplicarii legii, este rational si necesar ca
aceste notiuni sa fie definite In mod expres in
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practica exercitarea activitatii medicale pe regim
redus sau partial.

De asemenea notiunea de ,proba de
aptitudini” este o notiune absolut noua in legislatia
nationald de domeniu, preluatd din Directiva, fara a
fi armonizatd cu particularititile din domeniul
sdnatatii. Respectiv, consideram necesara revederea
definitiilor notiunilor in cauza, inclusiv prin
corelarea acestora cu prevederile Codului educatiei.

Cu referire la notiunea de ,,certificare” din proiect

mentionam cd, In Codul educatiei deja este definita
aceastd notiune ca fiind “procesul de validare
formald, Tn urma unei proceduri standard de
evaluare, a rezultatelor 1invatarii in contextul
educatiei formale, non formale si informale”,
respectiv este necesar de a reformula si redefini
notiunea respectiva dupa cum urmeaza ,,certificarea
in domeniul medico-sanitar i farmaceutic” pentru a
delimita clar domeniul si contextul de utilizare.

articolul dedicat termenilor, pentru a asigura
interpretarea unitard i pentru a evita orice
ambiguitati in aplicarea normelor.

De asemenea, utilizarea repetatd a unei expresii
extinse, precum , certificarea  in domeniul
medico-sanitar si farmaceutic”, ar afecta negativ
lizibilitatea si coerenta normei juridice, contrar
cerintelor de tehnica legislativa.

Totodata, consideram necesar de a expune si
defini notiunea de ,,certificare in domeniul medico-
sanitar si farmaceutic” nu in Legea ocrotirii sanatatii
nr. 411/1995, dar in Legea privind evaluarea si
acreditarea in sanatate nr. 552/2001, la art.2,
concomitent cu celelalte notiuni noi. Drept argument
la acestea este faptul ca Legea nr. 552/2001 se
completeazd cu un capitol nou Sistemul de
certificare a cadrelor medicale si farmaceutice.
Totodata exista si un alt argument, Legea in cauza

Nu se accepta

Legea 411/1995 ocrotirii sanatatii la art. 9 si art.
16! stabileste primar autorizarea prin act permisiv
a exercitarii profesiilor medico-sanitare si
farmaceutice, precum si regimul juridic al
acestuia.

Comentariu
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prevede notiunile de ,,acreditare” si ,,certificat de
acreditare”, respectiv, prin similitudine, apare
necesitatea de a expune aici notiunea de ,,certificare
in domeniul medico-sanitar si farmaceutic”, intrucat
se completeazd cu notiunile ,certificat de
conformitate”, ,,certificat de schimbare a titlului”,
,registrul unic al cadrelor medicale si farmaceutice
certificate” etc.

b) nu este argumentata necesitatea
reglementdrii certificarii  in regim ,,primar”,
,periodic” sau ,,ocazional” (in proiect este expusa
notiunea de ,certificare extraordinard”, in nota
informativa - ,,certificare ocazionald™). Se constata
ca transpunerea art.(5) din Directiva este preluatd in
mod segmentat, fiind neclare conditiile de exercitare
a profesiilor medico-sanitare sau farmaceutice in
mod temporar sau ocazional.

Certificarea primara, periodicd si extraordinara,
conform regimului juridic al actelor permisive,
vizeazd actiunile de emitere si prelungire sau
reluare a valabilitatii cardului profesional national.

Cu referire la Art. I pct.6 din proiect prevede
amendarea legislatiei cu includerea unei notiuni noi
»act permisiv”’, nefiind definitd explicit in continutul
proiectului si nefiind clar care sunt actele care pot fi
atribuite la aceastd categorie. Cu atdt mai mult nu
sunt expuse ce acte permisive in sensul proiectului
in cauza sunt emise de cele 3 autoritati emitente:
Agentia Medicamentului si dispozitivelor Medicale,
Agentia Nationald pentru Séanatate Publica si
Consiliul National de Evaluare si Acreditare in
Sanatate (CNEAS).

Comentariu

Proiectul la art. 16! alin (2) din Legea 411/1995
ocrotirii  sanatatii  defineste notiunea “act
permisiv”, iar la alin (3) stabileste conditiile 1n care
poate fi instituit un act permisiv. Actele permisive
emise de autorititile emitente sunt prevazute in
legile speciale.
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Comentariu
Cu referire la Art. Il pct.1: Stabilirea conditiilor si a modalitatii de apreciere a
aptitudinii din punct de vedere medical va fi
,»Art. 4 Profesiunea de medic. La alin. (2), conditia | efectuatd prin actele normative secundare care
b) sunt apte, din punct de vedere medical, pentru | urmeazd a fi elaborate in baza prezentei legi,
exercitarea profesiunii”. Norma in cauzi este una | conform prevederilor art. IV din proiect, pentru a
vagd si nu este clari modalitatea de apreciere a | asigura flexibilitate si actualizarea periodicd a
aptitudinii din punct de vedere medical. cerintelor administrative, in conformitate cu
principiile de tehnica legislativa.
Opinia Comisiei Europene
Traducere neoficiald eng/ro
1. La art. I punctul 2 din proiect notiunea ,,titlu de Se accepta

calificare” Obtained mainly in the Community is
missing. This is crucial and needs to be added.
Missing fallback clause for thrid country nationals
with recogntised qualification and certificate on
experiene issued by MSs./Lipseste clauza obtinuta
in principal in Comunitate. Acest lucru este crucial
si trebuie adaugat. Lipseste clauza de rezerva
pentru resortisantii tarilor terte cu calificari
recunoscute §i certificat de experienta emis de
statele membre.

Au fost revizuite prevederile articolului I punctul
2 dupa cum urmeaza: notiunile ,titlu de
calificare”, ,calificare profesionald”, ,.experienta
profesionald” si ,probda de aptitudini” au fost
excluse, intrucat acestea sunt reglementate in
proiectul Legii privind recunoasterea calificarilor
profesionale. Mentinerea lor ar genera dublare
normativa si riscul unor necoreléri terminologice.
Totodatd, a fost introdusd notiunea ,,masurd de
conformare profesionald”, necesara pentru
aplicabilitatea prevederilor privind recunoasterea
calificarilor profesionale si certificarea cadrelor
medico-sanitare si farmaceutice.
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2. La art. I punctul 2 din proiect, notiunea proba de | Textul articolelor 8 si 8, prevazute la articolul I
aptitudini - Missing some essential | punctele 3 si 4, precum si textul articolelor 4 si 12,
requirements from the Article: drawing up of a prevazute la artlcolgl II punctele 1V s 3, a fO‘St
. . . ajustat pentru ca aplicarea acestora sa se faca prin
list of subjects to do the comparison, the core P < .
RS raportare la definitiile si normele prevazute in
methodglogy Ofth_e testis Mmissing, no reference | yroiectul Legii privind recunoasterea calificarilor
to gaps in the applicant’s qualification, no focus | profesionale. Modificirile au caracter
on essential knowledge, no selecting subjects. | terminologic si de corelare normativd si nu
schimba solutia de fond a articolelor respective.
3. Comentariul autorului

In vederea asigurdrii concordantei cu
prevederile actualizate ale articolului I din
prezentul proiect si a coerentei reglementarilor
privind recunoasterea calificarilor profesionale,
inclusiv prin corelare cu proiectul de Lege
privind recunoasterea calificarilor profesionale
(numdr unic 646/MEC/2025), a fost necesara
revizuirea si completarea unor dispozitii ale
proiectului pentru evitarea paralelismelor
normative si delimitarea corespunzatoare dintre
cadrul general si reglementarile sectoriale din
domeniul sanatatii.

Articolele 126 si 127, prevazute la articolul 111
punctul 5 din proiect, au fost ajustate. Acestea
vizeaza  exclusiv  atributiile  autoritatii
competente pentru profesiile reglementate din
domeniul sanatatii care necesitd consacrare la
nivel de cadru normativ primar. Celelalte
norme privind aplicarea procedurilor de
recunoastere urmeaza a fi transpuse prin
cadrul normativ secundar. Totodata, textul
articolelor respective a fost ajustat din
considerente de corelare normativd cu
proiectul  Legii  privind recunoasterea
calificarilor profesionale si de eliminare a
duplicarii reglementarilor.

Prevederile propuse la articolul III punctele 4
si 8, referitoare la art. 122 alin. (9), art. 12* alin.
(1) 1it. a), d), f) si g), precum si la art. 12 alin.
(1) lLit. ), 1) si j), au fost modificate din
considerente de corelare normativd cu
proiectul Legii privind recunoasterea
calificarilor  profesionale (numar unic
646/MEC/2025) si pentru asigurarea aplicarii
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corespunzdatoare a normelor respective,
precum si cu prevederile actualizate ale
articolului I din prezentul proiect.

De asemenea, prevederile propuse la articolul
III punctele 6 si 7 au fost completate |n
vederea asigurarii concordantei cu proiectul
Legii privind recunoasterea calificarilor
profesionale (numar unic 646/MEC/2025) si
pentru asigurarea aplicdrii corespunzatoare a
normelor respective, precum si cu prevederile
actualizate ale articolului I din prezentul
proiect.

DG SANTE have noted with interested that Article
8 (“Regime for the exercise of the medical-sanitary
and pharmaceutical professions”) of Law No
411/1995 on health care (Official Gazette of the
Republic of Moldova, 1995, No 34, Article 373) is
amended by the Draft Act to provide that:

“(2) The professional activity is carried out
exclusively in the specialty established by the
evidence of formal qualifications, except in the case
of'a medical emergency that endangers the life of the
person or a state of emergency established in the
manner established by the legislation.”

From a “preparedness” point of view, this is
really important that there is no time for lengthy
checks and administrative procedures for
recognition of qualifications during a real,
serious emergency. Otherwise, DG SANTE do
not see amendments that mention civil-military

Se ia act

Prevederea are ca scop delimitarea exercitarii
profesiei medico-sanitare si farmaceutice in raport
cu specialitatea stabilita prin titlul de calificare/de
formare profesionald detinut, in vederea asigurarii
protectiei pacientului si a exercitarii activitatii
profesionale in limitele competentelor dobandite.
Exceptiile prevazute sunt limitate la situatii
justificate obiectiv, respectiv urgentd medicala
care pune in pericol viata persoanei si starea de
urgenta instituitd potrivit legii.

Aspectele privind cooperarea civil-militard 1n
domeniul  sdnatatii, instruirea comund a
personalului i detasarea sau mobilizarea
transfrontalierd a profesionistilor din s@natate in
contextul situatiilor de urgenta tin de organizarea
si functionarea sistemului de pregatire si raspuns
la urgente de sanatate publica si sunt reglementate
prin acte normative sectoriale distincte. Proiectul
de lege are ca obiect reglementarea conditiilor de
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collaboration, joint training, or deployment of
Moldovan health professionals to other
countries that would be relevant for our
preparedness work.

DG SANTE a luat act cu interes de faptul ca
articolul 8 (,,Regimul de exercitare a profesiilor
medico-sanitare si farmaceutice”) din Legea nr.
411/1995 privind asistenta medicala (Monitorul
Oficial al Republicii Moldova, 1995, nr. 34,
articolul 373) este modificat prin Proiectul de lege
pentru a prevedea ca:

., (2) Activitatea profesionald se desfasoara exclusiv
in specialitatea stabilita prin titlul de calificare, cu
exceptia cazului de urgenta medicald care pune in
pericol viata persoanei sau a starii de urgentd
stabilite in modul stabilit de legislatie.

Din perspectiva pregatirii pentru situatii de urgentd
(,,preparedness”), este foarte important ca, in cazul
unei urgente reale §i grave, sa nu fie necesard
parcurgerea unor verificari indelungate si a unor
proceduri  administrative  complexe  pentru
recunoasterea calificdrilor profesionale. In rest, DG
SANTE nu a identificat in proiect modificari care sa
vizeze cooperarea civil-militard, instruirea comund
sau detasarea profesionistilor din domeniul
sanatatii din Republica Moldova in alte tari, aspecte
care ar fi relevante pentru activitatea noastrd in
domeniul pregatirii si raspunsului la situatii de
urgentd.

acces si exercitare a profesiilor medico-sanitare si
farmaceutice, inclusiv recunoasterea calificarilor
profesionale, motiv pentru care aceste aspecte nu
au fost incluse in cuprinsul sau.
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Comentariul autorului Cu privire la articolul IV - Legea nr. 1456/1993
In vederea asiguririi coerentei cadrului normativ | privind activitatea farmaceutica a fost completata
aplicabil activitatii farmaceutice cu regimul | Pentru a asigurd corelarea cu regimul certificarii
certificarii cadrelor medico-sanitare si farmaceutice cadrelor medlco-sgmtqre 3! farmaceutlcg, inclusiv
. . ’ e . cu recunoasterea titlurilor de calificare si a actelor
§i cu mecanismele de recunoastere a calificarilor de formare,profesionalé, in contextul tr,anspunerii
profesionale instituite prin prezentul proiect, a fost | Directivei 2005/36/CE. Amendamentele au
necesara completarea Legii nr. 1456/1993 privind | caracter de corelare normativa si nu substituie
activitatea farmaceutica. Necesitatea interventiei | reforma  sectoriala  prevdzutd prin Legea
rezultd din faptul cad reglementarile sectoriale Farmaciei.
corespunzatoare urmeazd inca sd fie definitivate si
adoptate, iar Legea nr. 1456/1993 continud sa
constituie cadrul normativ aplicabil activitatii
farmaceutice.
ETAPA DE EXPERTIZARE II

Ministerul nr. 04/1-7230 | La art. I, cu referire la art. 81 alin. (4), se observa cd | Se accepti partial.

Justitiei 30.06.2026 obligatia de notificare a Consiliului urmeazi a fi | Textul art. 8' alin. (4) se va preciza prin indicarea
realizatd ,,in modul stabilit”, fara ca proiectul sa | Consiliului in calitate de autoritate competenta si
indice autoritatea competentd sau actul normativ | prin corelarea normei cu cadrul normativ secundar
prin care se stabileste procedura respectiva. In lipsa | aprobat de Guvern in domeniul recunoasterii
unei norme de trimitere exprese, formularea utilizatd | calificarilor profesionale si a actelor de formare
nu permite identificarea cadrului normativ aplicabil | profesionald in domeniul sa@natatii obtinute in
si poate genera dificultdti in aplicarea prevederii. Se | strdinatate. Procedura notificarii nu constituie o
recomandd precizarea expresd a autorittii | procedurd distinctd, separatd de mecanismul de
competente si a actului normativ prin care urmeaza | recunoastere, ci reprezintdi o componenta
sd fie reglementata procedura de notificare. procedurald a regimului de exercitare temporara si

ocazionald a profesiunilor medico-sanitare si
farmaceutice.
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Referitor la art. 8! alin. (8), se considerd necesara
reexaminarea calificarii normei ca fiind una
derogatorie. Derogarea reprezintd o abatere de la
regula generald aplicabila aceleiasi categorii de
raporturi juridice. Totusi, din continutul art. 8 alin.
(1) lit. ¢) nu rezulta regula de la care art. 8' alin. (8)
ar deroga. In aceste conditii, caracterul derogatoriu
al normei nu este suficient justificat, iar formularea
utilizata poate crea dificultati de interpretare cu
privire la raportul dintre cele doud dispozitii.
Suplimentar, norma este redactatd intr-o maniera
contradictorie, intrucat vizeaza persoane care nu au
initiat procedura de obtinere a dreptului de sedere in
Republica Moldova, dar care, potrivit aceleiasi
dispozitii, detin un drept de sedere. Se recomanda
reformularea textului pentru eliminarea contradictiei
si precizarea expresd a statului in care persoana
beneficiaza de drept de sedere.

Se accepta.

Textul art. 8' alin. (8) a fost reformulat prin
excluderea calificarii normei ca derogatorie si prin
precizarea faptului ca dreptul de sedere si dreptul
de exercitare a profesiei sunt detinute intr-un alt
stat decat Republica Moldova.

Capitolul constituie o structurd complexd a actului
normativ si este destinat grupdrii unui ansamblu de
norme juridice cu obiect comun de reglementare.
Din acest considerent, nu se considerd justificatd
instituirea capitolului II' alcatuit dintr-un singur
articol, fiind necesard reexaminarea structurii
proiectului in vederea respectdrii exigentelor de
tehnica legislativa.

Se ia act.

Instituirea  Capitolului I1I' are caracter de
reglementare-cadru si  este determinatd de
necesitatea stabilirii, la nivelul Legii ocrotirii
sanatatii nr. 411/1995, a normelor primare privind
actele permisive in domeniul sanatatii, in vederea
coreldrii acestora cu procedura de certificare a
cadrelor ~ medico-sanitare  si  farmaceutice
reglementatd in Legea nr. 552/2001 privind
evaluarea si acreditarea n sanatate.

Totodata, se retine ca structura respectiva urmeaza
a fi dezvoltata ulterior, in termen de 6 luni de la
intrareca in vigoare a legii, prin completarea
cadrului primar aferent actelor permisive in
domeniul sanatatii. In aceasti etapi, mentinerea
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articolului propus este necesara pentru asigurarea
temeiului legal general al interventiei normative
operate in Legea nr. 552/2001.

Cu referire la art. 16! alin. (5), se constatd c¢d norma
califica respingerea cererii de eliberare, suspendarea
si retragerea actului permisiv drept masuri aplicate
,»In scopul sanctionarii solicitantului”. O asemenea
abordare nu reflectd natura juridici a acestor
institutii, care constituie masuri administrative
determinate de neintrunirea sau incetarea Intrunirii
conditiilor legale pentru emiterea ori mentinerea
actului permisiv si nu forme de raspundere juridica.
In acest sens, se recomanda reexaminarea redactarii
normei in vederea delimitarii clare a masurilor
administrative de reglementare de masurile cu
caracter sanctionator.

Se accepta.

Textul art. 16! alin. (5) a fost reformulat pentru a
delimita respingerea cererii de eliberare,
suspendarea si retragerea actului permisiv de
caracter sanctionator. Norma
precizeazd ca acestea  constituie
administrative aferente regimului juridic al actului

masurile cu
masuri

permisiv si nu pot fi dispuse pentru neindeplinirea
unor cerinte care nu sunt prevazute expres de lege
pentru actul permisiv respectiv.

La art. III, proiectul legii instituie mai multe forme
de certificare (primard, periodica, extraordinard),
dar nu defineste continutul si circumstantele in care
se aplica certificarea profesionalda nationald
extraordinara, generand o problema de claritate si
previzibilitate a normei. Se constatd ca proiectul
reglementeaza certificarea profesionald nationala
extraordinard, fard a stabili continutul acestei
notiuni, cazurile in care aceasta poate fi dispusa si
circumstantele care justifica aplicarea sa. In lipsa
unor repere legale, nu poate fi determinata diferenta
dintre certificarea extraordinara si celelalte forme de
certificare profesionald prevazute de proiect si nici
situatiile in care persoanele previzute la art. 8 din
Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 pot fi supuse
unei asemenea proceduri.

Se accepta.

Textul art. 12! alin. (5) a fost reformulat in vederea
precizarii continutului si circumstantelor aplicérii
certificarii extraordinare. Norma stabileste ca
certificarea extraordinara se aplicd persoanelor
cdrora le-a fost retras cardul profesional national,
atunci cand Consiliul stabileste necesitatea
promovarii acestei proceduri pentru reluarea
activitatii profesionale, si are ca obiect verificarea
inlaturdrii circumstantelor care au stat la baza
retragerii cardului, precum si a Indeplinirii
conditiilor legale pentru reluarea exercitarii
profesiunii.
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Se constatd cd proiectul legii (art. 15? ) utilizeaza
notiunea de ,,card profesional european” exclusiv in
contextul stabilirii taxei aferente emiterii acestuia,
fard a contine alte dispozitii care sa reglementeze
institutia juridica respectiva. Instituirea unei taxe
pentru emiterea unui act care nu este reglementat de
proiect apare lipsitd de suport normativ, intrucét
obligatia de platd nu poate exista independent de
reglementarea actului administrativ sau a serviciului
public pentru care aceasta se percepe.

Se accepta partial.

Cardul profesional european nu este utilizat in
proiect exclusiv 1n contextul stabilirii taxei.
Proiectul contine dispozitii privind accesul la
exercitarea profesiei de catre persoanele care
solicita sau detin cardul profesional european,
precum si atributia Consiliului de a participa, prin
IMI, la procedura de emitere a cardului profesional
european. Totodata, institutia cardului profesional
european este reglementatd la nivel primar in
cadrul  legislatiei  privind  recunoasterea
calificarilor profesionale, cu care prezentul proiect
se coreleaza.

Pentru evitarea oricarei interpretari potrivit careia
Legea nr. 552/2001 ar institui distinct cardul
profesional european, textul art. 12 3 alin. (2) a fost
precizat  prin  raportare la  procedurile
administrative privind cardul profesional national
si cardul profesional european.

La pct. 6, textul ,, , restul alineatului pastrandu-se
fara modificari” se va exclude.

Se accepta
Proiectul a fost ajustat

Completarea art. 11 necesita a fi numerotata.

Se accepta
Proiectul a fost ajustat

La pct. 7, amendamentele la art. 9 si 10 se vor reda
in puncte separate.

Se accepta
Amendamentele la art. 9 si art. 10 au fost redate in

puncte separate. Totodatad, in procesul de
reexaminare a textului, formularile referitoare la
antrenarea expertilor in sdndtate au fost precizate
pentru a reflecta integral atributiile Consiliului,
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inclusiv in procedurile de recunoastere a
calificarilor profesionale, nu doar in procedurile de
acreditare si certificare. Punctul 8 devine punctul
9, iar punctele urmitoare se renumeroteaza
corespunzator.

Proiectul legii prevede la art. 124 cazurile de
retragere a cardului profesional national. In
conformitate cu art. 12! alin. (5) din proiect,
,Persoanele specificate la art. 8 alin. (1) din Legea
ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 care sunt in situatia
retragerii cardului profesional national sunt obligati
sd promoveze procedura de certificare extraordinara
in vederea reludrii activitatii profesionale.”. Se
retine lipsa de corelare dintre temeiurile retragerii
cardului profesional si efectele juridice ale
certificarii extraordinare. Din cuprinsul alin. (5) al
art. 12! rezultd ca orice persoana aflatd in situatia
retragerii cardului profesional national poate relua
activitatea profesionala prin promovarea certificarii
extraordinare. Totusi, temeiurile de retragere
previzute la art. 12* alin. (1) sunt foarte diferite ca
natura si efecte juridice. Astfel, in anumite cazuri,
promovarea unei certificari extraordinare nu ar
putea Inldtura cauza care a determinat retragerea
cardului profesional, cum ar fi: a) aplicarea pedepsei
interdictiei de exercitare a profesiei prin hotérare
judecatoreascd definitiva (lit. a)); b) existenta unei
interdictii de exercitare a profesiei dispuse de
autoritatile competente ale altui stat (lit. e)); c)
depistarea unor date neautentice in dosarul de
certificare (lit. b)); d) retragerea cardului la cererca
titularului (lit. h)); €) anumite situatii prevazute la lit.
i), in functie de natura circumstantei constatate. In
asemenea cazuri, simpla promovare a unei certificari

Se accepta.

Art. 12 ' alin. (5) si art. 12 * alin. (2) au fost corelate
pentru a exclude interpretarea potrivit careia
certificarea extraordinara ar permite, in toate
cazurile de retragere a cardului profesional
national, reluarea activitatii profesionale. Textul a
fost precizat astfel incat certificarea extraordinara
sd fie aplicabila in functie de temeiul retragerii, de
posibilitatea reludrii exercitarii profesiunii si de
necesitatea verificarii inlaturdrii circumstantelor
care au determinat retragerea, fara a afecta cazurile
in care reluarea este exclusa sau conditionatd de un
impediment juridic distinct.
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extraordinare nu este apta, prin ea insasi, sa inlature
impedimentul juridic care a stat la baza retragerii
cardului profesional. Prin urmare, norma necesita a
fi reexaminata si corelatd cu temeiurile de retragere
a cardului profesional national, prin delimitarea
expresa a situatiilor in care certificarea extraordinara
poate constitui conditie pentru reluarea activitatii
profesionale.

Cu referire la art. 12 * alin. (1) lit. f), se remarca
faptul cd norma instituie drept temei pentru
suspendarea cardului profesional national aparitia
sau constatarea unei condamnari definitive, a unei
sanctiuni disciplinare, a unor masuri administrative
ori a unei alte circumstante grave care poate afecta
buna reputatie profesionald, siguranta pacientului
sau increderea publicd in exercitarea profesiei. In
aceastd redactie, dispozitia nu asigura o delimitare
suficient de clard intre situatii cu grade diferite de
gravitate.  Astfel, notiunea de ,sanctiune
disciplinara” include si sanctiuni cu caracter minor,
precum avertismentul, care, prin natura sa, nu
justificd in mod necesar suspendarea dreptului de
exercitare a profesiei. Totodatd, sintagma ,,masuri
administrative” este lipsita de precizie, nefiind clar
determinata categoria masurilor avute in vedere de
autor. De asemenea, includerea sanctiunilor
disciplinare si a masurilor administrative n aceeasi
categorie cu ,alte circumstante grave” este
discutabila. In acest context, se recomandi
reexaminarea normei prin stabilirea unor criterii
obiective privind gravitatea faptelor si delimitarea
expresa a situatiilor care pot constitui temei pentru
suspendarea cardului profesional national.

Se accepta partial.

Textul art. 12 3 alin. (1) lit. f) a fost reexaminat si
reformulat pentru a delimita temeiul respectiv de
cazurile privind incélcarea regimului de exercitare
a profesiunii, reglementate distinct la lit. b), c) si
d). Norma vizeaza circumstante personale grave,
inclusiv extrapro-fesionale, constatate in baza
actelor emise de organele competente, care, prin
natura si gravitatea lor, pot afecta buna reputatie
profesionald, siguranta pacientului sau increderea
publicd in exercitarea profesiunii.

Mentinerea temeiului este justificata de specificul
profesiilor medico-sanitare si farmaceutice, in care
anumite fapte grave, inclusiv cele savarsite in afara
exercitarii profesiei, pot afecta relatia de incredere
cu pacientul si exercitarea in sigurantd a
activitatilor profesionale. Textul a fost delimitat
prin criterii obiective privind natura faptei,
existenta unui act al organului competent si
necesitatea suspendarii ca masura administrativa
preventiva, fard caracter sanctionator.

Totodata, formularea a fost precizatd prin
excluderea referintelor generale la orice sanctiune
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disciplinard sau masura administrativd si prin
introducerea unor criterii obiective privind natura
si gravitatea faptelor ori circumstantelor relevante.

Aditional celor stabilite, se constatd ca situatia
previzuta la art. 12 3 alin. (1) lit. f) este reglementata
si ca temei pentru retragerea cardului profesional
national la art. 12 # alin. (1) lit. i). In conditiile in
care suspendarea si retragerea cardului profesional
reprezintd masuri juridice distincte, cu efecte si
consecinte diferite asupra dreptului de exercitare a
profesiei, proiectul nu stabileste criterii care sa
permita delimitarea situatiilor in care se aplicd una
sau alta dintre masuri. Astfel, pentru aceeasi
circumstantd — condamnare definitiva, sanctiune
disciplinard, masurd administrativd 4 sau altd
circumstantd gravd — norma permite atat
suspendarea, cat si retragerea cardului profesional,
fard a indica elementele obiective care justifica
alegerea mdsurii corespunzitoare. In vederea
asigurdrii claritatii si previzibilitatii reglementarii,
se recomanda delimitarea expresa a temeiurilor si
conditiilor de aplicare a fiecarei masuri.

Se accepta.

Textele art. 12 3 alin. (1) lit. f) si art. 12 * alin. (1)
lit. 1) au fost reexaminate si reformulate pentru
delimitarea expresa a temeiurilor de suspendare si
retragere a cardului profesional national. Astfel,
suspendarea este reglementatd ca masura
administrativi preventiva, aplicabild 1n baza
actelor emise de organele competente, in cazul
unor circumstante grave aflate in curs de
examinare sau cu efect provizoriu, care pot afecta
buna reputatie profesionald, siguranta pacientului
sau Increderea publicd in exercitarea profesiunii.
Retragerea este reglementatd distinct pentru
situatiile in care exista o condamnare definitiva ori
o circumstanta grava confirmata prin act definitiv
al organului competent, iar natura si gravitatea
acesteia sunt incompatibile cu mentinerea cardului
profesional national.

Art. 12° contine un singur alineat, motiv pentru care
se recomanda excluderea numerotarii alineatului
unic.

Se accepta.
Numerotarea alineatului unic al art. 12° a fost
exclusa.

La art. IV, din dispozitia de modificare prevazuta la
pct. 1 cuvintele ,,se modifica si” se vor exclude.

Se accepta
La art. IV pct. 1, cuvintele ,,se modifica si” se vor

exclude din dispozitia de modificare.

Lapct. 8, in cazul expunerea art. 22 in redactie noua,
alineatele articolului urmeaza a fi numerotate

Se accepta.
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succesiv, potrivit regulilor de tehnica legislativa.
Utilizarea indicelui ,,(2')” nu se justificd in cazul
redactarii integrale a articolului, intrucat aceasta
tehnica este specificd interventiilor asupra unui text
existent, fara renumerotarea structurii acestuia. Prin
urmare, se recomanda renumerotarea consecutiva a
alineatelor articolului. In partea ce vizeaza art. 22
alin. (21 ), sintagma ,,Ministerul Sanatatii ” se va
substitui cu cuvintele ,,ministrul sanatatii”’ (valabil si
pentru art. 27 alin. (2)).

Art. 22 a fost redactat cu numerotarea consecutiva
a alineatelor, prin excluderea indicelui ,,(21)”.
Corelativ, au fost ajustate trimiterile la art. 22 alin.
(2" si art. 22 alin. (4). Totodatd, sintagma
»Ministerul Sanatatii” a fost substituitd cu
cuvintele ,,ministrul sanattii” in art. 22 si art. 27
alin. (2).

Totodatd, proiectul nu reglementeaza regimul
tranzitoriu aplicabil persoanelor care detin deja
dreptul de exercitare a profesiei la data intrarii in
vigoare a noii legi. In lipsa unor prevederi exprese
privind modalitatea de integrare a acestora in noul
sistem de certificare profesionald, recunoasterea
actelor deja detinute si termenele de conformare la
noile cerinte, existd riscul aparitiei unor dificultati
de aplicare si al unor incertitudini juridice pentru
profesionistii aflati deja in activitate.

Se accepta.

Proiectul a fost completat cu dispozitii finale si
tranzitorii privind persoanele care, la data intrarii
in vigoare a legii, exercitd legal profesiuni medico-
sanitare sau farmaceutice. Normele propuse
asigurd  continuitatea  exercitdrii  activitatii
profesionale in baza actelor detinute pana la
eliberarea cardului profesional national si
confirma mentinerea valabilitatii actelor de studii,
titlurilor de calificare, actelor de formare
profesionald, certificatelor, atestarilor si altor acte
care confirma dreptul de exercitare a profesiunii,
eliberate sau recunoscute pana la data intrérii in
vigoare a legii.

Totodata, proiectul a fost completat cu termenul de
6 luni pentru aprobarea cadrului normativ
secundar necesar implementarii sistemului de
certificare a cadrelor medico-sanitare  si
farmaceutice si a recunoasterii calificarilor
profesionale si a actelor de formare profesionala in

domeniul sanatatii obtinute in strainatate, precum
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si cu dispozitii privind intrarea etapizata In vigoare
a unor norme.

La definitivarea proiectului legii, se va evita
utilizarea repetata a trimiterilor generale (,,in modul
stabilit”, ,,potrivit legislatiei”, ,,in conditiile stabilite
de legislatie™), fara identificarea expresa a actului
normativ sau a autoritatii competente care urmeaza
sd reglementeze aspectele respective. O asemenea
redactare nu asigura suficientda claritate si
previzibilitate a normei juridice, fiind oportuna
individualizarea actelor normative de referinta sau
completarea proiectului cu norme de abilitare
corespunzatoare.

Se accepta partial.

Formularile generale au fost reexaminate si
precizate, in masura in care este posibil la nivelul
normei primare, prin indicarea Guvernului sau a
actelor normative aprobate de Guvern. Totodata,
proiectul nu poate individualiza in toate cazurile
denumirea exacta a actelor normative secundare,
intrucat acestea urmeaza a fi aprobate sau ajustate
ulterior, In termenul stabilit de dispozitiile finale si
tranzitorii.

Pentru asigurarea claritatii si previzibilitatii,
proiectul a fost completat cu norme de abilitare
privind aprobarea cadrului secundar necesar
implementarii sistemului de certificare a cadrelor
medico-sanitare si farmaceutice si a recunoasterii
calificarilor profesionale si a actelor de formare
profesionald in domeniul sanatitii obtinute in
strainatate.
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