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GUVERNUL ROMANIRI

HOTARARE
pentru aprobarea Notei de fundamentare privind necesitatea si oportunitatea efectudirii
cheltuielilor aferente proiectului de investitii ,,Sistem INTEGRAT de Management in
Sistemul de Asiguriri Sociale de Sinitate”

in temeiul prevederilor art.108 din Constitutia Romaniei, republicata si al art. 42 alin. (1) lit.
a) din Legea nr. 500/2002 privind finantele publice, cu modificarile si completarile ulterioare,

Guvernul Roméniei adopti prezenta hotarire:

Art.1 -Se aproba Nota de fundamentare privind necesitatca §i oportunitatea efectudrii
cheltuielilor aferente proiectului de investitii ,,Sistem INTEGRAT de Management in Sistemul de
Asigurdri Sociale de Sandtate”, prevazuta in anexa care face parte integrantd din prezenta hotarare.

Art.2 - Finantarea proiectului de investitii previzut la art. | se realizeazi din fonduri externe
nerambursabile si din bugetul Fondului national unic de asiguriri sociale de sandtate pentru cota de
contributie proprie, in limita sumelor aprobate anual cu aceasta destinatie, conform programelor de
investitii publice aprobate potrivit legii.

Art. 3 — Casa Nationala de Asigurdri de Sanatate raspunde de modul de utilizare a sumei

prevazute in anexd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

PRIM — MINISTRU

Nicolae-Ionel CIUCA



Anexa la HG nr. ....../..........2022
NOTA DE FUNDAMENTARE

referitoare la necesitatea si oportunitatea efectuarii cheltuiclilor aferente proiectului de investitii
woistem INTEGRAT de Management in Sistemul de Asiguriri Sociale de Saniitate”

I - Context general:
1. Deserierea situatici actuale

Casa Nationala de Asigurari de Sandtate (CNAS) este institugie publica, autonoma, de interes
national, cu personalitate juridica, al carei principal obicct de activitate il reprezintd asigurarea
functfiondrii unitare $i coordonate a sistemului asiguririlor sociale de sinitate din Romania.

Principalul obiectiv al CNAS este administrareca Fondului national unic de asiguriri sociale
de sanatate (FNUASS), precum si finantarea, prin intermediul acestui fond, a serviciilor medicale -
necesare asiguratilor.

Furnizarea serviciilor medicale se face in functie de cerere si ofertd, fapt ce asigurd cadrul
necesar pentru eliminarea risipei si rationalizarea cheltuielilor. CNAS are rolul de a valorifica acest
cadru, prin verificarea furnizirii serviciilor medicale, medicamentelor si dispozitivelor medicale in
conformitate cu prevederile cadrului normativ in vigoare.

Relatiile dintre furnizori si casele de asigurari de sdnatate se deslasoard in baza unui contract-
cadru in care sunt specificate criteriile cantitative si calitative de evaluare a activititii medicale, in
functie de care se realizeaza plata furnizorilor pentru serviciile furnizate. CNAS are rolul de a urmdri
respectarea contractului-cadru si aplicarea lui intr-un mod unitar, la nivelul intregii tari.

CNAS functioneazi pe baza Statutului propriu si are urmitoarele principale obligatii:

- si asigure logistica functionarii unitarc si coordonate a sistemului asigurdrilor sociale de
sdndtate;

- sd urmireasca folosirea cu eficientd a FNUASS;

- sa foloseascd mijloace adecvate de mediatizare pentru reprezentarca, informarea si
susfinerea intereselor asiguratilor pe care ii reprezinta;

- sd acopere nevoile de servicii de sanatate ale persoanelor, in limita fondurilor disponibile.

Platforma informaticd a asigurdrilor de sidnitate (PIAS), gestionatd de Casa Nationala de
Asiguriri de Sandtate, asigurd la nivel national cadrul unitar informational si strategic de gestionare
a FNUASS.

in prezent PIAS gestioncazi un numir de peste 18 milioane de persoane beneficiare de
servicii medicale §i medicamente, un numair de peste 70.000 de utilizatori reprezentind furnizori de
servicii medicale si medicamente, peste 700.000 de servicii raportate gi validate zilnic, din care
aproximativ 200.000 sunt prescriptii medicale. Dimensiunile aproximative din prezent ale
principalelor baze de date sunt dupd cum urmeazi:

- SIUI - 48TB: Nota: baza de date SIUI contine atit o instanta centrala SIUIL, cit §i céte o

instantd aferenta ficcarui judet

- SIPE-19TB

- CEAS-44TB

- DES-15.1TB

- Altele (Card European etc) — pani in 7.5TB.



Z. Ubitcctivul general al prolectului/Scopul prolectulul:

Obiectivul proiectului propus, intitulat ,,Sistem Integrat de Management in Sistemul de
Asigurdri Sociale de Sanitate” este de a dezvolta un instrument pentru suport operational ce
optimizeazd procesele decizionale ale institutiei, de a furniza informatii pe baza cirora pot fi
realizate politici publice in domeniul sanatatii si social, precum si de a consolida capacitatea
institutionald a Casei Nationale de Asigurdari de Sindtate de a comunica rapid si eficient cu
institutiile care alimentcazd cu date sistemul de sdndtate publicd, prin cresterea gradului de
interoperabilitate a sistemelor informationale si informatice utilizate si standardizarea datelor, fapt ce
va conduce la cresterea eficientei activitatii proprii si a prestigiului institugiei.

Sistemul integrat de management va permite elaborarea de rapoarte, analize, studii menite sa
imbundtiteascd §i sda consolideze capacitatea decizionald a Beneficiarului prin prelucrarea datelor
specifice colectate de Platforma Informatica din Asigurérile de sanatate (PIAS) care cuprinde:

» Sistemul Informatic Unic Integrat (SIUI) reprezintda nucleul PIAS pentru gestionarea si
controlul utilizariit FNUASS la nivelul tuturor furnizorilor de servicii medicale si medicamente,
precum si regulilor de validare si decontare a serviciilor conform prevederilor legale in vigoare.
Sistemul este in productie incepind cu noiembrie 2008 si in anul 2012 a suferit o modificare de
arhitectura prin care s-a trecut la SIUI centralizat;

» Sistemul national de prescriere electronicd (SIPE), care asigurd gestionarea integrald a
activitatilor privind utilizarea in conditiile legii a retetelor medicale acoperite partial sau integral din
FNUASS. Acest sistem a fost pus in functiune in luna iulie 2012 si din ianuarie 2013 este folosit
exclusiv pentru operareca retetelor medicale acoperite din FNUASS;

« Sistemul national al cardului de asigurdri sociale de sdnitate (CEAS), care asigurd
gestionarea utilizdrii cardului national de asigurdri sociale de sdndtate, ca mijloc de identificare in
sistemul medical a persoanclor asigurate. Acest sistem a fost pus in functiune in luna decembrie
2012, fiind utilizat treptat, pe masura distribuirii cétre asigurati a cardurilor CEAS;

»  Sistemul dosarului electronic de sanatate al pacientului (DES) - finalizat in aprilie 2014, este
un instrument de gestionare a informatiilor medicale relevante pentru fiecare pacient beneficiar al
serviciilor medicale suportate din FNUASS.

Sistemele informatice componente ale PIAS, au fost create la momente diferite, in arhitecturi
diferite, rezultand o platforma informatici care, desi este functionala si de neinlocuit din punct de
vedere operational, nu poate fi folositd pentru analiza integratd a datelor existente. Mai mult, pe
langd acestea mai exista si alte sisteme informatice secundare, cum ar fi cel de gestiune al cardului
european de sdndtate, care vin sa aducd o nota si mai accentuatd de complexitate a peisajului IT al
sistemelor. Pentru ca datele acestea si fie integrate, ele trebuie preluate, convertite, reformatate,
renumerotate, sumarizate etc., rezultind o imagine unica a activitatilor CNAS care va conduce,
printre altele, la consolidarea capacitatii institutionale si o planificare strategici mai eficienta,
respectiv elaborarea de politici publice bazate pe dovezi / informatii solide.

3. Obiectivele specifice ale proiectului:

Dezvoltarea sistemului integrat de management are scopul:

»  sustinerii unui proces decizional performant si a unei planificiri strategice fundamentata pe
dovezi, pentru atingerea obiectivelor institufionale;

* obtinerii unor informatii complexe, competitive si de actualitate, destinate realizarii
politicilor publice in domeniul sanatatii;

» consolidérii capacititii institutionale a Casei Nationale de Asigurari de Sanatate de a
comunica rapid si eficient cu institutiile care alimenteazi cu date sistemul de asiguriri sociale de
sinitate;



» cresterii gradului de interoperabilitate a sistemelor informatice integrate si viitoare din
platforma PIAS.

Solutia care se doreste a fi implementata prin acest proiect va asigura interoperabilitatea
sistemului propus cu alte sisteme existente si viitoare din Platforma Informatica a Asigurarilor de
Sanatate (PIAS) prin utilizarca de standarde comune in domeniu. Sistemul propus va respecta atat
politicile si reglementarile interne ale institutiei cat si legislatia in vigoare privind protectia datelor
cu caracter personal, protectia informatiilor clasificate si alte acte normative care sc referd la
tchnologia informatiei.

Solutia va trebui sd asigure respectarea la un nivel ridicat a cerintelor de securitate
informationala a datelor si informatiilor gestionate in PIAS, protejarea bazelor de date a PIAS,
integritatea bazelor de date a PIAS, garantarca la un nivel ridicat a sccurititii si confidentialitatii
informatiilor detinute, asigurarea continuititii activititilor.

Din punct de vedere functional sistemul propus trebuie si:

I. analizeze si dezvolte functionalititi si fluxuri de colectare / replicare si integrare a datelor
provenite din PIAS specifice fiecirui tip de autoritate sau institutie publicd cu care CNAS a incheiat
protocoale referitoare la schimbul de date (privind asiguratii);

2. analizeze si dezvolte functionalitdti si fluxuri care sa permitd accesul sigur si de incredere al
furnizorilor de servicii medicale la anumite informatii privind asiguratii (ex. verificarea calitatii de
asigurat sau a altor atribute esentiale ale acestuia);

3. analizeze si dezvolte functionalititi specifice de migrare si colectare eficienta a datelor din
PIAS, conform nevoilor identificate;

4. creasca consistenta datelor despre asigurati gestionate de SIUI;

5. integreze si valorifice operational si analitic volume mari de date;

6. reutilizeze modalititile de acces actuale implementate de celelalte sisteme componente ale
PIAS, acolo unde este judicios;

7. aplice masuri uniforme pentru protectia, siguranta si prelucrarca datelor.

Sistemul informatic propus are ca scop principal furnizarea de servicii online specifice
administratiei publice centrale in beneficiul asiguratilor, al mediul de afaceri si al altor institutii si
organizatii la nivel local si/sau la nivel central. n acest sens, pe langa functionalitatile avansate de
analiza a datelor ce vor fi dezvoltate pentru utilizatorii interni ai institutiei, se vor implementa si un
set de interfete web care vor permite accesul utilizatorilor din afara institutici la date ale acesteia,
structurate pe patru niveluri de interes:

1. utilizatorii din alte institutii publice, care pot interoga date ale Beneficiarului

2. furnizorii de servicii medicale, care pot consulta aici anumite date statistice legate de
activitatea din domeniul lor specific

3. un numir relativ redus de utilizatori care pot accesa un set mai larg de date statistice legate
de activitatea Beneficiarului, in interes public — reprezentanti ai organizatiilor profesionale sau
neguvernamentale cu activitate in domeniu, ai presei etc.

4. publicul larg, care va avea acces la un set de rapoarte statice, re-improspitate periodic (o data
sau de doud ori pe sdptimana).

Astfel, activitatea specifica a institutici si serviciile publice oferite de catre aceasta pentru
cetiteni si mediul de afaceri, in cazul de fatd fiind vorba de asigurati si furnizorii de servicii
medicale, vor fi puse la dispozitic prin intermediul componentei aplicative sub forma de servicii web
publice online. Acest lucru va asigura apropierea institutiei de cetéteni si mediul de afaceri si va
oferi acestora servicii sofisticate, moderne si electronice.

Din perspectiva colaboririi inter-institutionale, comunicarea si colaborarea joacid un rol
esential. Sistemul informatic propus este instrumentul modern, actual, care asigurd legitura directd
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intre nstitutie g1 publicul larg $i conduce catre 0 mat buna transparenta i eficientd a activitatilor
cfectuate pentru indeplinirea obicctivelor proprii prin punerea la dispozitic a unor servicii accesibile
online. Astfel, acesta va fi un instrument ce permite desfasurarea in mod eficient si in anumite cazuri
automat a activitdtilor specifice interfetei dintre organismele administratiei centrale si
cetiteni/mediul de afaceri — in aceste sens sistemul va include functionalitatile necesare inregistrarii
utilizatorilor externi institutiei pentru accesul la functionalititile de vizualizare si analiza a datelor
expuse in exterior.

Sistemul informatic propus are ca scop principal si furnizarca de scrvicii online specifice
administratiei publice centrale (consultare / vizualizare de date statistice) in beneficiul cetétenilor, al
mediul de afaceri si al altor institutii si organizatii la nivel local si/sau la nivel central. in plus, acesta
este un instrument ce permite desfasurarea in mod eficient si, in anumite cazuri, automat a
activitatilor specifice interfetei dintre organismele administratiei centrale si cetdteni/mediul de
afaceri — in sensul cd nu mai e nevoie de cereri complicate de consultare a datelor ce trebuie depuse
la nivelul caselor de asigurdri de sdndtate; astfel, cererile de acces la date se vor derula prin noul
sistem implementat. Informatiile statistice despre activitatea specificd a institutiei si serviciile
publice oferite de citre aceasta pentru cetéteni §i mediul de afaceri, in cazul de fata fiind vorba de
asigurati si furnizorii de servicii medicale, vor fi puse la dispozitic prin intermediul componentei
aplicative sub forma de servicii web publice online, accesibil In browser web. Acest lucru va asigura
accesul la servicii electronice moderne.

- Valoarea totald a proicctului este Tn sumi de 101.980 mii lei, din care cheltuieli de investitii

in suma de 98.056 mii lei.

TITULAR : Casa Nationala de Asiguriri de Sanatate

BENEFICIAR : Casa Nationald de Asiguriri de Sandtate

AMPLASAMENT : Municipiul Bucuresti, strada Calea Calarasilor nr 248, bloc S19, sector 3
INDICATORI TEHNICO - ECONOMICI

Valoarea totald proiect de investitii (inclusiv TVA) mii lei 98.056

(In preturi valabile in luna noiembrie 2019; 1 EURO = 4.7545 lei)

Esalonarea cheltuielilor de investitii

Anul | mii lei 52.360
Anul II mii lei 45.696
Capacitati:

- Sistem informatic buc. 1
Durata de executie a investitici luni 18

FINANTAREA INVESTITIEI

Finantarea proiectului de investi{ii se realizeazi din fonduri externe nerambursabile si din bugetul
Fondului national unic de asigurdri sociale de sinitate pentru cota de contributic proprie, in limita
sumelor aprobate anual cu aceastd destinatie, conform programelor de investitii publice aprobate
potrivit legii.



NOTA DE FUNDAMENTARE

Sectiunea 1
Titlul actului normativ
Hotarare
pentru aprobarea Notei de fundamentare privind necesitatea si oportunitatea efectuirii
cheltuielilor aferente proiectului de investitii ,,Sistem INTEGRAT de Management in
Sistemul de Asiguriiri Sociale de Sianiitate”

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ
Asigurarea cadrului legal pentru punerea in aplicare a prevederilor art. 42 alin. (1) lit. a) din
Legea nr. 500/2002 privind finantele publice, cu modificirile si completirile ulterioare, avind in
vedere faptul ca in prezent CNAS deruleaza proiectului ,, Sistem INTEGRAT de Management in
Sistemul de Asigurdri Sociale de Sandtate”, cod SIPOCA 729/MySMIS — 130048”, a carui valoare
totala a este de 101.980 mii lei.

1. Descrierea situatiei actuale

Casa Nationala de Asiguriri de Sanitate (CNAS) este institutie publicd, autonomd, de interes
national, cu personalitate juridica, al cdrei principal obiect de activitate il reprezintd asigurarea
functiondrii unitare i coordonate a sistemului asiguririlor sociale de sanitate din Roménia.

Principalul obiectiv al CNAS este administrarca Fondului national unic de asiguriri sociale
de sanitate (FNUASS), precum si finantarea prin intermediul acestui fond a serviciilor medicale
necesare asiguratilor.

Furnizarea serviciilor medicale se face in functie de cerere si ofertd, fapt ce asigurd cadrul
necesar pentru eliminarea risipei si rationalizarea cheltuiclilor. CNAS are rolul de a valorifica acest
cadru, prin verificarea furnizarii serviciilor medicale, medicamentelor si dispozitivelor medicale in
conformitate cu prevederile cadrului normativ in vigoare.

Relatiile dintre furnizori i casele de asiguriri de sanitate se desfisoari in baza unui contract-
cadru in care sunt specificate criteriile de evaluare a activititii medicale, in functic de care se
realizeazd plata furnizorilor pentru serviciile furnizate. CNAS are rolul de a urmiri respectarea
contractului-cadru si aplicarea lui intr-un mod unitar, la nivelul intregii tari.

CNAS functioneaza pe baza Statutului propriu si are urmatoarele principale obligatii:

. sa asigure logistica functiondrii unitare si coordonate a sistemului asigurdrilor sociale
de sanatate;

. sd urmdreasca folosirea cu eficienta a FNUASS;

. sa foloseascd mijloace adecvate de mediatizare pentru reprezentarea, informarea si
sus{inerea intereselor asiguratilor pe care i reprezinta;

. sa acopere nevoile de servicii de sanatate ale persoanelor, in limita fondurilor
disponibile.

CNAS are in subordine casele judetene de asiguriiri de sdnitate (CAS), Casa de Asiguriri de
Sanatate a municipiului Bucuresti (CASMB) si Casa Asigurdrilor de Sanatate a Apararii, Ordinii
Publice, Siguranfei Nationale i Autoritatii Judecitoresti (CASAOPSNAJ) si are raporturi de
colaborare si cu institutii publice care furnizeaza informatii referitoare la categorii de date /

I




mformatii, altele decat cele referitoare la calitatea de asigurat al sistemulu de asiguriri sociale de
sinatate.

Platforma informaticd a asigurarilor de sdnatate (PIAS), gestionatd de Casa Nationald de
Asigurari de Sanatate, asigura la nivel national cadrul unitar informational si strategic de gestionare
a Fondului national unic de asigurari sociale de sandtate.

In conformitate cu prevederile art. 42 alin. (1) lit. a) din Legea nr. 500/2002, cu modificirile
si completdrile ulterioare, documentatiile tehnico-economice aferente obiectivelor/proiectelor de
investitii noi, documentatiile de avizare a lucririlor de interventii, respectiv notele de fundamentare
privind necesitatea si oportunitatea efectuarii cheltuielilor aferente celorlalte categorii de investifii
incluse la pozitia C "Alte cheltuieli de investi{ii" care se finanteaza, potrivit legii, din fonduri
publice, se aproba de catre Guvern, pentru valori mai mari de 40 de milioane lei.

CNAS deruleaza proiectul ,,Sistem INTEGRAT de Management in Sistemul de Asiguriri
Sociale de Sanitate™, cod SIPOCA 729/MySMIS — 130048, a carui valoare totala este de 101.980
mii lei. Durata de executie a investitiei este de 18 luni, iar finantarca se realizeazi din fonduri
alocate prin Programul Operational Capacitate Administrativd, Axa prioritardi — Administratie
publicd si sistem judiciar aficiente, precum si din bugetul Fondului national unic de asiguréri sociale
de sanitate pentru cota de contributic proprie, in limita sumelor aprobate anual cu aceasti destinatie,
conform programelor de investitii publice aprobate potrivit legii.

Obicctivul proiectului este de a dezvolta un instrument pentru suport operational ce
optimizeazia procesele decizionale ale institutiei, de a furniza informatii pe baza ciarora pot fi
realizate politici publice Tn domeniul sdnitatii si social, precum si de a consolida capacitatea
institutionala a Casei Nationale de Asigurdri de Sindtate de a comunica rapid si eficient cu
institutiile care alimenteazi cu date sistemul de sindtate publicd prin cresterea gradului de
interoperabilitate a sistemelor informationale si informatice utilizate si standardizarea datelor, fapt ce
va conduce la cresterea eficientei activitdtii proprii si a prestigiului institutiei.

In acest context, in vederea asigurarii continuitatii si finalizarii proiectului ,,Sistem
INTEGRAT de Management in Sistemul de Asigurdri Sociale de Sanitate™, se impune promovarea
st adoptarea unei hotarari de Guvern prin care sa se aprobe Nota de fundamentare privind necesitatea
si oportunitatea efectuarii cheltuiclilor aferente proiectului de investitii ,,Sistem INTEGRAT de
Management in Sistemul de Asigurari Sociale de Sanatate™.

2. Schimbari preconizate

Prin proiectul de act normativ se asigura cadrul legal pentru punerea in aplicare a
prevederilor art. 42 alin. (1) lit. a) din Legea nr. 500/2002 privind finantele publice, cu modificirile
si completarile ulterioare, ceea ce va conduce la implementarea si finalizarea proiectului |, Sistem
INTEGRAT de Management in Sistemul de Asigurdari Sociale de Sdndtate”, cod SIPOCA
729/MySMIS — 130048,

Aviénd in vedere ¢i sindtatea este consideratid un drept social, iar calitatea si sustenabilitatea
financiara a serviciilor de sanatate reflecta o mésura a dreptului de care beneficiaza cetateanul care
isi plateste taxele (in cazul nostru contributia la asiguriri sociale de sidnitate), serviciile de sdnitate
sunt incluse in categoria serviciilor publice (de utilitate publicd), astfel ci prin implementarea unor
instrumente moderne de management s¢ va realiza fundamentarea proceselor decizionale care sa
raspundd nevoilor de argumentare a deciziilor la nivel strategic si operational prin generarea de
dovezi sau rapoarte cu un grad ridicat de acuratete care si constituie o baza solida in planificarea
institutionala.

Obiectivul proiectului ,,Sistem Integrat de Management in Sistemul de Asiguriri Sociale de
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Sanatate” este de a dezvolta un instrument pentru suport operational ce optimizeazi procesele
decizionale ale institutiei, de a furniza informatii pe baza cirora pot fi realizate politici publice in
domeniul sandtitii si social, precum si de a consolida capacitatea institutionald a Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate de a comunica rapid si eficient cu institutiile care alimenteazi cu date sistemul
de sanatate publica prin cresterea gradului de interoperabilitate a sistemelor informationale si
informatice utilizate si standardizarea datelor, fapt ce va conduce la cresterea eficientei activititii
proprii §i a prestigiului institutiei.

Dezvoltarea sistemului integrat de management are scopul:

. sustinerii unui proces decizional performant si a unei planificiri strategice fundamentati pe
dovezi, pentru atingerea obiectivelor institutionale;

J obtinerii unor informatii complexe, competitive si de actualitate, destinate realizarii
politicilor publice in domeniul sanatitii;

. consolidarii capacitatii institutionale a Casei Nationale dc Asigurdri de Sandtate de a
comunica rapid si eficient cu institutiile care alimenteaza cu date sistemul de asiguriri sociale de
siinatate;

. cresterii gradului de interoperabilitate a sistemelor informatice integrate si viitoare din
platforma PIAS.

Solutia care se doreste a fi implementatd prin acest proiect va asigura interoperabilitatea
sistemului propus cu alte sisteme existente si viitoare din Platforma Informatica a Asiguririlor de
Sanitate (PIAS) prin utilizarea de standarde comune in domeniu. Sistemul propus va respecta atat
politicile si reglementarile interne ale institutiei cat si legislatia in vigoare privind protectia datelor
cu caracter personal, protectia informatiilor clasificate si alte acte normative care se referd la
tehnologia informatiei.

Solutia va trebui sa asigure respectarea la un nivel ridicat a cerintelor de securitate
informationald a datelor si informatiilor gestionate in PIAS, protejarca bazelor de date a PIAS,
integritatea bazelor de date a PIAS, garantarea la un nivel ridicat a securititii si confidentialititii
informatiilor detinute, asigurarea continuititii activitatilor.

Sistemul integrat de management va permite elaborarea de rapoarte, analize, studii menite sa
imbunitéieascd si sd consolideze capacitatea decizionald a Beneficiarului prin prelucrarea datelor
specifice colectate de Platforma Informatica din Asiguririle de sanitate (PIAS) care cuprinde:

* Sistemul Informatic Unic Integrat (SIUI) reprezintd nucleul PIAS pentru gestionarea si
controlul utilizariit FNUASS la nivelul tuturor furnizorilor de servicii medicale si medicamente,
precum si regulilor de validare si decontare a serviciilor conform prevederilor legale in vigoare.
Sistemul este in productie incepand cu noiembrie 2008 si in anul 2012 a suferit o modificare de
arhitectura prin care s-a trecut la SIUI centralizat;

» Sistemul national de prescriere electronicd (SIPE), care asigurd gestionarca integrald a
activitatilor privind utilizarea in conditiile legii a retetelor medicale acoperite partial sau integral din
FNUASS. Acest sistem a fost pus in functiune in luna iulie 2012 si din ianuarie 2013 este folosit
exclusiv pentru operarea retetelor medicale acoperite din FNUASS;

+ Sistemul national al cardului de asigurdri sociale de sidnitate (CEAS), care asigurd
gestionarea utilizarii cardului national de asiguriri sociale de séinitate, ca mijloc de identificare in
sistemul medical a persoanclor asigurate. Acest sistem a fost pus in functiune in luna decembric
2012, fiind utilizat treptat, pc miasura distribuirii citre asigurati a cardurilor CEAS;

+  Sistemul dosarului electronic de sinitate al pacientului (DES) - finalizat in aprilie 2014, este
un instrument de gestionare a informatiilor medicale relevante pentru fiecare pacient beneficiar al
serviciilor medicale suportate din FNUASS.

Sistemele informatice componente ale PIAS, au fost create la momente diferite, in arhitecturi

3




diferite, rezultdnd o platforméa informatica care, desi este functionala si de neinlocuit din punct de
vedere operational, nu poate fi folositd pentru analiza integratd a datelor existente. Mai mult, pe
langa acestea mai existi si alte sisteme informatice secundare. cum ar fi cel de gestiune al cardului
european de sdnatate, care vin sd aduca o nota si mai accentuata de complexitate a peisajului IT al
sistemelor. Pentru ca datele acestea sd fic integrate, cle trebuic preluate, convertite, reformatate,
renumerotate, sumarizate ctc., rezultind o imagine unica a activitatilor CNAS care va conduce,
printre altele, la consolidarea capacitatii institutionale si o planificare strategicd mai eficientd,
respectiv elaborarea de politici publice bazate pe dovezi / informatii solide.

in prezent PIAS gestioneazi un numir de peste 18 milioane de persoane beneficiare de
servicii medicale si medicamente, un numar de peste 70.000 de utilizatori reprezentand furnizori de
servicii medicale i medicamente, peste 700.000 de servicii raportate si validate zilnic, din care
aproximativ 200.000 sunt prescriptii medicale. Dimensiunile aproximative din prezent ale
principalelor baze de date sunt dupa cum urmcaza:

- SIUI — 48TB: Noti: baza de date SIUI contine atat o instanta centrala SIUI, cat si cate o

instanta aferenta fiecarui judet

- SIPE-19TB

- CEAS-4478B

- DES-15.1TB

- Altele (Card European etc) — pana in 7.5TB.

Se poate considera astfel cd noul sistem va trebui sa importe initial aproximativ 95TB,
corespunzand situatiei din momentul lansirii in productie, dupa care se vor replica continuu bazele
sursd in noul sistem. Experienta de pdna acum aratd ca aceste baze de date cresc anual cu o valoare
totala relativ constanta, de pana in 15TB, preconizandu-se o dimensiune undeva sub 150TB dupa 3
ani de functionare.

in noul sistem, datele esantionate extrase din PIAS vor fi integrate si organizate intr-un
format unic de masura si referinta — pentru ca datele sa fie integrate, ele trebuie sa fie convertite,
reformatate, corectate (in masura in care este posibil), renumerotate, sumarizate etc.

Din punct de vedere functional sistemul propus trebuie sa:

1. analizeze si dezvolte functionalitati si fluxuri de colectare / replicare si integrare a datelor
provenite din PIAS specifice fiecarui tip de autoritate sau institutie publica cu care CNAS a incheiat
protocoale referitoare la schimbul de date (privind asiguratii);

2 analizeze si dezvolte functionalitati si fluxuri care sa permita accesul sigur si de incredere al
furnizorilor de servicii medicale la anumite informatii privind asiguratii (ex. verificarea calitatii de
asigurat sau a altor atribute esentiale ale acestuia);

X analizeze si dezvolte functionalititi specifice de migrare si colectare eficienta a datelor din
PIAS, conform nevoilor identificate;

4, creasca consistenta datelor despre asigurati gestionate de SIUI;

5. integreze si valorifice operational si analitic volume mari de date;

6. reutilizeze modalitatile de acces actuale implementate de celelalte sisteme componente ale
PIAS, acolo unde este judicios;

7. aplice masuri uniforme pentru protectia, siguranta si prelucrarea datelor.

Sistemul informatic propus are ca scop principal furnizarea de servicii online specifice
administratiei publice centrale in beneficiul cetdtenilor, al mediul de afaceri si al altor institutii si
organizatii la nivel local si/sau la nivel central. In acest sens, pe langd functionalititile avansate de
analiza a datelor ce vor fi dezvoltate pentru utilizatorii interni ai institutiei, se vor implementa $i un
set de interfete web care vor permite accesul utilizatorilor din afara institutiei la date ale acesteia,
structurate pe patru niveluri de interes:




1. utilizatorii din alte institutii publice, care pot interoga date ale Beneficiarului
2 furnizorii de servicii medicale, care pot consulta aici anumite date statistice legate de

activitatea din domeniul lor specific
3. un numar relativ redus de utilizatori care pot accesa un set mai larg de date statistice legate

de activitatea Beneficiarului, in interes public — reprezentanti ai organizatiilor profesionale sau
neguvernamentale cu activitate in domeniu, ai presei etc.

4, publicul larg, care va avea acces la un set de rapoarte statice, re-improspétate periodic (o data
sau de douad ori pe saptamana).

Astfel, activitatea specifica a institutici si serviciile publice oferite de citre aceasta pentru
cetdteni si mediul de afaceri, in cazul de fatd fiind vorba de asigurali si furnizorii de servicii
medicale, vor fi puse la dispozitie prin intermediul componentei aplicative sub forma de servicii web
publice online. Acest lucru va asigura apropierea institutiei de cetiiteni si mediul de afaceri gi va
oferi acestora servicii sofisticate, moderne si electronice.

Din perspectiva colabordrii inter-institutionale, comunicarea si colaborarea joacd un rol
esential. Sistemul informatic propus este instrumentul modern, actual, care asigurd legitura directa
intre institutie si publicul larg si conduce cétre 0 mai bund transparenta si eficientd a activitétilor
efectuate pentru indeplinirea obiectivelor proprii prin puncrea la dispozitie a unor servicii accesibile
online. Astfel, acesta va fi un instrument ce permite desfasurarea in mod eficient si in anumite cazuri
automat a activitatilor specifice interfetei dintre organismele administratiei centrale  si
cetateni/mediul de afaceri — in aceste sens sistemul va include functionalititile necesare Tnregistrarii
utilizatorilor externi institutiei pentru accesul la functionalitatile de vizualizare si analizi a datelor
expuse in exterior.

Sistemul informatic propus are ca scop principal si furnizarea de servicii online specifice
administratiei publice centrale (consultare / vizualizare de date statistice) in beneficiul cetitenilor, al
mediul de afaceri si al altor institutii si organizatii la nivel local si/sau la nivel central. in plus, acesta
este un instrument ce permite desfasurarca Tn mod eficient si, in anumite cazuri, automat a
activitatilor specifice interfetei dintre organismele administratiei centrale si cetiteni/mediul de
afaceri — in sensul ¢ nu mai ¢ nevoie de cereri complicate de consultare a datelor ce trebuie depuse
la nivelul caselor de asigurari de sandtate; astfel, cererile de acces la date se vor derula prin noul
sistem implementat. Informatiile statistice despre activitatea specificd a institutiei si serviciile
publice oferite de catre aceasta pentru cetdteni si mediul de afaceri, in cazul de fata fiind vorba de
asigurati si furnizorii de servicii medicale, vor fi puse la dispozitie prin intermediul componentei
aplicative sub forma de servicii web publice online, accesibil in browser web. Acest lucru va asigura
accesul la servicii electronice moderne.

3. Alte informatii

Valoarea totald a proicctului ,,Sistem INTEGRAT dec Management in Sistemul de

Asiguriri Sociale de Sanatate este de 101.980 mii lei, din care cheltuieli de investitii 98.056 mii
lei.
Durata de executie a investitici este de 18 luni, iar finantarea se realizeaza din fonduri alocate
prin Programul Operational Capacitate Administrativii, Axa prioritard — Administrafic publica
si sistem judiciar aficiente, precum si din bugetul Fondului national unic de asiguriiri sociale de
sanitate pentru cota de contributie proprie, in limita sumelor aprobate anual cu aceastd destinatie,
conform programelor de investi{ii publice aprobate potrivit legii.




Sectiunea a 3-a
Impactul socio-economic al actului normativ

l.Impactul macro-economic.

Prezentul act normativ nu are impact macro-economic.

1.! Impactul asupra mediului concurential si domeniului ajutoarelor de stat

Prezentul act normativ nu are impact asupra mediului concurential si in domeniul ajutoarelor de stat.

2.Impactul asupra mediului de afaceri.

Prezentul act normativ nu are impact asupra mediului de afaceri.

2." Impactul asupra sarcinilor administrative

Prezentul act normativ nu are impact asupra sarcinilor administrative.

2.2 Impactul asupra intreprinderilor mici i mijlocii

Prezentul act normativ nu are impact asupra intreprinderilor mici si mijlocii.

3. Impactul social.

Proiectul cod SIPOCA 729/MySMIS 130048 ,,Sistem INTEGRAT de Management in Sistemul de
Asigurari Sociale de Sanitate,, cod apel: POCA/513/1/1/ are impact asupra Dezvoltarii si
introducerii de sisteme si standarde comune in administratia publicd ce optimizeazi procesele
decizionale orientate citre cetiteni si mediul de afaceri in concordanti cu SCAP.

4. Impactul asupra mediului.

Implementarca proiectului va tine cont de obligatiile in vigoare in Romania referitoare la conditiile
de mediu, sociale si cu privire la relatiile de munca pe toata durata de indeplinire a contractului de
servicii, precum $i ¢ le va respecta in vederea indeplinirii contractului.

Sectiunea a 4-a
Impactul financiar asupra bugetului general consolidat,
atit pe termen scurt, pentru anul curent, c¢it si pe termen lung (pe 5 ani)

Indicatori Anul | Urmatorii 4 ani | Media
curent pe 5 ani

1 2 3 (4[5 ]6 |7

1 Modificari ale veniturilor bugetare, plus/minus,

din care:

a) buget de stat, din acesta:

(i) impozit pe profit

(i1) impozit pe venit

b) bugete locale:

(i) impozit pe profit

¢) bugetul asigurdrilor sociale de stat:
(1) contributii de asigurari

2. Modificari ale cheltuielilor bugetare, plus/minus, din care:
a) buget de stat, din acesta:

(1) cheltuieli de personal

(i1) bunuri $i servicii

b) bugete locale:

(1) cheltuieli de personal

(i1) bunuri si servicii




| T, T N Ui TPl e —T— e e
¢) bugetul asigurarilor sociale de stat:

(i) cheltuicli de personal
(ii) bunuri si servicii

3. Impact financiar, plus/minus, din care:
a) buget de stat
b) bugete locale

4. Propuneri pentru acoperirea cresterii cheltuielilor bugetare

5. Propuneri pentru a compensa reducerea veniturilor bugetare

6. Calcule detaliate privind fundamentarca modificarilor
veniturilor si/sau cheltuielilor bugetare

7. Alte informatii

Finantarea proiectului de investi{ii se realizeazd din fonduri externe nerambursabile si din bugetul
Fondului national unic de asigurari sociale de sandtate pentru cota de contributic proprie, in limita
sumelor aprobate anual cu aceastd destinatie, conform programelor de investitii publice aprobate
potrivit legii.

Proiectul de act normativ nu are impact bugetar suplimentar asupra bugetului Fondului national
unic de asigurdri sociale de sanitate. Finantarea proiectului de investitii se realizeaza din fonduri
externe nerambursabile si din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sédnatate, pentru
care in anul 2022 sunt prevazute sume in conformitate cu prevederile contractului de finantare nr.
461/28.01.2020 incheiat cu AMPOCA pentru derularca proiectului ,,Sistem INTEGRAT de
Management in Sistemul de Asigurari Sociale de Sanitate™, cod SIPOCA 729/MySMIS — 130048™.

Scctiuneca a 5-a
Efectele actului normativ asupra legislatiei in vigoare

1. Masuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor actului normativ
a) acte normative in vigoare ce vor fi modificate sau abrogate, ca urmare a intrarii in vigoare a
actului normativ:
Nu este cazul.
b) acte normative ce urmeaza a fi elaborate in vederea implementirii noilor dispozitii.
Nu este cazul.

1.'  Compatibilitatea actului normativ  cu | Nu este cazul.
legislatia in domeniul achizitiilor publice.

2. Conformitatea actului normativ cu legislatia | Actul normativ nu transpune si  nici nu
comunitard in cazul proiectelor ce transpun | implementeazi un act comunitar.
prevederi comunitare.

3. Misuri normative necesare aplicérii directe a | Nu este cazul.
actelor normative comunitare europene.

4. Hotarari ale Curtii de Justitie a Uniunii | Nu este cazul.

Europene.

5. Alte acte normative si/ sau documente | Nu existd acte si/sau documente internationale
internagionale din care decurg angajamente din care decurg aranjamente.

6. Alte informatii Nu au fost identificate

Sectiunea a 6-a
Consultirile efectuate in vederea elaboririi actului normativ

1. Informatii privind procesul de consultare cu organizatiile neguvernamentale, institute de




cercetare §i alte organisme implicate.
Actul normativ nu are implicafii care sa necesite consultdri cu partenerii sociali.

2. Fundamentarea alegerii organizatiilor cu care a avut loc consultarea precum si a modului in
care activitatea acestor organizatii este legati de obiectul actului normativ.
Nu este cazul.

3. Consultarile organizate cu autorititile administratiei publice locale, in situatia in care actul
normativ are ca obiect activitafi ale acestor autorititi, in conditiile Hotaririi Guvernului
nr.521/2005 privind procedura de consultare a structurilor asociative ale autorititilor
administratici publice locale Ia elaborarea proiectelor de acte normative.

Nu este cazul.

4. Consultarile desfisurate in cadrul consiliilor interministeriale in conformitate cu
prevederile Hotirdrii Guvernului nr.750/2005 privind constituirea consiliilor interministeriale
permancnte
Nu este cazul.

5. Informatii privind avizarea de citre:

a) Consiliul Legislativ — este necesar avizul Consiliului Legislativ
b) Consiliul Suprem de Apirare a Tirii

¢) Consiliul Economic si Social

d) Consiliul Concurentei

¢) Curtea de Conturi

6. Alte informatii Nu au fost identificate.

Sectiunea a 7-a
Activitati de informare publici privind elaborarea
si implementarea actului normativ

1. Informarea societitii civile cu privire la necesitatea claboririi actului normativ.,

Prezentul act normativ a fost supus procedurii stabilite de Legea nr. 52/2003 privind transparenta
decizionala in administratia publicd, republicata, la data de 27.01.2022 fiind publicate pe site-ul
CNAS, la sectiunea Transparentd decizionala 2022, proiectul de act normativ si nota de
fundamentare a acestuia.

2. Informarea societitii civile cu privire la eventualul impact asupra mediului fn urma
implementarii actului normativ, precum si efectele asupra sanititii si securitatii cetafenilor
sau diversitatii biologice.

Actul normativ nu are impact asupra mediului inconjurator.

3. Alte informatii. Nu au fost identificate.

Sectiunea a 8-a
Maisuri de implementare

1. Masurile de punere in aplicare a actului | Actul normativ va fi pus in aplicare de citre partile
normativ de ciitre autorititile administratiei | interesate, fird a fi nevoie de nfiintarea unor noi
publice centrale si/sau locale - infiintarea | organisme sau extinderca competentelor celor deja
unor noi organisme sau extinderea | existente.

competentelor institutiilor existente.

2. Alte informatii. Nu au fost identificate.




I'ata de ccle prezentate, a fost promovalta prezenta hotardre de Guvern pentru aprobarea Notei de
fundamentare privind necesitatea si oportunitatea efectudrii cheltuielilor aferente proicctului de investitii
<Sistem INTEGRAT de Management in Sistemul de Asiguriri Sociale de Sandtate™.
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