Expunere de Motive

Sectiunea 1

Titlul proiectului de act normativ
Lege pentru aprobarea Contractului de finantare (Spitalul Regional de Urgenta Cluj)
dintre Romania si Banca Europeana de Investitii, semnat la Bucuresti la 11 noiembrie
2021 si la Luxemburg la 15 noiembrie 2021

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ

Descrierea situatiei actuale

Cea mai mare parte a spitalelor de urgenta din Romania prezinta o mare uzura fizica si
functioneaza in mai multe cladiri, in anumite cazuri aflate la kilometri distanta,
periclitand astfel viata pacientilor, ce au nevoie de transport cu ambulanta pentru
transferul intre sectii.

Aceasta situatie, coroborata cu nevoia de a avea un nivel tertiar de sanatate capabil sa
ofere servicii performante mai ales pentru cazurile de urgenta si patologiile cu un grad
ridicat de mortalitate, precum si de a facilita accesul grupurilor vulnerabile la acest tip
de asistenta, a determinat autoritatile romane sa identifice ca prioritate de investitii,
crearea unei retele de spitale strategice (,,spitale regionale de urgenta”).

in scopul solutionarii acestor deficiente, Ministerul Sanatatii are ca obiective strategice
prioritare implementarea proiectelor spitalele regionale de urgenta (SRU) lasi, Cluj,
Craiova.

Obiectivul general al acestor proiecte il constituie imbunatatirea calitatii si eficientei
asistentei spitalicesti de urgenta, iar obiectivele specifice urmaresc crearea unei retele
regionale de spitale integrate functional, cu roluri si functii specifice fiecarui nivel de
complexitate si competenta al asistentei medicale, imbunatatirea eficientei si
sustenabilitatii serviciilor medicale, cresterea eficacitatii clinice in special la nivelul
spitalelor regionale si judetene, acces sporit al populatiei din regiune la servicii
medicale, inclusiv al grupurilor vulnerabile, reducerea mortalitatii evitabile in regiune,
cresterea calitatii vietii in regiune.

Constructia a trei din cele opt spitale regionale de urgenta, respectiv lasi, Cluj si
Craiova a fost deja demarata de Ministerul Sanatatii si va fi cofinantata din fonduri
europene nerambursabile atat in cadrul financiar multianual pentru 2014 - 2021
(activitatile legate de proiectele tehnice si incheierea contractelor pentru constructii),
cat si din cadrul financiar multianual pentru 2021- 2027(lucrarile de constructie si
dotarea cu echipamente, precum si activitati legate de operationalizarea spitalelor).

Pentru realizarea studiilor de fezabilitate pentru toate cele trei spitale, inclusiv
documentatiile-suport pentru obtinerea de avize, acorduri si autorizatii, Ministerul
Sanatatii a beneficiat de sprijinul Bancii Europene de Investitii (BEI) in cadrul Acordului
de Servicii de Consultanta EIAH, incheiat cu acesta in decembrie 2016.

Potrivit studiilor de fezabilitate, costul total al celor 3 spitale se ridica la cca. 1,64 mld
EUR. Finantarea acestora este sustinuta partial prin fonduri externe nerambursabile atat
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in cadrul exercitiului financiar 2014-2020, cat si in cadrul exercitiului 2021 - 2027.

Potrivit celor mai recente estimari, alocarea financiara care urmeaza a fi asigurata din
viitorul Program Operational Sanatate (POS 2021-2027) pentru cele trei spitale regionale
este de 700,9 mil. EUR, acoperind 43% din costul net al acestora, diferenta urmand a fi
asigurata din alte surse legal constituite.

in acest context a fost necesara identificarea unor surse suplimentare pentru acoperirea
intregului necesar de finantare. Astfel, luand in considerare expertiza si colaborarea cu
BEI in acest domeniu precum si implicarea BEI in aceste proiecte de investitii prin
asistenta tehnica acordata pana in prezent, banca si-a exprimat disponibilitatea de a
sprijini in continuare autoritatile romane in vederea cofinantarii celor trei spitale
regionale prin acordarea de asistenta financiara rambursabila.

Contractul de finantare (Spitalul Regional de Urgenta lasi - COVID-19) dintre Romania si
Banca Europeana de Investitii a fost semnat la 20 aprilie 2021 si a fost ratificat prin
legea nr. 285/2021, iar Spitalul Regional de Urgenta Craiova este in curs de evaluare de
catre BEL.

Conform Strategiei de administrare a datoriei publice guvernamentale 2021 - 2023,
finantarea deficitului bugetar si refinantarea datoriei publice guvernamentale se
realizeaza in principal din surse interne si, in completare, din surse externe Cu accent
pe utilizarea instrumentelor de finantare oferite de catre institutiile financiare
internationale, inclusiv a celor instituite la nivelul Uniunii Europene, avandu-se in
vedere termenii si conditiile avantajoase oferite de acestea.

Schimbari preconizate

Noul Spital Regional de Urgenta Cluj (SRU Cluj) va inlocui si prelua rolurile Spitalului
Clinic Judetean de Urgenta Cluj-Napoca, cu exceptia celor doua departamente de
ginecologie/obstetrica care, potrivit Master Planului Regional pentru Servicii de
Sanatate pentru Regiunea de Nord-Vest, vor ramane in locatia lor actuala. Noul spital
regional de urgenta va prelua si un numar de servicii medicale tertiare din alte spitale
din Cluj. Spitalul va avea o structura moderna, la standarde europene, din punct de
vedere arhitectural si medical, echipamente medicale, instalatii si tehnologie IT de
nalta performanta, organizare si conducere eficiente si sustenabile.

Conform studiului de fezabilitate, suprafata construita va fi de 151.891 mp, cu o
amprenta la sol de 28.883 mp. Cladirea va avea 7 nivele, inclusiv subsol ce va cuprinde
si 0 parcare, iar partea supraterana va avea o portiune orizontala ce va gazdui serviciile
de diagnostic, interventii si tratament si trei turnuri cu sectiune patrata pentru unitatile
de spitalizare. Cladirea va oferi anumita flexibilitate de schimbare a utilizarii sau
adaptare a structurilor interne atunci cand, asa cum se anticipeaza, trecerea la
asistenta ambulatorie, ingrijirea de zi si pe termen scurt se va dezvolta, iar nevoia
paturilor traditionale va scadea.

Pe acoperisul cladirii va fi construit un heliport H3. Spitalul va avea si spatii cu
destinatie pentru activitati de invatamant si cercetare.

Instalatiile si echipamentele medicale de ultima generatie vor permite furnizarea de
servicii sigure si minim invazive pentru pacienti, acestea fiind incluse in costul total al




investitiei.

Spitalul va fi organizat pe centre de ingrijire, grupate pe patologii inrudite si va avea
849 de paturi de spitalizare continua, 60 paturi de urgenta, 27 de paturi pentru
spitalizare de zi, 70 de cabinete ambulatorii, 19 sali de operatie, servicii avansate de
imagistica, radiologie interventionala, endoscopie, cardiologie interventionala, etc.
Astfel, spitalul va deveni un centru de nivel tertiar pentru reteaua de spitale din
regiunea NV, pentru a trata pacientii critici si cazurile care necesita tehnologie si
expertiza la nivel inalt, va integra tehnologii si practici medicale actualizate, abordari
multidisciplinare, eficiente si sigure din punct de vedere clinic. Spitalul va folosi noi
modele operationale pentru activitati medicale, de management si pentru gestionarea
integrata a instalatiilor.

Spitalul regional de urgenta Cluj va fi infiintat conform legii si va fi organizat ca spital
public in administrarea MS. Potrivit prevederilor art.193, alin. 2) al Legii nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,
spitalele publice din reteaua MS beneficiaza de surse de la bugetul de stat, printre
altele, pentru investitii legate de construirea de noi spitale.

in baza aprobarii Guvernului si a Presedintelui Romaniei, la data de 11 noiembrie 2021,
la Bucuresti, si la data de 15 noiembrie 2021, la Luxemburg, a fost semnat Contractul de
finantare intre Romania si Banca Europeana de Investitii destinat proiectului privind
Spitalul Regional de Urgenta Cluj, in valoare de 305 mil. EUR.

Imprumutul se circumscrie masurilor intreprinse de BEl, urmare crizei provocate de
pandemia de COVID-19, pentru sprijinirea statelor membre in realizarea unor investitii
in infrastructura de sanatatea in vederea asigurarii pregatirii pe termen mediu pentru
evenimente pandemice, precum si in vederea consolidarii si mentinerii viabilitatii
financiare si operationale a sistemului public de sanatate. In contextul acestei politici,
fata de termenii standard ai acesteia, BEI a oferit posibilitatea optarii pentru maturitati
mai lungi, un procent de finantare din imprumut de peste 50% din costul total net,
precum si posibilitatea ca valoarea cumulata a finantarii din fonduri nerambursabile si
din imprumut sa poata fi de 100% din costul total net al proiectului.

Costul total net al proiectului de investitii, astfel cum este evidentiat in Contractul de
Finantare, pornind de la costurile estimate prin documentatia tehnico-economica
aprobata prin Hotararea Guvernului nr. 667/2019, este de cca. 454,4 mil. EUR. Acest
cost cuprinde costurile legate de constructie, echipamente tehnologice si alte cheltuieli
specifice conform devizului (proiectare si asistenta, costurile aferente constructiei,
comisioane si permise, probe tehnologice si teste si alte cheltuieli diverse si
neprevazute).

Conform contractului de finantare, imprumutul BEl in valoare de 305 mil. EUR
reprezinta cca. 67% din costul net aferent obiectivului Spitalul Regional de Urgenta Cluj.
Diferenta de cca. 150,4 mil. EUR (33 %) din costul total net, la care se adauga taxele si
impozitele aferente proiectului se vor asigura de partea romana, din fonduri
nerambursabile si de la bugetul de stat.

n conditiile in care pe parcursul implementarii proiectului suma disponibila din fonduri
nerambursabile pentru acest proiect este mai mare decat suma estimata initial,
valoarea imprumutului va fi ajustata corespunzator. O astfel de modificare nu va




presupune costuri suplimentare pentru partea romana.

Ministerul Sanatatii beneficiaza in vederea implementarii acestui proiect si de asistenta
tehnica PASSA, acordata de catre BEI conform Acordului de servicii de asistenta tehnica
incheiat cu Ministerul Sanatatii la data de 8 iulie 2019, precum si de asistenta acordata
de PSRS'.

Eventualele cheltuieli operationale si/sau de management aferente implementarii
corespunzatoare a proiectului, care nu sunt incluse in costul investitiei prevazut in
Contractul de finantare si/sau care nu sunt asigurate din alte fonduri nerambursabile
existente, vor fi asigurate de Ministerul Sanatatii de la bugetul de stat si/sau din alte
surse legal constituite, dupa caz. Din estimarile prealabile ale Ministerului Sanatatii,
costul acestora se ridica la cca. 1,5 - 2 mil. EUR pe parcursul intregii perioade de
implementare.

Proiectul se realizeaza pe o perioada de 7 ani, respectiv 2020 - 2026, data finala de
disponibilizare a imprumutului fiind de pana la 72 de luni de la data semnarii
contractului de finantare. Conform Contractului de finantare, imprumutul poate fi tras
in maxim 30 transe, valoarea minima a unei transe fiind de 10 mil. EUR.

Termenii financiari aferenti imprumutului, respectiv maturitatea, structura de
rambursare, tipul de dobanda (fixa sau variabila), frecventa si termenele de plata a
serviciului datoriei publice vor fi stabilite pentru fiecare transa in parte cu ocazia
tragerii, cu luarea in considerare a termenilor si conditiilor standard ale BEI, astfel cum
sunt prevazute in Contractul de finantare, respectiv: maturitatea de pana la 27 ani* de
la data tragerii pentru fiecare transa in parte, pentru optiunea de rambursare in mai
multe rate si de pana la 16 ani de la data tragerii transei, pentru structura de
rambursare intr-o singura transa.

Plata serviciului datoriei publice aferent imprumutului, respectiv rambursarea
capitalului, achitarea dobanzilor, a comisioanelor si a altor costuri aferente
imprumutului se asigura conform legislatiei in vigoare privind datoria publica, prin
mecanismul aferent finantarilor rambursabile contractate de Guvernul Romaniei, prin
Ministerul Finantelor, in vederea finantarii deficitului bugetului de stat si refinantarii
datoriei publice guvernamentale.

Implementarea proiectului va fi asigurata de Ministerul Sanatatii, in calitate de
Promotor si agentie de implementare. In aceasta calitate, Ministerului Sanatatii i se
deleaga intreaga autoritate si responsabilitate privind realizarea proiectului si utilizarea
fondurilor alocate acestuia. Ministerul Sanatatii va realiza proiectul printr-o Unitate de
implementare constituita in cadrul acestuia. Elementele legate de structura si
componenta UIP vor fi prevazute in Planul de Management al Proiectului, document care
se elaboreaza de catre Ministerul Sanatatii, cu sprijinul asistentei tehnice PASSA. Pe
parcursul implementarii Proiectului si cu acordul prealabil al BEI si al Ministerului
Finantelor, Ministerul Sanatatii poate transfera Unitatea de Implementare a Proiectului,
in cadrul unei alte entitati specializate infiintata in subordonarea sau in coordonarea
acestuia si/sau desemnata legal cu astfel de atributii.

Ministerul Finantelor si Ministerul Sanatatii vor incheia un Acord Subsidiar, prin care se

! Program de sprijin pentru reforme structurale coordonat de Directia generald sprijin pentru reforme structurale (DG Reform)

2 potrivit politicii standard a BEI maturitatea maxima este de 25 ani
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vor stabili drepturile si obligatiile partilor in ceea ce priveste aplicarea prevederilor
contractului de finantare si realizarea proiectului.

Pe parcursul implementarii, in vederea realizarii obiectivului de investitii, Ministerul
Sanatatii va colabora si cu alte entitati cu atributii in domeniu, inclusiv Primaria Floresti
/Consiliul Judetean Cluj/UMF Cluj , dupa cum va fi necesar.

Cheltuielile in cadrul proiectului, respectiv cheltuielile reprezentand echivalentul in lei
al valorii imprumutului si al celorlalte fonduri publice destinate finantarii proiectului
(fonduri nerambursabile si fonduri de la bugetul de stat, dupa cum va fi necesar), astfel
cum sunt prevazute in Contractul de finantare, precum si taxele si impozitele aferente
anual cu aceasta destinatie de la bugetul de stat, in functie de natura si specificul
Proiectului.

Tragerile in cadrul imprumutului vor fi efectuate de catre Ministerul Finantelor, conform
prevederilor contractului de finantare, in baza raportarilor/evidentelor furnizate de
Ministerul Sanatatii privind cheltuielile/activitatile eligibile in cadrul imprumutului.

Sumele trase din imprumut de catre Ministerul Finantelor vor avea destinatiile
prevazute in Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 64/2007 privind datoria publica,
aprobata cu modificari si completari prin Legea nr. 109/2008, cu modificarile si
completarile ulterioare, respectiv finantarea deficitului bugetului de stat si refinantarea
datoriei publice guvernamentale.

Conform prevederilor Contractului de finantare, dreptul aplicabil este legislatia
luxemburgheza. Prin urmare, natura juridica a acestui document este de contract de
stat, nefiindu-i astfel aplicabile prevederile Legii nr. 590/2003 privind tratatele.
Intrarea in vigoare a contractului de finantare este conditionata de aprobarea acestuia
prin act normativ cu putere de lege, conform legislatiei privind datoria publica.

Pentru a permite intrarea in vigoarea a acestui contract de finantare in cel mai scurt
timp si accesarea sumelor imprumutului conform calendarului convenit intre parti,
propunem adoptarea prezentului proiect de lege.

Sectiunea a 3-a
Impactul socioeconomic al proiectului de act normativ

7«  Impact macroeconomic
Nu se refera in mod direct la acest subiect.

1.1. Impact asupra mediului concurential si domeniul ajutoarelor de stat
Nu se refera la acest subiect.

B@D Impact asupra mediului de afaceri

2*1. Impactul asupra sarcinilor administrative
Nu se refera la acest subiect.

2”2. Impactul asupra intreprinderilor mici si mijlocii
Nu se refera la acest subiect.

E@D Impact social

Nu se refera in mod direct la acest subiect.
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gD Impact asupra mediului

Nu se refera in mod direct la acest subiect.

Sectiunea a 4-a
Impactul financiar asupra bugetului general consolidat atat pe termen scurt, pentru
anul curent cat si pe termen lung (5 ani)

Impactul financiar direct al imprumutului asupra cheltuielilor bugetului de stat este
generat de plata serviciului datoriei publice (respectiv dobanzi si comisioane aferente
imprumutului), acesta fiind in mod direct influentat de cheltuielile in cadrul proiectului.

Avand in vedere un calendar estimativ al implementarii si implicit al tragerilor in cadrul
imprumutului, impactul estimativ asupra cheltuielilor bugetului de stat pentru perioada
2021 - 2025 este estimat, dupa cum urmeaza:

mil. lei
2021 2022 2023 2024 2025
Cheltuieli in cadrul
proiectului de
investitii care
genereaza impact 0 24,74 262,28 | 232,59 420,64
Serviciul datoriei
publice 0 0 0,37 4,32 7,79

Pe perioada implementarii, Ministerul Sanatatii va urmari incadrarea cheltuielilor
aferente proiectului de investitii in creditele bugetare si de angajament aprobate in
acest scop prin legea bugetului de stat pentru fiecare an de implementare in parte.

Sectiunea a5 a
Efectele proiectului de act normativ asupra legislatiei in vigoare

1. Masuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor:

o) Acte normative in vigoare ce vor fi modificate sau abrogate, ca urmare a intrarii
in vigoare a proiectului de act normativ:
Nu este cazul.

B) Acte normative ce urmeaza a fi elaborate in vederea implementarii noilor
dispozitii:
Nu este cazul.

171. Compatibilitatea proiectului de act normativ cu legislatia in domeniul
achizitiilor publice

a) impact legislativ - prevederi de modificare si completare a cadrului normativ in
domeniul achizitiilor publice, prevederi derogatorii;
Nu este cazul.

b) norme cu impact la nivel operational/tehnic - sisteme electronice utilizate in
desfasurarea procedurilor de achizitie publica, unitati centralizate de achizitii
publice, structura organizatorica interna a autoritatilor contractante.

Nu este cazul.




2. Conformitatea proiectului de act normativ cu legislatia comunitara in cazul
proiectelor ce transpun prevederi comunitare

Nu este cazul.

3. Masuri normative necesare aplicarii directe a actelor normative comunitare
Nu este cazul.

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

5. Alte acte normative si/sau documente internationale din care decurg angajamente
Nu este cazul.

Sectiuneaa 6 - a
Consultarile efectuate in vederea elaborarii proiectului de act normativ

1.Informatii privind procesul de consultare cu organizatiile neguvernamentale,
institutiile de cercetare si alte organisme implicate

Initierea actului normativ este rezultatul incheierii unui acord semnat cu o institutie
financiara internationala, actul normativ aproband contractul de finantare, potrivit
prevederilor legislatiei romane in vigoare. Au fost respectate dispozitiile Legii nr.
52/2003, republicata, privind transparenta decizionala.

2. Fundamentarea alegerii organizatiilor cu care a avut loc consultarea precum si
a modului in care activitatea acestor organizatii este legata de obiectul proiectului
de act normativ

Nu este cazul.

3. Consultarile organizate cu autoritatile administratiei publice locale, in situatia in
care proiectul de act normativ are ca obiect activitati ale acestor autoritati, in
conditiile Hotararii Guvernului nr. 521/2005, privind procedura de consultare a
structurilor asociative ale autoritatilor administratiei publice locale la elaborarea
proiectelor de acte normative

Nu este cazul.

4. Consultari desfasurate in cadrul consiliilor interministeriale in conformitate cu
prevederile Hotararii Guvernului nr. 750/2005 privind constituirea consiliilor
interministeriale permanente

Nu este cazul.

BaD Informatii privind avizarea de catre:
a) Consiliul Legislativ - este necesar avizul
b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii
c¢) Consiliul Economic si Social
d) Consiliul Concurentei
e) Curtea de Conturi

Sectiunea a 7-a
Activitati de informare publica privind elaborarea si implementarea
proiectului de act normativ

1.Informarea societatii civile cu privire la necesitatea elaborarii proiectului de act
normativ si la eventualul impact asupra mediului in urma implementarii proiectului
de act normativ, precum si asupra sanatatii si securitatii cetatenilor sau diversitatii
biologice




Au fost respectate dispozitiile Legii nr. 52/2003, republicata, privind transparenta
decizionala.

Sectiunea a 8-a
Masuri de implementare

Masurile de punere in aplicare a proiectului de act normativ de catre autoritatile
administratiei publice centrale si/sau locale - infiintarea unor noi organisme sau
extinderea competentelor institutiilor existente

Punerea in aplicare a prezentului act normativ se asigura de catre Ministerul Finantelor
si Ministerul Sanatatii. Intre acestea se va incheia un Acord subsidiar prin care se vor
stabili drepturile si obligatiile partilor in aplicarea contractului de finantare, astfel cum
este mentionat in Sectiunea 2 de mai sus.

Avand in vedere cele de mai sus si in conformitate cu prevederile alineatului (2) al
articolului 76 din Constitutia Romaniei, republicata, propunem adoptarea proiectului de
Lege pentru aprobarea Contractului de finantare (Spitalul Regional de Urgenta Cluj) dintre
Romania si Banca Europeana de Investitii, semnat la Bucuresti la 11 noiembrie 2021 si la
Luxemburg la 15 noiembrie 2021.

Ministrul Finantelor Ministrul Sanatatii
Adrian CACIU Alexandru RAFILA

Avizam favorabil

Ministrul Justitiei
Marian Catalin
PREDOIU




	Nu este cazul.

