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ANEXA NG 2
(Apexa ni, 2 Ia Orgined o, 1 141/1 3862007)

CRITERIILE §| PROCEDURILE
de avizareireavizare In vederea derularii programelor de pregitire prin rezidentiat

CAPITOLULY
Criteril pentru avizare/reavizare

SECTIUNEA 1
Criterif pantru specialitdfi din demeniul medicing

Arl. 1. — (1) Pregatirea In rezideniiat In specialitifile clinice
se desfdgoara in unitili sanitare,

{2) Avizarea/Reavizarea unej unitédfi prevazute la alin {1) se
face pe baza Indeplinirii urmatoarelor criterii:

a) acreditarea de cilre Autoritatea Nationala de Managament
al Calitalii In Sanatale a unitafii sanitare, cel pulin nivel IV;

b) existenia responsabililor de formare dintre cei care detin
funcsiile de sef de seclie, sef do laborator, sef de compartiment:

¢) existenta indrumdtorilor de rezidential, medici primari sau
specialigll, din structura pentry care s-a solicial avizare, cu
axpafianta de cel pulin § ani in domeniul speciafitstii respective,
dupad oblinerea certificatului de medic specialisi, care sa asigure
Indrumarea §i formarea rezidenjilor pe durata modulelor in
domeniul respectiv;

d) dotarea necesard pentru acordares asistentel medicale
de specialitate pacieniilor cu patologli diverse, astfel Incat sa
asigure acoperirea baremului de manopere, procedur, tehnici
diagnostice gi terapeutice, prevazut in curriculumul national de
pregdtire, peniru stagile de pregétire In care se acord3 avizarea
penlru pregdtirea In rezidential.

Art. 2. — (1) Pregatirea In rezidential in specialitatea
medicina de familie se realizeaza in

a) cabinate medicale individuate de medicina de familie, in
care I3 desfigoard aclivitatea madici primari sau specialigti cu
minimum 5 ani vachime, dupd cbtinerea certificatului de medic
specialist, In specialitatea medicina de familie, aflate fn relatie
contractuald cu o casi de asigurri de s3natate;

b) secii sau compartimente din unitili sanktare, respectiv in
ambulatorii de specialitate, centre de diagnostic $i tratament si
alle structuri in care Tgi desfasoard activitalea medici primari sau
specialigi cu minimum 5 ani vechime, dupa obtinerea
cerlificalului de medic spacialist, confirmati tn specialitalile
coraspondente din curriculum.

(2) Avizarea/Reavizarea unel unlté’i pentru pregétirea tn
rezidentiat in specialitatea medicina de familie se face pe baza
urmdtoaredor criterli:

a) dolarea necesari pentru acordarea asistentel medicale
de spactalitate pacientilor cu patologi diverse, astfel incat 53
asigure acoperirea baremului de manopere, proceduri, lehnici
diagnostice §i lerapeutice, prevézut in curricutumul national de
pregétire, pentru stagiile de pregatire in care se acorda avizarea
pentru pregatirea In rezidentiat;

b) existenta a cel putin unui indrumator de rezidentiat, medic
specialist cu experien{s de cel putin 5 ani in madicina de familie,
dupa obtinerea cerlificatului de medic specialist, care s asigure
Indrumarea $i formarea rezidentilor pe durata modulelor de
pregitire.

Art. 3. — (1) Pregatirea in rezidenjlat Tn specialitatea
medicind de urgentd se realizeaza In unltdli de primire a
urgentelor care functioneaza In cadrul unui spital.

(2) Avizarea/Reavizarea unei unitafi pentru pregatirea in
reziden(ial In specialitatea medicind de urgenta se face pe baza
urmatoarelor criteri;

a) dotarea necesard pentru acordarea asisteniei medicale
de spacialitale paclentilor cu patologii diverse, astfa) tncat sa
asigure acoperirea baremulul de manopere, proceduri, 1ghnici
diagnostice gi terapeutice, prevazut In curriculumul nafional de
pregétire, pentru spacialitalaa medicina de urgenta;

b) exlslen)a rasponsabililor de formare dintre cel care delin
functia de gef de seclie;

c) existenia Indrumétoritor de rezidenfial, medici primari sau
speclalisti din seclia respecliva, cu expenen|d de cal putin 5 anl
n madicin de urgents, dupa oblinerea certificatulul de medic
specialist, care s# asigure Indrumarea i lormarea rezideniilor
pe durata modulelor de pregdtire.

Arl. 4. — Pregalirea in rezidenlial pentru specialitatile
paraclinice se desfasoard dupad cum urmeaza:

8) peniru specialitdjile medicind de laborator, medicina
nucleard, microbiologle medicald si radiolagie-imagistica
medicald, In unita|l sanitare avizate pe baza criteriilor prevazute
la an. 1, precum gi In institute de cercetare-dezvoltare, dupa caz;

b) pentru specialitalile anatomie patologicd si medicina
legald, in unitayi sanitare avizate pe baza crileriilor prevazute la
ar. 1, precum si in institute de medicin logata sau institute de
cercetare-dezvoltare, dupa caz;

c) pentru specialitdfile igiend si epidemiologie, in cadrul
Institutului Naflonal de Sandtate Publica, af directilor de
sanatale publica judetene 3i a municipiutui Bucuresti, precum &i
in unitdli sanitare, dupi caz;

d) peniru specialitalea sanatate publica i management, In
cadrul Institutului National de Sanitate Publica, Institutului
National de Management al Serviciilor de Sandtate §i a
dirscliilor de sanalate publics.

SECTIUNEA a 2-a
Criterii pentru speclaiithji din domeniut medicing dentard

A 5. — (1) Pregatirea in rezidential in specialitdtile medico-
dentare se realizeaza in cabinete medicale individuale, in care
igi desfagoara aclivilatea medici primari sau specialisti cu
minimum 5 ani vechime in spacislilatea respectivd, dupa
oblinerea certificatului de medic specialist.

(2) Avizarea/Reavizarea unei unitdli pentru pregatirea in
rezidentiat In specialitd{i medico-dertare se realizeaza pe baza
urmatoarelor criteril;

a) dolarea nacesard pentru acordarea asistenisi medicale
de specialitate pacienfilor cu patologii diverse, astfel incat sa
asigure acoperirea baremuluf de manopere, procedur, tehnici
diagnostice §i terapeutice, previzut in curriculumul national de
pregitire, pentru stagiile de pregitire in care se acorda avizarea
pentru pregalirea In rezidentiat;

b) axistenta a cel pulin un Indrumdtor de rezideniiat, medic
stomatolog specialist cu experientd de cel putin 5 ani In
domeniul specialitatii respactive, dups obfinerea cerlificatului de
medic specialist, care s3 asigure Indrumarea 5i lormarea
rezidentilor pe durata modutelor in domeniul respegtiv.

SECTIUNEA a 3-a
Criteril pentru specialitdjf din domeniul fermacle

An. 6. — (1) Pregidtirea In rezidentiat in specialitatile
farmaceutice se poate realiza In;

a; unitdli sanitare care au in structurd famacii cu circuit inchis;

b) farmacii comunitare.

{2} Unitatile mentionale 1a alin. (1) trebuie s4 indeplineascs
urmatoarele criterii:

a) existenja a cel pufin un indrumétor de rezidentiat,
farmacist primar sau specialist cu exparien|a de cel pulin 5 ani
In domeniul specialitafii respective, dupa oblinerea certificatului
de farmacist specialist, care sa asigure Indrumarea si formarea
razidenlilor pe durata modulelor in domeniul respectiyv;

b} farmacia se afla intr-o relafie contractuald cu © casi de
asiguriisi de sénitate sau face parte dintr-0 unitate sanitard cu paturi
aflatd intr-o relatie contractuata cu o casa de asigurn de sanatate;

c) dolarea necesara, astiel inciit s2 asigure acoperirea baremului
de manopere, procedur, tehnici diagnostice $l terapecdticn, prevazut
In curdculumd nalional de pregatire, pentru stagiile da pregatire In
care sa acorda avizarea pentny pregitirea in rezidentiat.
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CAPITOLUL It
Proceduri de avizare/reavizare in vederea derularll
programelor de pregatire prin rezidentiat

SECTIUNEA 1
Oispozifh generale

At. 7. — {1) In sensul prozentei anexe, prin
avizarea/reavizarea unei unildli se intelege procedura care
trebuie parcursad obligatoriu de catre o unitate in vederea
derularii programelor de pregétire prin rezidentiat.
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{2) Avizarea unel unit3}i este valabild 5 ani de la data
desemnarii de citre Ministerul Sanatali.

{3} In vedarea reavizarii, unitalile au obligalia de a initia
procedura de reavizare cu minimum 6 luni inainte de expirarea
avizului.

Art, 8, — (1) La nivehul directiilor de pregdtire in rezidenfiat din
cadnu! fiecéirei institulii de inva{imant superior de medicind §i
farmacie acreditale, infiinjate in conformitate cu prevedenile ad. 75
alin. (11) din Legea invatamantului superior nr. 199/2023, cu
madificsile $i completirile ulterioare, se conslituie un consiliu de
avizarefreavizare a unitiilor sanitare de pregatire in rezidentiatl.

{2) Arondarea teritoriald a unitajilor de pregatire {a institutile de invatdmant superior de medicind $i farmacie acreditate
implicate in procedura de avizare a unitatilor de pregdtire este urmatoarea:

Instiluiii de invA[amanl superior de medicind i larmacie acredilate

Judele arondate

Universitalea de Medicina $i Farmacie ,Carol Davila™ din Bucuresti

Arges, Bragov, Buzdu, Calaragi, Constanta, Dambovita, Giurgiu,
{alomila, {ifov, Prahova, Teleorman, Tulcea, municipiul Bucuresgti

Universitatea de Medicind §i Fammacie Juliu Halieganu® din Cluj-Napoca

Alba. Cluj, Maramures, Satu Mare, Salaj

Universitatea de Medicina i Farmacie din Craiova

Dolj, Gorj, Oi, Mehedinti, Valcea

Universitatea de Medicina si Farmacie ,Grigore T. Popa’ din lagi

Bacau, Botogani, Braila, Galay, lagi, Neam|, Suceava, Vaslui, Vrancea

Universitatea de Medicind, Farmacie, $tiinte si Tehnologie .George
Emif Palade” din Targu Muresy

Bistrija-Nasdud, Covasna, Harghita, Mures, Sibiu

Universilatea de Medicina i Farmacie ,Victor Babes™ din Timigoara

Arad, Bihor, Carag-Severin, Hunedoara, Timig

Art. 9. — (1) Componen|a conslliului de avizarefreavizare a
unitatilor de pregatire In rezidentiat esle aprobata prin decizie a
rectorului inslituliei de invatdmant superior de medicind i
farmacie acreditate §i are urmatoarea componenia:

a) presedinle: prorectorul coordonator al directiei de
pregéatire Tn rezidenliat:

b) membxi:

(i) trei coordanatori de rezidentiat din cadrul inslitufiei de
invdlamant superior de medicind si larmacie
acreditate, cate unul pentru specialitdlile medicale,
chirurgicale si paraclinice,

{i)) un coordonator de rezidenliat din cadrul institulisi de
Invatamant superior de medicind §i farmacie
acreditate, pentru specialitalile medico-dentare,

(i) un coordanator de rezidenliat din cadrul instituliei de
invajdmant superior de medicind §i farmacie
acreditate, pentru specialitdfile farmaceutice;

{iv) un membru cu studii juridice din cadrul direciei de
pregitire In rezidential.

(v) un membru cu sludii economice $au administrative
din cadrul diractiel de pregétire in rezideniiat;

{vi) un medic rezident;

¢) secrelar: o persoana desemnatd din cadrul direcliei de
pregatire In rezideniiat.

{2) Mandatul consiliului de avizarefreavizare a unitafilor de
pregatire in rezidentiat este de 4 ani, cu posibilitatea de
refnnoira.

(3) Vizita de evaluare in vederea avizérifreavizarii este facutd
la fata locului de o comisie de evaluare formata din 3-5 membri,
In funclie de complexitatea unilayi sanitare evaluale, numita de
catre consiliul de avizatefreavizare a unitajilor de pregatire in
rezidential, Aceasta comisie este condusa de un coardonator de
rezidenliat cu grad de profesor, conferentiar sau sef de lucrari §i
poate avea in componenta sa si un medic rezident.

(4) Din componenta comisiei menlionale la alin. (3) face
parte $i un reprezentant al colegiului profesional, dupd caz, din
judetul unde are sediul unitalea sanilard aflatd in curs de
avizarelreavizare.

(5) I cazul avizariifreavizarli unitafilor din judetete Tn care
existd institutii de invatamant superior care au in struclura
departamente de pregalire in rezidenjiat, din componen{a
comisiei prevazute la alin (3) face parte i un reprezentant al
instilujiei de InvalAmant superior din centrul universitar
respectiv.

Art. 10, — (1) Atribufile consiliului de avizarelreavizare a
unitalitor de pregétire in rezidential sunt urmétoarele:

a) inregistreaza solicitarile unitatilor inir-un registru destinat
in acest sens;

b} nominalizeaza comisiile de evaluare;

c) analizeaza rapoartele de evaluare trimise de comnisiile de
evaluare gi valideaza propunerile acestora de avizare/reavizare
sau de respingere, precum §i numaru! de rezidenti care pol fi
repartizali pentru pregélire intr-o specialitate;

d) notifica unitatile sanitare care au dosare incomplete sau cu
acle neconforme, Inainle ca aceslea sa fie inainlate comisiei de
evaluare,

e) in cazul conslatarii dosarului incomplet sau neconform,
notificd unitatea care a solicital avizareal/reavizarea pentru
completare,

f} transmite Ministerului Sanatali raporul final, Insolit de aviz,
in vederea desemnarii unitatilor sanitare,

{2} Atributiile comisiei de evaluare sunt urmatoarele:

a) analizeaza dosarele de evaluare repartizate de consiliul
de avizarelreavizare a unitailor de pregalire in rezidenfiat;

b) tine legatura cu persoana de contact din unitatea sanitara
n vedarea organizérii vizitel de evaluare;

¢) se deplaseaza la sediul unitalilor sanitare care au solicitat
avizarelreavizare In vederea verificarii indeplinirii eriteriilor de
avizare,
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d) intocmeste raportul final pe care il supune aprobarsii
consiliului de avizare/reavizare a unitdlilor de pregaltire in
rezideniiat,

{3) Membrii consiliulu: de avizare/reavizare a unitallor de
pregalire in rezideniiat si ai comsiilor de evaluare sunt retribuli
pentiu activitatea desfasurata,

SECTIUNEA @ 2-8
Procedur! de avizarefreavitare

Art. 11. — (1) Unitatea care solicitd avizare/reavizare in
vederea deruldrii programelor de rezidenirat depune la
secrelarialul consiliului de avizare/reavizare a unitdlilor de
pregétire in rezidentiat urmatoarele documente:

a) cerera de avizarefreavizare cu dalale de conlact ale
unitétii (adresa. telefon, e-mail), precum $1 numele persoanel de
contact, cu precizarea specialtdtilor pentru care se face
solicitarea;

b} declaratie pe propria rispundere a conducatorulut unitatii
cé sunt indeplinite toate criteriile prevazule de prezenta anex4,

c) scurta prezentare a unitdpi, care va conline urmatoarele
date:

(i) forma de organizare, dupa caz,

(i) descrierea structurii in ansambluy, cu detalierea celes

supuse procesului de avizarefreavizare;

d) descrierea fiecaredfiecarur sechiflaboratoricompartiment/
structuri pentru care solicitd avizarefreavizare In vederea
pregdtirii in rezidential, cu urmatoarele date obligatoni

(i) numarul de paturi pentru seclile/comparimentele

spitalicesti propuse pentru avizare, dupi caz;

(it} numarul de cazuri solujionate in anut calendaristic
precedent, dupd caz;

{ii) hsta completd a dotanlor pentru acoperirea baremului
de manopere, proceduri, tehnici diagnostice gi
terapeutice pentru specislitatea in care se acorda
avizarea/reavizarea, Tn original, asumatd sub
semnaturd de conducatorul unitati,

(iv) personalul medical al structurii: nume §i prenume,
grad profesional, grad didactic (dacd este cazul).
daca detin tilu} de doctor;

{v) lista responsabilitor de formare propusi, cu precizarea
specialitdlii pentru care se solicitd avizareal
reavizarea $i a lipwui contractului individual de
muncd Incheiat cu unitatea, precum si dacd au
contract de administrare, In original, asumata sub
semnaturd de conducatorul unitalii, precum gi CV-ul
in format Europass al acestora;
lista Indrumatorilor propusi, cu precizarea tipului
contractului individual de munca incheial cu unitatea,
in original, asumata sub semnaturd de conducatorul
unitatii, precum si CV-ul in format Europass al
aceslora;

{vii) numadrul de rezidenti pe cara ii solicitd In raport cu
capacitatea de instruire autoevaluaty;

e) copia, certificatd conform cu originalul, a acreditdrii emise
de catre Autoritatea Nationald de Managemant al Calitagii in
Sanatate, cel pujin nivel IV, dupa caz.

{2} Secretaru! consilivlui de avizarefreavizare a unitdtilor de
pregdlire In rezidenfial inregistreazd dosarul §i convoacl
consitiul In termen de 15 zile de {a depunerea dosarului de
autoevaluare.

(3) Consiliul de avizarefreavizare a unitdlilor de pregatire in
rezidential se intrunesle, in formal fizic sau online, la dala
prevazutd la alin, {2).

{4} Consiliul de avizare/reavizare a unitdtilor de pregatire in
rezidential se considera fegal constiluil In prezenta a cel putin
213 dintre membri, inclusiv pregedintele, iar, dacd sunl indeplinite

{vi)

condifiile formale de avizare, respectiv daca dosarul este
complet, consiliul numegte comisia de evaluare.

Art. 12 — (1) Comisia de evaluare, In urma vizitei efectuate
& analizarii dosarului i a confruntérii datefor din dosar cu silvalia
identificata la sediul unitafii, intocmeste o figa de evaluare §i un
raport de evafuare cu propunerea de avizarel/reavizare sau de
respingere, pe care le inainteaza consilivlui de avizarelreavizare
a unitétilor de pregatire in rezidentiat.

{2) In cazul in care unitalea care a solicital avizareal
reavizarea nu completeaza dosarul in termen de 45 de zile de
la emiterea nolificdrii, procedura se suspenda péand la
complelarea dosarului, dar nu mai mult de 90 de zile de ia
notificare.

(3) In cazul in care unitatea sanitard care a solicitat
avizarealreavizarea nu revine cu ¢ noud solicilare in termenul
de suspendare prevazul la alin. (2), solicitarea se considers
respinsa.

(4) Respingerea este consemnatd de consiliul de
avizarefreavizare a unitatilor de pregatire in rezidentiat intr-un
rapori inaintat conducerii universitati.

{5} Unitatea care a solicitat avizarea/reavizarea este
notificatd de consilivl de avizarefreavizare a unitdjilor de
pregétire in rezidentiat, in termen de 15 zite de 1a data depuneri
dosarulw complel, asupra vizitei la sediu pentru verificarea
conditiilor. Vizita are loc in cel mult 45 de zile de la data
notificari.

(6} In cazul in care raportul prevazut ia alin. (1) este favorabil,
acesta esle comunicat Ministerului Sanatalii, 'n termen de
15 zite de la redactare, In copie, insofit de aviz §i de o copie a
dosarulul depus de unitatea sanitara.

(7) Ministerut S&nalati emite desemnarea in cel mult 30 de
zile de la primirea raportului.

(8) Dovada dasemndrii se transmite unitalii care a solicitat
avizareafreavizarea, iar o copie se comunicd institutiei de
invalamant suparior cu profil medical acreditate, in vederea
completdrii in Registrul matricel national al rezidentilor.

{9} Consiliul de avizarefreavizare a unitafilor de pregétire in
rezidenliat poale face evaluari ad-hoc dacai este sesizat sau se
autosesizeazd cu privire la nerespectarea standardelor de
calitate asumate la data emiterii avizdri $i poate propune
suspendarea avizérii,

{10} Ministerul Sanatatii afiseazd pe website-ul propriu lista
unitalilor desemnate peniru derularea programelor de pregétire
prin rezidentiat.

SECTIUNEA a 3-a
Proceduri de suspendare a avizuiul unitdfli sanitare

A, 13, — (1) Unitatea desemnatd penirv derularea
programelor de pregédlire in rezidenfial, in urma aplcérii
procedurnillor de avizare, are obligatia de a nolifica, in termen de
30 de zile, Institufia de invaA{dmant superior da medic:ind §
farmacie acreditat3, precum si Ministerul Sanatafii atunci cand nu
mai sunt indeplinile partial sau tolal criteriife de avizarefreavizare

(2) Ministerul Sandlalii emite decizie de suspendare a
dreptului de a mai pregat rezidenji. Decizia se comunici atat
unitatii, cat i institutiei de Tnvaidmant superior de medicina si
farmacie acreditale unde este arondald unilatea respectiva.

{3} Pe perioada suspenddrii, institutia de invaldmant superior
de medicind si farmacie acreditatd redistribuie rezidenti altor
coordenatori sau responsabili de formare din specialilatea
respacliva,

{4) In cazul in care unitatea reclificd situalia care a
determinat suspendarea, aceasta notifics Ministerul SAnatath g
instituha de invaldmanl superior de medicind s farmacie
acreditatd. Ministerul Sanatati verifica indeplinirea condiliilor si,
dac3 siluatia a fost remediatd, retrage suspendarea dreptulii
unitafii de a pregéati rezidenli in specialilatea respectiva.



