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ANEXA la Ordinul ministrului investitiilor si proiectelor europene nr. 124/15.01.2024

Program Sanatate
Ghidul solicitantului

Cresterea accesului si eficacitadtii serviciilor de ingrijire medicala dedicate pacientului critic:
pacient cu accident vascular cerebral

/ Obiectivul de politica 4:  Prioritatea 3 Obiectiv specific ESO4.11. \

O Europa mai sociala si Cresterea eficacitatii si rezilientei Largirea accesului egal si in timp util la servicii de
mai favorabild incluziunii, sistemului medical in domenii calitate, sustenabile si la preturi accesibile, inclusiv

prin implementarea critice, de importanta strategica servicii care promoveaza accesul la locuinte si
Pilonului european al cu impact transversal asupra fngrijire orientata cdtre persoane, inclusiv asistenta
drepturilor sociale serviciilor medicale si asupra starii  medicala Modernizarea sistemelor de protectie

de sanatate sociald, inclusiv promovarea accesului la protectie

sociald, acordand o atentie deosebita copiilor si
grupurilor defavorizate. Imbunitatirea accesibilitatii,
inclusiv pentru persoanele cu dizabilitati, precum si a
eficacitatii si rezilientei sistemelor de sanatate si a
k serviciilor de Tngrijire pe termen lung (FSE+)
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1. PREAMBUL, ABREVIERI SI GLOSAR
1.1. Preambul

Acest document prezinta conditiile necesare pentru depunerea cererilor de finantare pentru
proiectul FSE+ care asigura “Cresterea accesului si eficacitatii serviciilor de ingrijire medicala
dedicate pacientului critic: pacient cu accident vascular cerebral”.

Aspectele cuprinse Tn acest document, ce deriva din continutul Programului Sanatate (PoS) si
modul sau de implementare, vor fi interpretate exclusiv de catre Autoritatea de Management
pentru Programul Operational Sanatate (AM PoS), cu respectarea legislatiei in vigoare.

Va recomandam ca, inainte de a incepe completarea cererii de finantare, sa va asigurati ca ati
parcurs toate informatiile prezentate Tn acest document si anexele aferente acestuia, precum si
toate prevederile din Programul Sanatate si sa va asigurati ca ati inteles toate aspectele legate
de specificul interventiilor finantate din PoS.

Va recomandam ca, pana la data limita de depunere a cererilor de finantare in cadrul prezentului
apel, sa consultati periodic pagina de internet a Programului Sdandtate pentru a urmari
eventualele modificdri ale conditiilor de finantare, precum si alte orientdri/comunicari/
clarificari pentru accesarea fondurilor in cadrul Programului Sanatate.

intrebarile relevante si raspunsurile corespunzitoare sunt publicate periodic pe pagina de
internet a Programului Sanatate.

Tn pregétirea cererilor de finantare, la depunerea acestora, pe parcursul procesului de evaluare
si selectie, precum si pe intreaga durata de implementare, solicitantii au obligatia de a respecta
legislatia in vigoare la nivel national si european, inclusiv modificarile intervenite pe parcursul
procesului de evaluare si selectie sau contractare a proiectelor, modificari intervenite ulterior
lansarii ghidului.

Identificarea unor aspecte care pot imbunatati procesul de evaluare si selectie poate determina
solicitari de documente suplimentare din partea AM PQS, solicitari la care potentialii beneficiari
au obligatia de a rdspunde. Tn situatia in care, asupra elementelor pentru care s-au solicitat
clarificari suplimentare nu se poate trage o concluzie certd, conform precizarilor din cadrul
ghidului prezent, cererea de finantare va fi analizata pe baza documentelor prezentate in cadrul
cererii de finantare.

Termenele din cadrul prezentului ghid pot fi suspendate de catre AM POS in cazul in care, pe
parcursul procesului de evaluare si selectie, apar probleme de legalitate, regularitate,
conformitate care sa afecteze fluenta si coerenta procesului.

Indiferent de etapa in cadrul careia a fost respinsa o cerere de finantare, solicitantul poate
formula, in scris, conform modalitatii de depunere descrisa in cadrul prezentului ghid, o singura
contestatie pe fiecare etapa impotriva actului prin care i s-a comunicat respingerea proiectului
de catre AM POS.


https://mfe.gov.ro/minister/perioade-de-programare/perioada-2021-2027/autoritatea-de-management-pentru-programul-sanatate/programare-ghiduri/
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1.2. Abrevieri
POS Program Sanatate
AM POS Athcvmtatea de Management pentru Programul Operational
Sanatate
BS Bugetul de stat
CE Comisia Europeana
cv Curriculum Vitae
CcoOM Comisia Europeana
CPDP Conventia (ONU) privind drepturile persoanelor cu dizabilitati
FSE+ Fondul Social European Plus
HG Hotarare de Guvern
MIPE Ministerul Investitiilor si Proiectelor Europene

MySMI52021/SMIS2021+ | Sistem informatic integrat

Ol Organism intermediar

o] Operatiune de importanta strategica
0OS Obiectiv specific

ouG Ordonanta de urgenta a Guvernului
TVA Taxa pe valoare adaugata

UAT Unitate administrativ teritoriala

UE Uniunea Europeana




1.3. Glosar
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A

Activitate de baza in cadrul unui proiect - activitate sau pachet de activitati
declarate de catre beneficiar ca fiind principale sau de referinta pentru un
proiect, care se verifica de catre autoritatea de management/organismul
intermediar, dupa caz, in etapa de contractare, la momentul intocmirii planului
de monitorizare a proiectului si care trebuie sa respecte urmatoarele conditii
cumulative:

I. are legatura directda cu obiectul proiectului pentru care se acorda
finantarea si contribuie in mod direct si semnificativ la realizarea
obiectivelor si la obtinerea rezultatelor acestuia;

II. se regaseste in cererea de finantare sub forma activitatilor eligibile
obligatorii specificate in Ghidul solicitantului;

lll.  nu face parte din activitatile conexe, asa cum sunt acestea definite n
Ghidul solicitantului;

IV.  bugetul estimat alocat activitatii sau pachetului de activitati reprezinta
minimum 50% din bugetul eligibil al proiectului;

Ajutoare/ajutor (de stat) inseamnad orice masura care indeplineste cumulativ
toate criteriile prevazute la articolul 107 alineatul (1) din Tratatul privind
functionarea Uniunii Europene;

Apelul de proiecte reprezinta o invitatie publica adresata de catre autoritatea
de management/organismul intermediar, dupa caz, categoriilor de solicitanti
eligibili stabiliti prin Ghidul solicitantului, in vederea transmiterii cererilor de
finantare, in cadrul uneia sau mai multor prioritati din cadrul programului;

Autoritatea de Management pentru Programul Operational Sanatate -
structura organizatorica din cadrul MIPE, responsabila de gestionarea si
implementarea POS si de utilizarea eficienta, efectiva si transparenta a
fondurilor, indeplinind functiile si rolurile prevazute in acest sens de
Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 1060/2021.

Tn prezentul ghid utilizarea sintagmei AM POS nu restrictioneaz3 Autoritatea de
Management pentru Programul Operational Sanatate in utilizarea Organismelor
Intermediare, cu care a incheiat Acorduri de delegare de functii, pentru a efectua
procesele de evaluare, contractare, implementare, etc. Astfel, sintagma AM POS
este interschimbabild, acolo unde este cazul, cu sintagma Ol, in functie de decizia
AM POS de a delega sau de a nu delega efectuarea anumitor functii catre
acestea.

Categorie de regiuni - Pentru Programul Sanatate, regiunile vor fi clasificate in
"regiuni mai putin dezvoltate" si "regiune mai dezvoltata";

Cererea de finantare — document standardizat, disponibil in sistemul informatic
MySMIS2021/SMIS2021+, prin care este solicitat sprijin financiar in cadrul
oricaruia dintre programele cofinantate din Fondul european de dezvoltare
regionald, Fondul de coeziune, Fondul social european Plus si Fondul pentru o
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tranzitie justd in perioada de programare 2021-2027, in conditiile aplicabile
apelului de proiecte in care se solicita finantare, pentru acoperirea totala sau
partiald a costurilor de realizare ale unui proiect, insotit de anexele si
documentele specificate in Ghidul solicitantului aplicabil fiecarui apel de
proiecte; in cadrul cererii de finantare este prezentat detaliat proiectul, este
argumentata necesitatea lui, sunt prezentate avantajele sale, planul de activitati,
planul de achizitii, bugetul proiectului, indicatorii de realizare si de rezultat,
precum si orice alte elemente necesare, prevazute in Ghidul solicitantului si care
sunt cuprinse in sistemul informatic MySMI52021/SMI152021+ ;

Contractul de finantare - actul juridic, cu titlu oneros, de adeziune, incheiat intre
autoritatea de management si beneficiar, astfel cum este definit la art. 2 pct. 9
din Regulamentul (UE) 1060/2021, prin care se stabilesc drepturile si obligatiile
corelative ale partilor in vederea implementarii operatiunilor.

D Declaratie unica a solicitantului/partenerului - declaratie pe propria sub
incidenta prevederilor legale care privesc falsul in declaratii si falsul intelectual,
prin care solicitantul/partenerul declara ca a respectat toate cerintele pentru
depunerea cererii de finantare si indeplineste conditiile de eligibilitate prevazute
in Ghidul Solicitantului si se angajeaza ca in situatia in care proiectul este admis
la contractare sa prezinte toate documentele justificative pentru a face dovada
indeplinirii conditiilor de eligibilitate, sub sanctiunea respingerii finantarii.

G Ghidul solicitantului - documentul asimilat celui prevazut la art.73 alin.(3) din
Regulamentul (UE) 2021/1.060, cu modificarile si completarile ulterioare, emis
de catre autoritatea de management care stabileste conditiile acordarii
sprijinului financiar in cadrul unui apel de proiecte.

Y MySMIS/MySMIS2021+/SMIS reprezinta sistemul informatic prin care
potentialii beneficiari vor putea solicita finantare europeana pentru perioada de
programare 2021-2027.

(0] Operatiune de importanta strategica inseamna o operatiune care aduce o
contributie semnificativa la realizarea obiectivelor unui program si care face
obiectul unei monitorizari si al unor masuri de comunicare speciale.

P Programul Sanatate - reprezinta un document strategic de programare elaborat
de catre MIPE si aprobat de Comisia Europeana, prin decizia nr. C(2022)
8934/30.11.2022 pentru aprobarea Programului Sdnatate pentru perioada de
programare 2021-2027, identificat prin cod CCl: 2021RO16FFPR0O03 care fTsi
propune ca obiectiv general Tmbunatatirea accesului la servicii medicale si
cresterea calitatii serviciilor medicale.

S Solicitant - persoana juridica de drept public ori privat responsabila cu initierea
unui proiect, respectiv care a depus o cerere de finantare in sistemul informatic
MySMI152021/SMIS2021+ in cadrul oricaruia dintre programele cofinantate din
Fondul european de dezvoltare regionalda, Fondul de coeziune, Fondul social
european Plus si Fondul pentru o tranzitie justa in perioada 2021-2027.

Z Zona geografica vizata de apelul de proiecte
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Pentru Programul Sanatate, sunt vizate 3 tipologii de apeluri de proiecte din
perspectiva zonei geografice vizate:

apel de proiecte care vizeaza exclusiv regiuni mai putin dezvoltate;

apel de proiecte care vizeaza exclusiv regiunea mai dezvoltata - Bucuresti
lIfov;

apel de proiecte cu acoperire nationald, utilitatea pentru o anumita
regiune nefiind clar delimitata.
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2. ELEMENTE DE CONTEXT
2.1. Informatii generale Program

La nivel mondial, AVC constituie cea de-a treia cauza a deceselor inregistrate, dupa bolile
cardiovasculare si cancer. in fiecare an se inregistreazd in Europa un milion de Accidente
Vasculare Cerebrale (AVC), iar Romania este plasatd, potrivit ultimelor statistici, in primele trei
tari europene in ceea ce priveste incidenta crescutd a bolilor cerebrovasculare, precum si
mortalitatea de cauza cerebrovasculara.

Accidentul Vascular Cerebral (AVC) a accentuat Tn ultima decada evolutii barometrice
ingrijoratoare in randul populatiei globului, determinand oamenii de stiinta sa amplifice
dezvoltarea conceptelor de preventie, al diagnosticarii rapide, al tratamentelor inovative si, in
special, cel al neurorecuperarii.

Romania inregistreaza cea mai mare mortalitate prin AVC din Europa (21,64%), la nivel national
fiind a doua cauza de deces, dupa bolile cardiovasculare. Prevalenta AVC in Romania este de 0,1%
pentru grupa de varsta sub 40 ani, 1,8% pentru grupa de varsta 40-55 ani, 4,3% pentru grupa de
varsta 55-70 ani si 13,9% la varsta de peste 70 de ani.

Anual, Tn Romania 55.000 persoane sufera un AVC ischemic, 7.500 un AVC hemoragic si 1500 o
hemoragie subarahnoidiang, iar alternativele moderne de tratament se ofera intr-o proportie
foarte redusa comparativ cu UE. Societatea Europeana a AVC a stabilit tinte de 15% rata de
tratament prin tromboliza si 5% prin tratament endovascular.

in Romania la ora actuald <1% (0,24%) din pacientii cu AVC ischemic acut beneficiaza de tratament
interventional endovascular. Tintele europene sunt de cel putin 5%, iar tari dezvoltate precum
Germania si Olanda reusesc sa ofere tratament endovascular la peste 10% din pacientii cu AVC
ischemic acut. Tratamentul interventional al AVC ischemic acut reprezinta principala metoda de
reducere a dizabilitatii asociate unui AVC, fiind necesari aproximativ 2,5-3 pacienti tratati
pentru ca unul dintre ei sa fie redat societatii independent functional. Dezvoltarea resursei
umane si capacitatilor de reactie pentru tratamentul AVC acut reprezinta o prioritate pentru
sistemul de sandtate publica si va avea un efect economic important pe termen mediu si lung
asupra bugetelor consolidate ale Ministerelor Finantelor, Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale
prin reducerea cheltuielilor indirecte ce rezulta ca urmare a dizabilitatii asociate AVC.

Tinand cont de provocarile mentionate in obiectivul 0.G.11 al Strategiei Nationale de Sanatate
2023-2030 ,Pentru sanatate, impreund”, ,imbundtdtirea calitdtii serviciilor de sdndtate prin
investitii in infrastructura de sdndtate: Sistemul de sdndtate se confruntd in continuare cu
deficiente majore in privinta infrastructurii si dotdrii cu aparaturd medicald, care au impact
negativ asupra capacitatii de furnizare a serviciilor si a calitdtii acestora”, Programul Sanatate isi
propune dezvoltarea de retele teritoriale de ingrijiri pentru urgente medicale, inclusiv sindroame
coronariene acute, accident vascular cerebral, politrauma, functionale si care furnizeaza
interventii/servicii cu impact pozitivin ameliorarea rezultatelor in starea de sanatate.

Mai mult decat atat, dezvoltarea retelelor de ingrijiri pentru urgente medicale, inclusiv sindroame
coronariene acute, accident vascular cerebral, politrauma reprezinta o tintd asumata a
Ministerului Sanatatii prin Strategia Nationala de Sanatate 2023-2030.
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2.2. Prioritate/ Fond/ Obiectiv de politica/ Obiectiv specific

Prezentul apel este lansat in contextul:
Prioritatii 3: Cresterea eficacitdtii si rezilientei sistemului medical in domenii critice, de
importantd strategicd cu impact transversal asupra serviciilor medicale si asupra stdrii de
sdndtate;
Fondului: Fondul Social European Plus - finantarea proiectului va fi asiguratd din Fondul
Social European Plus (FSE+) (contributia UE).
Obiectivului de politica 4: O Europd mai sociald si mai favorabild incluziunii, prin
implementarea Pilonului european al drepturilor sociale.
Obiectivului specific: ESO4.11 Ldrgirea accesului egal si in timp util la servicii de calitate,
sustenabile si la preturi accesibile, inclusiv servicii care promoveazd accesul la locuinte si
ingrijire orientatd cdtre persoane, inclusiv asistentd medicald. Modernizarea sistemelor de
protectie sociald, inclusiv promovarea accesului la protectie sociald, acorddnd o atentie
deosebitd copiilor si grupurilor defavorizate. Imbundtdtirea accesibilitdtii, inclusiv pentru
persoanele cu dizabilitdti, precum si a eficacitdtii si rezilientei sistemelor de sdndtate si a
serviciilor de ingrijire pe termen lung (FSE+).

Actiunea C: Mdsuri destinate cresterii accesului si eficacitdtii serviciilor de ingrijire medicald
dedicate pacientului critic (ex. pacient cu AVC, etc), inclusiv a structurilor suport (ex.
ambulanta/ SMURD; UPU; ATl etc) prin dezvoltarea instrumente de lucru, a unor mecanisme
care sd asigure abordarea integratd intre structurile implicate si actiuni de formare/
actualizare de competente ale personalului implicat.

2.3. Reglementari europene si nationale, cadrul strategic, documente programatice
aplicabile
2.3.1. Cadrul strategic relevant aplicabil

Domeniul sanatatii, obiectiv de interes social major, este abordat specific in multiple documente
strategice:

Strategia Nationald de Sanatate 2023-20301 — “Pentru sanatate, impreuna”;
Strategia Nationala pentru Combaterea Bolilor Cardiovasculare si Cerebrovasculare;
Stroke action plan for Europe?;

2.3.2. Documente programatice
Program Sanatate - disponibil la urmatorul link.
Acordul de parteneriat 2021-2027 - disponibil la urmatorul link.

1 Hotararea Guvernuluinr. 1.004 din 20 octombrie 2023 privind aprobarea Strategiei nationale de sanatate pentru perioada 2023-
2030

2 https://eso-stroke.org/projects/stroke-action-plan/
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2.3.3. Cadrul legislativ general aplicabil

REGLEMENTARI EUROPENE

Regulamentul UE nr. 2021/ 1060 al Parlamentului European si al Consiliului din 24 iunie 2021
de stabilire a dispozitiilor comune privind Fondul european de dezvoltare regionala, Fondul
social european Plus, Fondul de coeziune, Fondul pentru o tranzitie justa si Fondul european
pentru afaceri maritime, pescuit si acvacultura si de stabilire a normelor financiare aplicabile
acestor fonduri, precum si Fondului pentru azil, migratiune si integrare, Fondului pentru
securitate interna si Instrumentului de sprijin financiar pentru managementul frontierelor si
politica de vize;

Regulamentul UE nr. 2021/ 1057 al Parlamentului European si al Consiliului din 24 iunie 2021
de instituire a Fondului social european Plus (FSE+);

Regulamentul UE nr. 2014/ 651 al Comisiei din 17 iunie 2014 de declarare a anumitor categorii
de ajutoare compatibile cu piata interna in aplicarea articolelor 107 si 108 din tratat, publicat
in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 187/26.06.2014, cu modificarile ulterioare (denumit,
in continuare, Regulamentul (UE) nr. 651/2014), inclusiv Regulamentul nr. 1315/2023 al
Comisiei din 23 iunie 2023 de modificare a Regulamentului (UE) nr. 651/2014;

Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene (2012/C 326/02);

Directiva 2006/54/CE privind punerea in aplicare a principiului egalitatii de sanse si al egalitatii
de tratament intre barbati si femei in materie de incadrare in munca si de munca (reforma);
Directiva (UE) 79/7 privind aplicarea treptatd a principiului egalitatii de tratament intre
barbati si femei In domeniul securitatii sociale;

Directiva UE 2000/78/CE de creare a unui cadru general in favoarea egalitatii de tratament in
ceea ce priveste incadrarea in munca si ocuparea fortei de munca;

Conventia ONU privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati adoptata la 13 decembrie 2006
de catre Adunarea Generala a ONU;

Directiva UE 2019/882 A Parlamentului European si a Consiliului din 17 aprilie 2019 privind
cerintele de accesibilitate aplicabile produselor si serviciilor;

Directiva (UE) 43/2000 a Consiliului din 29 iunie 2000, cu privire la implementarea principiului
tratamentului egal intre persoane indiferent de originea rasiala sau etnica.

REGLEMENTARI NATIONALE:

Hotararea Guvernului nr. 936/2020 pentru aprobarea cadrului general necesar in vederea
implicarii autoritatilor si institutiilor din Romania in procesul de programare si negociere a
fondurilor externe nerambursabile aferente perioadei de programare 2021-2027 si a cadrului
institutional de coordonare, gestionare si control al acestor fonduri, cu modificarile si
completarile ulterioare;

Hotararea Guvernului nr. 829/2022 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a
Ordonantei de Urgenta a Guvernului nr. 133/2021 privind gestionarea financiara a fondurilor
europene pentru perioada de programare 2021-2027 alocate Romaniei din Fondul european
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de dezvoltare regionala, Fondul de coeziune, Fondul social european Plus, Fondul pentru o
tranzitie justa;

Hotdrarea Guvernului nr. 873/2022 pentru stabilirea cadrului legal privind eligibilitatea
cheltuielilor efectuate de beneficiari Tn cadrul operatiunilor finantate in perioada de
programare 2021-2027 prin Fondul european de dezvoltare regionald, Fondul social european
Plus, Fondul de coeziune si Fondul pentru o tranzitie justa;

Hotararea Guvernului nr. 395/2016 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a
prevederilor referitoare la atribuirea contractului de achizitie publica/acordului-cadru din
Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 66/2011 privind prevenirea, constatarea si
sanctionarea neregulilor aparute in obtinerea si utilizarea fondurilor europene si/sau a
fondurilor publice nationale aferente acestora, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 23/2023 privind instituirea unor masuri de simplificare
si digitalizare pentru gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021 —
2027, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile
si completarile ulterioare;

Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 122/2020 privind unele masuri pentru asigurarea
eficientizarii procesului decizional al fondurilor externe nerambursabile destinate dezvoltarii
regionale Tn Romania;

Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 133/2021 privind gestionarea financiara a fondurilor
europene pentru perioada de programare 2021-2027 alocate Romaniei din Fondul european
de dezvoltare regionala, Fondul de coeziune, Fondul social european Plus, Fondul pentru o
tranzitie justa, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr.137/2000 privind prevenirea si sanctionarea tuturor
formelor de discriminare, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 61/2008 privind implementarea principiului egalitatii
de tratament intre femei si barbati in ceea ce priveste accesul la bunuri si servicii si furnizarea
de bunuri si servicii, cu modificarile si completarile ulterioare;

Legea nr. 227/2015 privind codul fiscal, cu modificarile si completarile ulterioare;

Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile si completarile ulterioare;

Legea nr. 95/2006 din 14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si
completarile ulterioare;

Legea nr. 500/2022 privind finantele publice, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordinul ministrului investitiilor si proiectelor europene nr. 1.777/2023 privind aprobarea
continutului/modelului/formatului/structurii-cadru pentru documentele prevazute la art. 4
alin. (1) teza intai, art. 6, alin. (1) si (3), art. 7 alin. (1) si art. 17 alin. (2) din Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 23/2023 privind instituirea unor masuri de simplificare si digitalizare
pentru gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021-2027;

Ordinul ministrului investitiilor si proiectelor europene nr. 2.041/2023 pentru aprobarea
modelului contractului de finantare prevazut la art. 14 alin. (2) din Ordonanta de urgenta a
14



NB.

Tn situatia in care pe parcursul apelului intervin modificari ale cadrului legal, acestea vor fi direct
aplicabile, fara a fi necesara modificarea ghidului. Alte modificari decat cele care rezulta din cadrul
legal, de natura a afecta regulile si conditiile de finantare stabilite prin prezentul Ghid, inclusiv
prelungirea termenului de depunere/implementare, vor fi realizate prin completari sau modificari
ale continutului acestuia.
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Guvernului nr. 23/2023 privind instituirea unor masuri de simplificare si digitalizare pentru
gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021-2027;

Ordinul ministrului investitiilor si proiectelor europene nr. 1765/02.05.2023 privind
aprobarea Listei de verificare a procedurii de atribuire a contractelor de achizitie publica, a
contractelor sectoriale, a acordurilor cadru, prevazute de Legea nr. 98/2016 privind achizitiile
publice si Legea nr. 99/2016 privind achizitiile sectoriale, pentru perioada de programare
2021-2027.

Legea nr. 506/2004 privind prelucrarea datelor cu caracter personal si protectia vietii private
in sectorul comunicatiilor electronice, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordinul ministrului sanatatii nr. 1097/2004 privind infiintarea unitatilor de urgente
neurovasculare;

Ordinul ministrului sanatatii nr. 17/2019 privind aprobarea protocolului pentru tratament
interventional al pacientilor cu accident vascular cerebral acut;

Ordinului ministrului sanatatii nr. 450/2015 privind aprobarea modului de administrare,
finantare si implementare a actiunilor prioritare pentru tratamentul interventional al
pacientilor cu accident vascular cerebral acut, cu modificarile si completarile ulterioare;

Ordinul ministrului sanatatii nr. 1408/2015 privind infiintarea unitatilor de accidente
vasculare cerebrale acute.

Conditii favorizante aplicabile

Prezentului apel de proiecte i se aplica:

O

o

atat conditiile favorizante orizontale:

e Mecanisme eficace de monitorizare a pietei achizitiilor publice;

e Instrumente si capacitati pentru aplicarea eficace a normelor privind ajutoarele de stat;
e Aplicarea siimplementarea eficace a Cartei drepturilor fundamentale;

e Implementarea si aplicarea Conventiei Organizatiei Natiunilor Unite privind drepturile
persoanelor cu handicap (CDPD a ONU) in conformitate cu Decizia 2010/48/CE a
Consiliului);

cat si conditia favorizanta tematica:

e Un cadru de politica strategic pentru asistenta medicala si ingrijire pe termen lung.
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3. ASPECTE SPECIFICE APELULUI DE PROIECTE
3.1 Tipul de apel
Prezentul apel este de tip competitiv, cu termen limita de depunere.

3.2. Forma de sprijin (granturi; instrumentele financiare; premii)
n cadrul prezentului apel de proiecte, sprijinul oferit este exclusiv sub forma de grant.

3.3. Bugetul alocat apelului de proiecte
Bugetul total alocat prin Programul Sanatate pentru prezentul apel este de 15 milioane de euro.

' Contributia din partea fondurilor
Alocare L. Contributia nationala?
total3 pentru (contributia UE) - :
apelul de Lo Total Lo
proiecte Regnunll mal Regiune mai contributie Reglun-n mal Regiune mai
euro Total putin M . < g putin M
dezvoltata nationala din dezvoltata
dezvoltate PoS dezvoltate
a b c d e h i
15.000.000 12.054.750 11.436.750 618.000 2.945.250 2.018.250 927.000

Cursul de schimb utilizat pentru stabilirea acestei valori este cursul Inforeuro aferent lunii ianuarie
2024, respectiv 1 euro = 4,9753 lei.

3.4. Rata de cofinantare

Tn cadrul prezentului apel de proiecte, pentru intocmirea bugetului cererii de finantare, se va lua
in calcul o contributie din partea fondurilor (FSE+) de 80,365% din valoarea totala eligibila a
proiectului, respectiv de 19,635% contributie buget de stat care include cofinantarea proprie.

Valoarea minima admisibila a cofinantarii proprii din partea solicitantului/parteneriatului este
stabilita functie de tipologia fiecarei entitati din cadrul parteneriatului, dupa cum urmeaza:

entitatile finantate integral sau partial din fonduri publice

o Institutii publice finantate integral din venituri proprii si/sau partial de la bugetul de
stat, bugetul asigurdrilor sociale de stat sau bugetele fondurilor speciale si Institutii
publice finantate integral din bugetele locale, sau institutii publice locale finantate
integral din venituri proprii si/sau finantate partial de la bugetele locale — 2% aplicata
la valoarea eligibila pe care o gestioneaza in cadrul proiectului;

o Ordonatori de credite ai bugetului de stat, bugetului asigurdrilor sociale de stat si ai
bugetelor fondurilor speciale si entitdtile aflate in subordine sau in coordonare
finantate integral din bugetele acestora - 19,635%% aplicata la valoarea eligibila pe
care o gestioneaza in cadrul proiectului;

pentru entitatile private

3 include contributia proprie a solicitantului
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o persoane juridice de drept privat fara scop patrimonial — 0% aplicata la valoarea
eligibila pe care o gestioneaza in cadrul proiectului;

Modalitatea de participare a partenerilor la asigurarea cheltuielilor eligibile si neeligibile ale
proiectului va fi stabilita in cadrul Acordului de parteneriat.

3.5. Zona/zonele geografica(e) vizata(e) de apelul de proiecte

Prezentul ghid al solicitantului vizeaza exclusiv interventii cu acoperire nationala, atat din
perspectiva utilitatii instrumentelor de lucru elaborate/ actualizate, cat si a personalului care va
beneficia de programele de formare sau de masurile de sprijin.

Astfel, acoperirea nationala va fi asigurata cel putin din urmatoarele perspective:
o aplicabilitatea ghidurilor de practica medicala aferente activitatii 1, subactivitatile 1.1 si 1.2;

o aplicabilitatea si utilitatea registrului de analizare a timpului de rdspuns in cazurile in care sunt
implicati pacientii critici cu patologie vasculard cerebrald acutd, registru elaborat in contextul
activitatii 1, subactivitatea 1.3;

o implicareainimplementarea activitatii de formare a unitatilor medicale publice localizate atat
in regiunile mai putin dezvoltate, cat si in regiunea Bucuresti lIfov;

o procentul grupului tinta care beneficiaza de formare in cadrul activitatii 2, subactivitatile 2.1-
2.6., aferent regiunii Bucuresti llfov din totalul persoanelor care vor beneficia de formare va fi
de maximum 10,7%.

3.6. Actiuni sprijinite In cadrul apelului

Actiunile sprijinite prin prezentul apel de propuneri de proiecte sunt dezvoltate in contextul
actiunii C. Madsuri destinate cresterii accesului si eficacitdtii serviciilor de ingrijire medicald
dedicate pacientului critic (ex. pacient cu AVC, etc.), inclusiv a structurilor suport (ex. ambulanta/
SMURD/ UPUY/ etc.), prin dezvoltarea instrumente de lucru, a unor mecanisme care sd asigure
abordarea integratd intre structurile implicate si actiuni de formare/actualizare de competente
ale personalului implicat din cadrul prioritatii 3 - FSE+.

Prezentul apel de proiecte este complementar cu:

o viitorul apel de proiecte FEDR dedicat Investitiilor in infrastructura publicd a unitdtilor
sanitare care trateazd pacienti critici
Tn contextul prezentului apel sunt vizate actiunile de tipul ex: dezvoltare/actualizare de ghiduri/

protocoale/proceduri/registre etc. precum si sesiuni de formare personal etc., prezentate in
detaliu sectiunea 5.2.2.

Mai multe informatii despre actiunile eligibile se gasesc la sectiunea 5.2. Eligibilitatea
activitatilor, respectiv 5.7.1. Eligibilitatea proiectului (tipuri de proiecte, stadiul proiectului,
evitarea dublei finantari, contributia la obiectivul specific)
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3.7. Grup tinta vizat de apelul de proiecte
Conform Programului Sanatate, Prioritatea 3, Obiectiv specific ESO4.11., in contextul prezentului
ghid, grupul tinta eligibil se limiteaza la:
o personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critici (ex. cu patologie
vasculara cerebrala acuta, etc.);
o personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri adresate pacientului critic.
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Tn cadrul prezentului apel de proiecte, grupul tintd va fi selectat dupa cum urmeaza:

Activitate/subactivitate Grup tinta

Activitatea 1: Dezvoltarea de instrumente de lucru cu scopul de a creste abilitatile si capacitatile profesionale ale personalului medical
de a raspunde sau de a gestiona cazurile de pacienti critici cu patologie vasculara cerebrala acuta

Sub-activitatea 1.1. Elaborarea de ghiduri de practica Personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critici
medicala privind diagnosticul si tratamentul pacientilor (ex. cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc.)

critici cu afectiuni vasculare cerebrale acute pentru care Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri
sunt disponibile in prezent proceduri interventionale de adresate pacientului critic

tratament (AVC ischemice acute si hemoragie

subarahnoidiana)
NB. Grupul tintd va fi selectat numai in situatia in care se va considera

necesard in cadrul proiectului actiunea de organizare de schimburi de

experientd
Sub-activitatea 1.2. Elaborarea de ghiduri de practica Personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critic
medicald pentru diagnosticul etiopatogenic, tratamentul (ex. cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc)
acut, preventia secundara si neurorecuperarea precoce a Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri
AVC ischemice constituite si tranzitorii, a hemoragiei adresate pacientului critic

cerebrale si a hemoragiei subarahnoidiene, pe baza

ghidurilor terapeutice actuale oL ] . o ]
NB. Grupul tintd va fi selectat numai in situatia in care se va considera

necesard in cadrul proiectului actiunea de organizare de schimburi de
experientd

Sub-activitatea 1.3. Actualizarea Registrului National de Nu este cazul
Tratament Interventional al AVC acute

Activitatea 2: Dezvoltarea abilitatilor si capacitatilor profesionale ale personalului medical de a raspunde si gestiona cazurile de
pacienti critici cu patologie vasculara cerebrala acuta

Sub-activitatea 2.1. Organizarea si derularea unui Personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critic
program de tipul formare de formatori (train the trainer) (ex. cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc.)

pentru a asigura resursa umand necesara sustinerii
formarii in vederea obtinerii atestatului de studii
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Activitate/subactivitate

Grup tinta

complementare in neuroradiologie interventionala nivel |
si Il si pentru cursurile cu personalul medical din cadrul
sectiilor de neurologie, al serviciilor publice de ambulanta/
SMURD si cu personalul medical din unitatile primiri
urgente

Personal implicat in furnizarea/ implementarea de masuri
adresate pacientului critic.

n principal, personal medical:

a) Pentru statutul de trainer pentru atestatul de studii
complementare in neuroradiologie interventionala:

medici neurologi;

medici neurologi pediatri;

medici neurochirurgi;

medici radiologie si imagistica medicala.

b) Pentru statutul de trainer pentru cursurile dedicate personalului
medical din sectiile de neurologie (medici si asistenti medicali)
sunt eligibile urmatoarele tipologii de specialisti:

medici neurologi;

asistenti medicali din sectiile de neurologie.

c) Pentru statutul de trainer pentru cursurile dedicate personalului
medical din unitatile de primiri urgente si din cadrul serviciilor
publice de ambulanta/SMURD sunt eligibile urmatoarele tipologii
de specialisti:

medici neurologi;
medici de medicina de urgenta;
asistenti medicali de medicina de urgenta.

Sub-activitatea 2.2. Organizarea si derularea unui
program de formare Tn vederea obtinerii atestatului de

Personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critic (ex.
cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc)/Personal implicat in
furnizarea/implementarea de masuri adresate pacientului critic.
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Activitate/subactivitate

Grup tinta

studii complementare in neuroradiologie interventionala
nivel I sill

n principal, medici din urmé&toarele specialitati:
medici neurologi;
medici neurologi pediatri;
medici neurochirurgi;
medici radiologie imagistica medical3;
medici cardiologi;

medici chirurgie vasculara.

Sub-activitatea 2.3. Organizarea si derularea unui
program de formare pentru personalul medical din sectiile
de neurologie

Personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critic
(ex. cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc)

Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri
adresate pacientului critic.

Tn principal, medici si asistenti medicali din sectiile de neurologie.

Sub-activitatea 2.4. Organizarea si derularea unui
program de formare pentru asistenti medicali si medici din
serviciile publice de ambulanta/SMURD

Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri
adresate pacientului critic.

n principal:

asistenti medicali si medici care lucreaza in serviciile publice de
ambulantda/SMURD

Sub-activitatea 2.5. Organizarea si derularea unui
program pentru asistenti medicali din unitatile de primiri
urgente

Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri
adresate pacientului critic

n principal:

asistenti medicali din unitatile primiri urgente

Sub-activitatea 2.6. Organizarea si derularea unui
program pentru medici din unitatile primiri urgente

Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri adresate
pacientului critic.

n principal:
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Activitate/subactivitate

Grup tinta

medici din unitatile primiri urgente

n contextul prezentului ghid este necesar ca grupul tintd aferent subactivitatilor 1.1., 1.2., 2.1., 2.2, 2.3., 2.4., 2.5., 2.6 s3 indeplineasca

CUMULATIV urmatoarele cerinte (a si b):

a. sa faca parte din cel putin una din urmatoarele categorii:

o Personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critic (ex. cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc)

sau

o Personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri adresate pacientului critic

Si

b. sa desfasoare activitate ca medic sau asistent medical fie intr-o unitate sanitara publica, inclusiv in unitate de primiri urgente, fie

la un serviciu public de ambulanta/SMURD in baza unui contract de munca (perioada determinatd sau nedeterminata).

Localizarea grupului tinta va fi interpretata EXCLUSIV din perspectiva locului unde se afla unitatea sanitara publica sau serviciul public de
ambulantda/ SMURD in care fsi desfasoara activitatea si cu care are incheiat un contract de munca (perioadd determinatd sau

nedeterminata).

La nivel de proiect este necesar ca grupul tinta sa provina din unitati sanitare publice sau servicii publice de ambulanta/SMURD din toate
cele 8 regiuni de dezvoltare ale Romaniei, rezultand in mod obligatoriu un proiect cu acoperire nationala.

La nivel de proiect este recomandat ca procentul grupului tinta care provine din regiunea Bucuresti lIfov sa nu depdseasca 10,7% din totalul

grupului tinta vizat prin proiect.
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n ceea ce priveste identificarea si selectarea grupului tintd, solicitantul va descrie in cererea de
finantare modalitatea de identificare si selectare a grupului tinta.
Atentie!

Informarea privind prelucrarea datelor personale se va realiza conform prevederilor de la capitolul
10. Aspecte privind prelucrarea datelor cu caracter personal.

3.8. Indicatori

La depunerea cererii de finantare, solicitantii vor furniza informatii cu privire la contributia
propunerii de proiect la atingerea indicatorilor de program (indicatori comuni si indicatori
specifici de program). Tn acest sens, vor completa in cererea de finantare valorile tintelor
indicatorilor calculate conform Anexei 2: Definitii indicatori de realizare si rezultat

Atentie!

Raportarea datelor privind indicatorii pentru participanti (indicatorul EECO01: Numdr total de
participanti) se transmit numai atunci cand sunt disponibile toate datele cerute la punctul 1.1 din
anexa | a Regulamentului FSE+ nr. 2021/ 1057 referitoare la participantul respectiv.

3.8.1. Indicatori de realizare

. Definitii si " . .
Cod . Unitate de . . L Tinte minime
. Denumire indicator - Tip regiune modalitate de .
indicator masura indicator
calcul
02PS0O2 Numar de instrumente/ Instrumente Regiuni Conform
mecanisme sprijinite pentru a /mecanisme mai  putin Anexei 2: 6
fi elaborate/ revizuite dezvoltate Definitii
indicatori  de
EECO01 Numarul total de participanti persoane Regiuni realizare si
mai pu‘[’:in rezultat
dezvoltate 500
Mai
dezvoltate
Atentie!

Tintele mentionate in cererea de finantare trebuie sa fie cel putin egale cu cele mentionate in tabelul
de mai sus. Tintele mentionate in cererea de finantare in privinta indicatorilor 02PSO2 Numdrul de
instrumente/mecanisme sprijinite pentru a fi elaborate/revizuite si EECO01 Numdrul total de
participanti sunt cele asumate de beneficiar in situatia aprobarii proiectului si acestea devin
obligatorii de realizat ca urmare a implementarii proiectului.
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3.8.2. Indicatori de rezultat

Cod . Definitii si . L.
- L Unitate de . . Lo Tinte minime
indicat Denumire indicator . Tip regiune modalitate de ..
masura indicator
or calcul
02PSR1 Numar de instrumente/ instrumente/ 90% din tinta
mecanisme aprobate/ mecanisme Lo asumata
. Regiuni
implementate/ . . pentru
. ) mai putin Conform .
operationalizate . indicatorul de
dezvoltate Anexei 2: .
Definitii realizare
e 02PS02
indicatori de
EECRO3 Persoane care obtin o persoane Regiuni realizare si 90% din tinta
calificare la incetarea calitatii mai putin rezultat asumata
de participant dezvoltate pentru
participantii la
programele de
formare din
cadrul sub
Regiuni activitatilor
mai 2.1, 2.2, 2.3,
dezvoltate 2.4, 2.5.,2.6.si
cuantificati la
indicatorul de
realizare
EECO01

Atentie!

Tintele mentionate in cererea de finantare in privinta indicatorilor 02PSR1 Numdrul de
instrumente/mecanisme aprobate/implementate/operationalizate, respectiv EECRO3 Persoane care
obtin o calificare la incetarea calitdtii de participant sunt cele asumate de beneficiar in situatia
aprobarii proiectului si acestea devin obligatorii de realizat ca urmare a implementarii proiectului.

Atentie!

o Fiind un proiect cu acoperire nationala, in cazul indicatorilor de realizare/rezultat care vizeaza
instrumente/mecanisme etc., acestia vor fi raportati EXCLUSIV pentru regiunile mai putin
dezvoltate (tipul de regiune care asigura cea mai mare parte a finantarii).

o In cazul persoanelor, localizarea grupului tintd va fi interpretatd din perspectiva localizarii
unitatii in care 1si desfasoara activitatea grupul tintd vizat de masura (ex. medic/asistent
medical) si NU functie de locul unde se furnizeaza programul de formare — conform indicatiilor
mentionate la sectiunea de Grup tinta si Anexei 2: Definitii indicatori de realizare si rezultat

3.8.3. Indicatori suplimentari specifici apelului de proiecte (daca este cazul)
Tn cadrul prezentului apel NU vor fi avuti in vedere indicatorii suplimentari proiect.
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3.9. Rezultatele asteptate
n cadrul apelului de proiecte sunt asteptate urmatoarele rezultate:
Cel putin 6 instrumente de lucru elaborate/actualizate, respectiv:

o protocol/proceduri operationale/ghiduri de practicd medicald privind diagnosticul si
tratamentul pacientilor critici cu afectiuni vasculare cerebrale acute pentru care sunt
disponibile in prezent proceduri interventionale de tratament (AVC ischemice acute si
hemoragie subarahnoidiana);

o protocoale/ ghiduri de practicd medicald pentru diagnosticul etiopatogenic,
tratamentul acut, preventia secundard si neurorecuperarea precoce a AVC ischemice
constituite si tranzitorii, a hemoragiei cerebrale si a hemoragiei subarahnoidiene, pe
baza ghidurilor terapeutice actuale;

o Registrul National de Tratament Interventional al AVC acute actualizat cu rubricile
aferente timpului pre-spital in vederea analizarii timpului de rdspuns in cazurile in care
sunt implicati pacientii critici cu patologie vasculard cerebrald acutd;

o Curriculum program de formare pentru asistenti medicali si medici din sectiile de
neurologie;

o Curriculum pentru programul de formare dedicat asistentilor medicali si medicilor care
lucreaza la serviciile publice de ambulanta/SMURD;

o Curriculum pentru programul de formare dedicat asistentilor medicali din unitatile
primiri urgente;

o Curriculum pentru programul de formare dedicat medicilor din unitatile primiri
urgente.

Formare
o Cel putin 500 de persoane formate, respectiv:
= personal din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critici (ex. cu
patologie vasculard cerebrald acutd, etc);
= personal implicat in furnizarea/implementarea de masuri adresate pacientului
critic;
3.10. Operatiune de importanta strategica
Tn cadrul prezentului apel, proiectul selectat va face parte din operatiunea de importantd

strategica nr. 3. Cresterea accesului si eficacitatii serviciilor de ingrijire medicala a pacientului
critic.

3.11. Investitii teritoriale integrate

Prezentul apel de proiecte NU vizeaza masuri dedicate investitiilor teritoriale integrate. Cu toate
acestea, proiectele care vor viza masuri de formare a personalului din unitdtile sanitare publice
care trateazd pacienti critici (ex. cu patologie vasculard cerebrald acutd, etc) sau a personalului
implicat in furnizarea/implementarea de mdsuri adresate pacientului critic care isi desfasoara
activitatea Tn unitati sanitare publice, inclusiv in unitatile primiri urgente ale acestora sau pentru
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serviciile publice de ambulantd/SMURD localizate in cele 4 regiuni ITI* vor fi prioritizate in cadrul
procesului de evaluare si selectie — vezi Anexa 1: Criterii de evaluare si selectie/2.6. Proiectul
include masuri prin care vizeaza inclusiv grup tinta localizat in zone ITI.

3.12. Dezvoltare locala plasata sub responsabilitatea comunitatii
Prezentul apel nu vizeaza aplicarea mecanismului DLRC.

3.13. Reguli privind ajutorul de stat
Interventiile prevazute de prezentul apel nu fac obiectul ajutorului de stat.
Justificare

Prin acest tip de investitii se urmareste cu predilectie o crestere a accesului si eficacitdtii
serviciilor de ingrijire medicald dedicate pacientului critic: pacient cu accident vascular cerebral.
n acest sens, sunt necesare masuri sistemice de formare a personalului de la nivel local/regional
din unitati sanitare publice care trateaza pacienti critici (ex. cu patologie vasculara cerebrala
acuta, etc) sau care este implicat in furnizarea/implementarea de masuri adresate pacientului
critic, dar si elaborarea de instrumente de lucru care sa asigure furnizarea intr-un mod unitar si
eficace a acestor servicii medicale. Astfel, masurile implementate urmare a sprijinului acordat au
impact regional/ local si nu se incadreaza in definitia ajutorului de stat.

Dezvoltarea acestor servicii nu determinad, in niciun caz, un risc de denaturare a concurentei,
deoarece se urmareste cresterea capacitatii specialistilor care furnizeaza servicii de ingrijire
medicald dedicate pacientului critic: pacient cu accident vascular cerebral.

Deoarece cifrele arata ca in Romania la ora actuala <1% (0,24%) din pacientii cu AVC ischemic
acut beneficiaza de tratament interventional endovascular, este evident ca o astfel de masura nu
are potentialul de a afecta comertul cu Statele Membre.

Masurile de sprijin au fost analizate n raport cu criteriile care ar trebui indeplinite cumulativ,
prevazute la articolul 107 alineatul (1) din TFUE (existenta unor resurse ale statului sau exercitarea
de puteri discretionare ale statului referitor la utilizarea unor resurse financiare, a caracterului
selectiv, a avantajului economic in favoarea entitdtii beneficiare a mdsurii de sprijin si potentialul
madsurii de sprijin de a afecta comertul intre Statele Membre), pentru a determina daca masurile
constituie ajutor de stat in sensul articolului 107 alineatul (1) din TFUE.

Concluzia analizei a fost ca investitiile in mdsurile sistemice care vizeazd cresterea accesului si
eficacitatii serviciilor de ingrijire medicald dedicate pacientului critic: pacient cu accident
vascular cerebral au un impact local/regional si, ca urmare, nu au potentialul de a afecta
comertul intre Statele Membre. De asemenea, masurile care urmaresc cresterea accesului si
eficacitdtii serviciilor de ingrijire medicald dedicate pacientului critic: pacient cu accident
vascular cerebral nu sunt in masura sa atraga cetateni din alte state ale UE.

Avand in vedere ca unul dintre criteriile care definesc o masura de ajutor de stat nu este indeplinit,
respectiv mdsura nu are potentialul de a afecta comertul intre Statele Membre, se considera ca
aceasta nu implica ajutor de stat.

4TI Delta Dunarii, ITI Tara Fagarasului, ITI Motii Tara de Piatra, 1Tl Valea Jiului
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3.14. Reguli privind instrumentele financiare

Prezentul apel de proiecte NU se vizeaza utilizarea instrumentelor financiare, iar forma de sprijin
este acordata sub forma de grant.

3.15. Actiuni interregionale, transfrontaliere si transnationale

n cadrul prezentului apel de proiecte NU sunt vizate actiuni interregionale, transfrontaliere si
transnationale.

3.16. Principii orizontale

Cererile de finantare vor contine informatii cu privire la aspectele mentionate la sectiunea 3.17,
aspecte care vor fi evaluate in cadrul procesului de evaluare si selectie conform Anexei 1: Criterii
de evaluare si selectie (Criteriul 1. Relevanta si contributia proiectului la realizarea obiectivului
specific ESO4.11, subcriterul 1.6 Proiectul detaliazd si cuantificd mdsurile de promovare a
principiilor orizontale din PoS, conform specificatiilor din Ghidului Solicitantului, in plus fatd de
cerintele minime de eligibilitate).

3.17. Aspecte de mediu (inclusiv aplicarea Directivei 2011/92/UE a Parlamentului European si a
Consiliului). Aplicarea principiului DNSH. Imunizarea la schimbarile climatice

Tipurile de actiuni prevdzute in cadrul prezentului apel de proiecte se considera ca sunt
compatibile cu principiul DNSH, avand in vedere ca prin natura actiunilor vizate de proiect —
dezvoltarea instrumente de lucru, a unor mecanisme care sa asigure abordarea integratd intre
structurile implicate si actiuni de formare/actualizare de competente ale personalului implicat -
se asteapta ca acestea sa nu aiba niciun impact negativ semnificativ asupra mediului.

3.18. Caracterul durabil al proiectului

Avand in vedere faptul ca proiectul selectat in contextul prezentului apel nu este Tncadrat ca
ajutor de stat, aceasta cerinta nu este aplicabild, in contextul in care, conform articolului 65 din
Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 2021/1060, pentru proiectele FSE+ cerinta
privind caracterul durabil pentru operatiunile sprijinite de FSE+ se aplica doar operatiunilor care
fac obiectul unei obligatii de mentinere a investitiei in temeiul normelor privind ajutoarele de stat.

3.19. Actiuni menite sa garanteze egalitatea de sanse, de gen, incluziunea si nediscriminarea

Programul Sanatate se aliniaza principiilor orizontale privind egalitatea de sanse, egalitatea de
gen, accesibilitatea pentru persoanele cu dizabilitati. Acestea vor fi reflectate si asumate prin
Declaratia unica (Anexa nr. 4) si criteriile de evaluare si selectie conform Anexei 1.

Tn acest sens, cererile de finantare vor cuprinde informatii cu privire la implementarea si
respectarea urmatoarelor aspecte:
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3.19.1. Egalitatea de sanse

Respectarea legislatiei nationale si comunitare aplicabile in domeniul egalitatii de sanse si non
discriminarii va reprezenta criteriu de eligibilitate pentru (potentialii) beneficiari atat la
depunerea proiectului, cat si in etapa de implementare si monitorizare. Solicitantul isi asuma
respectarea cerintelor legale obligatorii printr-o declaratie pe propria raspundere Anexa nr. 4:
Declaratia unica.

n selectarea echipelor de proiect si a persoanelor din grupul tint4, solicitantul sau structurile care
fac parte din parteneriat isi va/ vor asuma ca selectia si implicarea personalului si persoanelor din
grupul tinta s-a facut Intr-un mod deschis, transparent, cu asigurarea egalitatii de sanse intre
femei si barbati, fara existenta unor discrimindri de gen, sex, origine etnica, rasa, confesiune
religioasa etc.

Pentru echipa de proiect - va detalia selectia persoanelor, prin corelarea experientei si
competentelor acestora cu specificul activitatilor desfasurate prin proiect si a cerintelor
profesionale aferente.

Pentru persoanele care fac parte din grupul tinta — va detalia modul in care va asigura aplicarea
principiului la momentul selectiei acestora.

Actiunile prevazute in cadrul acestui proiect vor aborda Tn mod orizontal asigurarea egalitatii de
sanse si a principiului non-discriminarii si pot viza inclusiv actiuni specifice in vederea sprijinirii
anumitor categorii de grup tinta cu nevoi specifice.

3.19.2. Accesibilitatea pentru persoanele cu dizabilitati

in implementarea proiectului se va acorda o atentie speciald inclusiv accesului persoanelor cu
dizabilitati sau persoanelor care intampina probleme de sanatate, in conformitate cu prevederile
art. 9 — Accesibilitate, din Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati (CDPD) si
cele ale legislatiei europene si nationale in vigoare.

Art. 9 - CDPD:

Accesibilitate

1. Pentru a da persoanelor cu dizabilitati posibilitatea sa trdiasca independent si sa participe
pe deplin la toate aspectele vietii, statele parti vor lua masurile adecvate pentru a asigura
acestor persoane accesul, in conditii de egalitate cu ceilalti, la mediul fizic, la transport,
informatie si mijloace de comunicare, inclusiv la tehnologiile si sistemele informatice si de
comunicatii si la alte facilitati si servicii deschise sau furnizate publicului, atat in zonele
urbane, cat si rurale. Aceste masuri, care includ identificarea si eliminarea obstacolelor si
barierelor fata de accesul deplin, trebuie aplicate, printre altele, la:

a) cladiri, drumuri, mijloace de transport si alte facilitati interioare sau exterioare,
inclusiv scoli, locuinte, unitati medicale si locuri de munca;

b) serviciile de informare, comunicatii si de alta natura, inclusiv serviciile electronice si
de urgenta.

2. Statele parti vor lua, de asemenea, masuri potrivite pentru:
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b)

f)

g)

h)

a elabora, promulga si monitoriza implementarea standardelor minime si
instructiunilor pentru accesibilizarea facilitatilor si serviciilor deschise publicului sau
oferite acestuia;

a se asigura ca entitatile private care ofera facilitati si servicii deschise publicului sau
oferite acestuia tin cont de toate aspectele legate de accesibilitate, pentru
persoanele cu dizabilitati;

a asigura partilor implicate formare pe problemele de accesibilitate cu care se
confrunta persoanele cu dizabilitati;

a asigura, n cladiri si in alte spatii publice, semne in limbaj Braille si forme usor de
citit si de inteles;

a furniza forme de asistenta vie si intermediere, inclusiv ghizi, cititori si interpreti
profesionisti de limbaj mimico-gestual, pentru a facilita accesul in cladiri si in alte
spatii publice;

a promova alte forme adecvate de asistenta si sprijin pentru persoanele cu
dizabilitati n vederea asigurarii accesului acestora la informatie;

a promova accesul persoanelor cu dizabilitati la noi tehnologii si sisteme informatice
si de comunicatii, inclusiv la internet;
a promova proiectarea, dezvoltarea, producerea si distribuirea de tehnologii si

sisteme informatice si de comunicatii accesibile, inca din fazele incipiente, astfel
incat aceste tehnologii si sisteme sa devina accesibile la costuri minime.

Solicitantii vor descrie modul in care rezultatele proiectelor vor permite persoanelor cu dizabilitati
accesul la mediul fizic, produsele informationale si comunicative sau serviciile si programele
rezultate, in conditii de egalitate si nediscriminare.

Acestea sunt conditii de eligibilitate, fiind asumate ca atare de solicitant in Declaratia unica -

Anexa 4.

Mai multe informatii despre:

Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene,

Conventia privind drepturile persoanelor cu dizabilitdti,

Ghidul privind Reflectarea Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitdti in
pregdtirea si implementarea programelor si proiectelor cu finantare nerambursabild
alocatd Romdniei in perioada 2021-2027,

Strategia nationald privind drepturile persoanelor cu dizabilitati ,O0 Romdnie echitabild
2022-2027" si Planul operational privind implementarea Strategiei, aprobate de Guvern,

Conditia favorizanta orizontala ”“Implementarea si aplicarea Conventiei Organizatiei
Natiunilor Unite privind drepturile persoanelor cu dizabilitati (CDPD) in conformitate cu
Decizia 2010/48/CE a Consiliului”,
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pot fi obtinute de la Punctul de contact pentru implementarea Conventiei privind drepturile
persoanelor cu dizabilitati®, de la Directia Generald Programare si Coordonare Sistem (pentru
Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene®) din cadrul Ministerului Investitiilor si
Proiectelor Europene si de la Autoritatea Nationalad privind Protectia Drepturilor Persoanelor cu
Dizabilitati” din cadrul Ministerului Muncii si Solidaritatii Sociale.

3.19.3. Egalitatea de gen

Prezentul apel de proiecte este apreciat prin Programul Sanatate a NU avea o contributie distincta
la acest principiu (nu vizeaza masuri specifice care sa sprijine aplicarea acestui principiu orizontal
—egalitatea de gen). Cu toate acestea se recomanda respectarea acestui principiu in ciclul de viata
al proiectului — vezi Anexa 4: Declaratia unica.

3.19.4. Nediscriminare

Actiunile prevazute in cadrul acestui obiectiv specific vor aborda Th mod orizontal principiului non-
discriminarii si pot viza inclusiv actiuni specifice in vederea sprijinirii anumitor categorii de grup
tinta cu nevoi specifice.

Respectarea legislatiei nationale si comunitare aplicabile Tn domeniul non-discriminarii va
reprezenta criteriu de eligibilitate pentru (potentialii) beneficiari atat la depunerea proiectului,
cat si in etapa de implementare si monitorizare. Solicitantul isi asuma respectarea cerintelor
legale obligatorii printr-o declaratie pe propria raspundere - Anexa 4: Declaratia unica.

n selectarea echipelor de proiect si a persoanelor din grupul tintd, solicitantul sau structurile care
fac parte din parteneriat isi va/ vor asuma ca selectia personalului si a persoanelor din grupul tinta
s-a facut intr-un mod deschis, transparent, cu asigurarea egalitatii de sanse intre femei si barbati,
fara existenta unor discriminari de gen, sex, origine etnicd, rasa, confesiune religioasa,
dizabilitate, etc.

Toate investitiile vor respecta principiul nediscriminarii si nu vor exista investitii in servicii
paralele, servicii de calitate inferioara pentru anumite grupuri si/sau care sa mentina sau sa
conduca la segregarea/izolarea grupurilor vulnerabile.

3.20. Teme secundare

n contextul prezentului apel, masurile vor fi incadrate/raportate la tema secundara la 09. Nu se
aplicad.

3.21. Informarea si vizibilitatea sprijinului din fonduri

Proiectele propuse vor detalia masurile de comunicare si vizibilitate, conform cerintelor din
Regulamentul UE de stabilire a dispozitiillor comune nr. 2021/1060, cu exceptiile stabilite prin
Hotardrea Guvernului nr. 873/2022 privind stabilirea cadrului legal privind eligibilitatea

5link PCPD
6 https://mfe.gov.ro/carta-drepturilor-fundamentale-a-uniunii-europene/
7 link ANPDPD
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cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor finantate in perioada de programare
2021 - 2027 prin Fondul european de dezvoltare regionald, Fondul social european Plus, Fondul de
coeziune si Fondul pentru o tranzitie justd.

Toate materialele destinate masurilor de informare si publicitate aferente interventiilor vizate
de prezentul apel de proiecte vor folosi informatiile si elementele grafice obligatorii: emblema
Uniunii Europene, declaratia de cofinantare, sigla Guvernului Romaniei si a Programului
Sanatate.

Masuri minime obligatorii de informare si publicitate aferente interventiilor vizate de
prezentul apel de proiecte

Cheltuieli cu activitatile obligatorii de informare si publicitate aferente proiectului sunt eligibile
in conformitate cu prevederile contractului de finantare, fiind prevazute in categoria cheltuieli
indirecte:

publicarea unui comunicat de presa/anunt de presa la inceputul si la finalizarea proiectului
pe site-ul propriu sau in orice alt mediu de comunicare cu vizibilitate mare pentru publicul
larg (presa scrisa tiparita locala/regionalad/ nationald, publicatii online etc);

materiale de informare/comunicare tiparite sau tiparibile sub forma digitala (pliante,
rapoarte, brosuri de informare/povesti de succes, buletine informative, carti etc.) ce vor avea
pe prima coperta setul de insemne grafice obligatorii;

afisarea intr-un loc usor vizibil publicului a unor panouri sau placi permanente, care contin
emblema UE in conformitate cu caracteristicile tehnice descrise in Manualul de Identitate
Vizuald pentru Programul Sanatate®, precum si informatii privind proiectul;

afisarea pe site-ul oficial de internet, daca exista, si pe paginile de comunicare sociala ale
beneficiarului a unei scurte descrieri a proiectului, proportionala cu nivelul sprijinului, in
conformitate cu Regulamentul (UE) nr. 2021/1060;

aplicarea de autocolante/placute pe echipamente/ utilaje/ mijloace de transport (plasate pe
partea cea mai vizibila pentru public);

realizarea unui portofoliu de fotografii pe parcursul desfasurarii proiectului pentru a ilustra
evolutia acestuia;

organizarea unui eveniment sau o activitate de comunicare, dupa caz, cu implicarea
Comisiei Europene si a AM POS in timp util, cerinta aplicabila proiectului care face parte
din OIS - Cresterea accesului si eficacitatii serviciilor de ingrijire medicala a pacientului
critic.

in implementarea proiectului:

o Beneficiarul/partenerii se asigura ca cei care participa in cadrul proiectului (grupul
tinta) sunt informati in mod specific cu privire la sprijinul acordat prin FSE+;

Atentie!

8 https://mfe.gov.ro/minister/perioade-de-programare/perioada-2021-2027/autoritatea-de-management-pentru-programul-
sanatate/comunicare-2/
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Daca este necesar, masurile de informare si constientizare cu privire la grupul tinta
vor fi incadrate la sub activitatile respective si vor fi incadrate la activitati eligibile
directe (au legatura cu realizarea indicatorilor).

o Documentele referitoare laimplementarea proiectelor puse la dispozitia publicului
sau participantilor, inclusiv certificatele de prezenta sau alte certificate, trebuie sa
includa, intr-un mod vizibil, o mentiune care subliniaza sprijinul din partea
Uniunii.

o Registrul National de Tratament Interventional al AVC acute, actualizat in contextul
proiectului, trebuie sa includa elementele de identitate vizuala,, conform cerintelor
specificate in manualul de identitate vizuala.

o avand in vedere ca prezentul apel face parte din Operatiunea de importanta
strategica nr. 3. Cresterea accesului si eficacitatii serviciilor de ingrijire medicald
a pacientului critic, conform prevederilor art. 50, alin (1) lit. e) din RDC nr.
2021/1060, beneficiarul mentioneaza sprijinul din partea fondurilor pentru
operatiune prin organizarea unui eveniment sau a unei activitati de comunicare®,
dupa caz, cu implicarea Comisiei Europene si a AM POS in timp util.

Pentru detalii specifice privind cerintele tehnice aferente fiecarei masuri, va rugam sa consultati
Manualul de identitate vizuald al Programului Sdndtate.

n cazul specific al proiectelor cuprinse in cadrul operatiunilor de important3 strategica abordate
prin Programul Sandtate, este recomandat sa se realizeze mai mult decat activitatile minime
obligatorii de comunicare.

De asemenea, in contextul prevederilor Regulamentului UE de stabilire a dispozitiilor comune nr.
1060/2021, ”Operatiunea de importantd strategicd inseamnd o operatiune care aduce o
contributie semnificativd la realizarea obiectivelor unui program si care face obiectul uneij
monitorizdri si al unor mdsuri de comunicare speciale”. Prin urmare, beneficiarul va pune la
dispozitia AM POS informatii care sa permita monitorizarea si informarea cu privire la rezultatele
obtinute.

Totodata, beneficiarii au obligatia sa puna la dispozitia AM POS si serviciilor CE, la cerere, date si
informatii despre proiecte si stadiul lor de implementare, inclusiv fotografii, in vederea probarii
si asigurarii transparentei utilizarii fondurilor.

Informatiile vor fi transmise la adresa de email ois.pacientcritic@mfe.gov.ro, sectiunea aferenta
OIS a paginii Programului Sanatate, aceasta fiind actualizata periodic de responsabilii de
comunicare din cadrul Autoritatii de Management.

Potrivit art. 50 alin. (3) din Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 2021/1060/ in
cazul in care beneficiarul nu isi respecta obligatiile ce 1i revin in temeiul articolului 47 (Emblema
Uniunii) sau al alineatelor (1) si (2) de la articolul 50 (Responsabilitatile beneficiarilor) si Tn cazul
in care nu se iau masuri de remediere, autoritatea de management aplica masuri, cu luarea in
considerare a principiului proportionalitatii, anuldnd pana la 3% din sprijinul din partea

9 Este de preferat ca aceasta sa fie organizata astfel incat sa existe un progres in implementarea proiectului.
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fondurilor pentru operatiunea/proiectul in cauza. Determinarea corectiei financiare trebuie sa
fie proportionala cu dimensiunea proiectului si amploarea deficientei detectate.

4. INFORMATII ADMINISTRATIVE DESPRE APELUL DE PROIECTE
4.1. Data deschiderii apelului de proiecte
Data deschiderii apelului de proiecte este data publicarii ghidului solicitantului aprobat.

4.2. Perioada de pregatire a proiectelor

Pentru pregatirea proiectelor in vederea depunerii cererii de finantare, solicitantul de finantare
are la dispozitie perioada de la momentul publicarii in consultare publica a ghidului solicitantului
pana la momentul inchiderii apelului de proiecte in sistemul informatic MySMIS2021.

4.3. Perioada de depunere a proiectelor
4.3.1. Data si ora pentru inceperea depunerii de proiecte

Sistemul informatic MySMIS2021 va permite depunerea de proiecte incepand cu data de 16
ianuarie 2024, ora 14:00.

4.3.2. Data si ora inchiderii apelului de proiecte
Sistemul informatic MySMIS2021 se va inchide la data de 29 februarie 2024, ora 14:00.

4.4. Modalitatea de depunere a proiectelor

Cererea de finantare, impreuna cu anexele obligatorii si cu documentele suport se vor depune
exclusiv prin sistemul informatic MySMIS2021.

Pentru depunerea unei cereri de finantare este necesar sa urmati pasii descrisi in manualul
MySMI12021.

5. CONDITII DE ELIGIBILITATE

5.1. Eligibilitatea solicitantilor si partenerilor

Pentru a fi eligibil, solicitantul de finantare si fiecare membru al parteneriatului, dupa caz:
trebuie sa aiba personalitate juridica;
liderul parteneriatului se va identifica clar in toate documentele aferente proiectului.

5.1.1. Cerinte privind eligibilitatea solicitantilor si partenerilor

n cadrul prezentului apel de proiecte, proiectele pot fi depuse doar in parteneriat, constituit din
entitati din categoriile eligibile mentionate la 5.1.2 si 5.1.3, in baza unui Acord de parteneriat.
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5.1.1.1. Capacitatea de implementare a proiectului
5.1.1.2. Capacitatea operationala a solicitantului/ parteneriatului
Solicitant eligibil:

Unitate sanitara publica, cu activitate universitara, cu competente in furnizarea de tratament
acut al accidentului vascular cerebral (UAVCA) si care detine in structura interna:

o unitate/unitati de terapie acuta neurologica;
o sectie de neurochirurgie;
o tehnici imagistice necesare (CT/CTA, RM/Angio - RM, Doppler trans-cranian).

Pentru a fi eligibil, solicitantul trebuie sa demonstreze urmatoarele cerinte privind capacitatea
operationala:

o cerinte structura unitate sanitara:

o nstructurainternad existd minim 2 medici radiologi interventionisti atestati sau
medici cu atestat de neuroradiologie interventionalg;

o cerinte dotari minime necesare: angiograf mono sau biplan.

Tn etapa de evaluare si selectie, capacitatea operationald a solicitantului/parteneriatului va fi
evaluata prin raportare la experienta acestora in derularea activitatilor/sub-activitatilor
proiectului, precum si prin raportare inclusiv la abordarea propusa pentru implementarea
acestora.

Prin experienta profesionala se intelege experienta profesionala specifica corelata cu cerintele
pozitiilor necesare implementarii proiectului finantat, mentionate in fisa de post aferenta fiecarui
tip de expert. Verificarea experientei profesionale specifice se aplica expertilor implicati in
proiect, se va specifica In formularul cererii de finantare si va fi dovedita la nominalizarea
expertilor prin documente justificative anterior demararii activitatii in care sunt implicati (de ex.
contracte de muncd, fise de post etc). De asemenea, verificarea experientei profesionale specifice
se aplica expertilor implicati in proiect, atat in faza de depunere, cat si in cazul inlocuirii ulterioare
a acestora, pe parcursul implementarii proiectului.

Managementul de proiect (atat pentru lider, cat si pentru parteneri) nu poate fi externalizat.
Managerul de proiect/ coordonatorul de proiect din partea partenerului vor fi angajati de catre
beneficiar (liderul de parteneriat), respectiv de catre partener, pe baza de contract de munca
incheiat conform Legii nr. 53/2003 — Codul muncii, cu modificarile si completarile ulterioare sau
pe baza de raport de serviciu, conform OUG nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Din echipa de management de proiect a liderului de parteneriat vor face parte obligatoriu
managerul de proiect si responsabilul financiar, alte pozitii cum ar fi: responsabilul de achizitii
publice si asistentul managerului de proiect fiind optionale. Toate aceste pozitii (obligatorii sau
optionale) se vor include in echipa de management.
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5.1.1.3. Suprapunerea de functii

Pentru respectarea principiului cost-eficienta Tn evaluarea proiectelor, solicitantii de finantare se
vor asigura ca in cadrul aceluiasi proiect nu sunt prevazute/ bugetate functii ale caror atributii sau
responsabilitati se suprapun si se vor asigura ca nu sunt prevazute functii care nu sunt justificate/
fundamentate/ necesare implementarii proiectului.

Solicitantul va justifica includerea in bugetul proiectului a mai multor experti de acelasi tip, (ex:
grup tintd semnificativ din mai multe regiuni de dezvoltare, numdr mare de cursanti care trebuie
asistati in activitatea didacticd cu componentd practicd; grupe paralele de cursanti pentru
formare sau practicd, derularea componentelor de formare in mai multe orase sau locatii
simultan, etc.).

n faza de evaluare, evaluatorii fac observatii si, daci este cazul, diminudri de buget, acolo unde
constata o incarcare nejustificata a programului de lucru sau supradimensionarea echipei de
experti. Beneficiarul/ partenerul se va asigura de faptul ca expertii din echipa de implementare
nu desfasoara activitati de management de proiect si nu au atributii sau raporteaza activitati in
acest sens. Coordonatorii activitatilor sau grupurilor de activitati (pozitii diferite fata de
"coordonatorul de proiect din partea partenerului”) vor fi considerati ca fiind parte din echipa de
implementare si vor raporta activitatea lor in cadrul activitatilor tehnice pe care le coordoneaza.

5.1.1.4. Capacitatea financiara a solicitantului/partenerilor
Solicitantul si partenerul au capacitatea financiara de a asigura:

contributia proprie stabilita in functie de tipologia fiecarei entitati din cadrul parteneriatului
si aplicata la valoarea eligibila pe care o gestioneaza in cadrul proiectului;

finantarea cheltuielilor neeligibile ale proiectului, unde este cazul;

resursele financiare necesare implementarii optime a proiectului in conditiile rambursarii
ulterioare a cheltuielilor eligibile.

Solicitantul se angajeaza prin Anexa 4: Declaratia unica sa asigure contributia stabilita in functie
de tipologia fiecarei entitati din cadrul parteneriatului si aplicata la valoarea eligibila pe care o
gestioneazd in cadrul proiectului, precum si acoperirea cheltuielilor neeligibile ale proiectului. In
acest sens, solicitantul va transmite, la depunerea cererii de finantare, Anexa 4: Declaratia
unica.

Prin acordul de parteneriat, se va stabili cota parte cu care va participa fiecare membru al
parteneriatului prin raportare la valoarea gestionata si la tipologia entitatii.

5.1.2. Categorii de solicitanti eligibili
Pentru acest apel de proiecte, solicitant eligibil este:

Unitate sanitara publica, cu activitate universitara, cu competente in furnizarea de tratament
acut al accidentului vascular cerebral (UAVCA) si care detine in structura interna:

o unitate/unitati de terapie acuta neurologica;
o sectie de neurochirurgie;
o tehnici imagistice necesare (CT/CTA, RM/Angio - RM, Doppler trans-cranian).
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Pentru a fi eligibil, solicitantul trebuie sa demonstreze urmatoarele cerinte privind capacitatea
operationala:
a. cerinte structura unitate sanitara:

o instructurainterna exista minim 2 medici radiologi interventionisti atestati sau medici
cu atestat de neuroradiologie interventionalg;

b. cerinte dotari minime necesare:
o angiograf mono sau biplan;
c. cerinte experienta dovedita in:

o elaborarea de protocoale/ghiduri privind diagnosticul si tratamentul pacientilor critici
cu afectiuni vasculare cerebrale acute;

o organizarea de activitati de formare a personalului medical de a raspunde si gestiona
cazurile de pacienti critici cu patologie vasculara cerebrala acuta.

5.1.3. Categorii de parteneri eligibili
Parteneri eligibili:

Unitate sanitara publica, cu activitate universitara, cu competente in furnizarea de tratament
acut al accidentului vascular cerebral si care detine in structura interna:

sectie de neurochirurgie;
tehnici imagistice necesare (CT/CTA, RM/ Angio - RM, Doppler trans-cranian).

Pentru a fi eligibil, partenerul trebuie sa demonstreze urmatoarele cerinte privind capacitatea
operationala:
cerinte structura unitate sanitara:

in structura interna exista minim 2 medici radiologi interventionisti atestati sau medici cu
atestat de neuroradiologie interventional3;

cerinte dotari minime necesare:

angiograf mono sau biplan;

experienta dovedita in:

elaborarea de protocoale/ ghiduri privind diagnosticul si tratamentul pacientilor critici cu
afectiuni vasculare cerebrale acute;

organizarea de activitati de formare a personalului medical de a raspunde si gestiona cazurile
de pacienti critici cu patologie vasculara cerebrald acuta.

ONG cu activitate relevanta pentru activitatile proiectului (ex. asociatii profesionale
relevante pentru tipologia programelor de formare avute in vedere — ex. Societatea de
Neurologie din Romdénia, Societatea de Neuroradiologie interventionald, Societatea de
Radiologie si Imagisticd medicald etc.)

Universitati publice de medicina si farmacie;
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5.1.4. Reguli si cerinte privind parteneriatul

n cadrul acestui apel de proiecte, propunerile de proiecte depuse se vor implementa in mod
obligatoriu in parteneriat, conditia minima de eligibilitate fiind aceea de a avea in structura
parteneriatului cel putin 2 parteneri unitati sanitare publice localizate in 2 regiuni de dezvoltare
diferite, regiuni mai putin de dezvoltate ale Romaniei, care indeplinesc urmatoarele cerinte de
capacitate operationald, anume:

Unitate sanitara publica, cu activitate universitara, cu competente in furnizarea de
tratament acut al accidentului vascular cerebral si care detine in structura interna:

o sectie de neurochirurgie;
o tehnici imagistice necesare (CT/CTA, RM/ Angio - RM, Doppler trans-cranian);
a. cerinte structura unitate sanitara:

o nstructurainterna existda minim 2 medici radiologi interventionisti atestati sau
medici cu atestat de neuroradiologie interventional3;

b. cerinte dotari minime necesare:
o angiograf mono sau biplan.

in cadrul parteneriatului, se va desemna obligatoriu ca lider al parteneriatului o entitate
inregistrata fiscal in Romania.

Alegerea partenerilor este in exclusivitate de competenta solicitantului, in calitate de lider al
parteneriatului.

Atentie!

Solicitantii entitati finantate din fonduri publice care intentioneaza sa selecteze parteneri din
sectorul privat pentru implementarea proiectelor au obligatia de a respecta prevederile
relevante din Ordonanta de urgentd a Guvernuluinr. 133/2021, cu modificarile si completarile
ulterioare.

Tn procesul de selectie a partenerilor privati, solicitantii entitati finantate din fonduri publice
au obligatia de a Indeplini procedura prevazuta in Anexa nr. 9: Procedura de selectie a
partenerilor entitati private.

Partenerii vor fi selectati astfel incat sa desfasoare activitati relevante pentru domeniul
proiectului, in functie de obiectivul proiectului care va fi depus. Selectia partenerului/
partenerilor s-a realizat cu respectarea legislatiei europene si nationale, este prezentata
motivarea selectarii si rolul concret al fiecarui partener/ fiecarui tip de parteneri si fiecare
dintre parteneri, acolo unde este cazul, este implicat in cel putin o activitate relevanta.

Pot fi selectati doar parteneri individuali, nu consortii, asociatii de parteneri, grupuri de
societati.

n situatia in care activitatea in cauza nu poate fi asiguratd de un singur partener, pot fi
selectati mai multi parteneri pentru implementarea aceleiasi activititi. in aceasts situatie, va
fi detaliata implicarea fiecarui partener in implementarea activitatii comune.
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Atentie!

o NU vor fiselectati parteneriin scopul realizarii unor actiuni de tipul: servicii hoteliere, furnizare
de bunuri, organizare evenimente (actiuni care nu contribuie direct la realizare rezultatelor
previzionate in proiect). Acest tip de actiuni vor face obiectul unor proceduri de achizitie
publica de servicii/ furnizare externalizate.

o contractele de servicii/ furnizare se realizeaza numai de catre solicitantul de finantare/ liderul
de parteneriat, nu si de cdatre partenerul/partenerii acestuia. Prin exceptie, partenerii pot
externaliza activitati/sub activitati suport (de ex. organizare evenimente, pachete complete
contindnd transport si cazare a participantilor si/sau a personalului propriu, sonorizare,
interpretariat, tipdrituri), dar nu si activitati relevante, pentru care au fost selectati ca
parteneri, in baza expertizei in domeniu.

Tn cazul in care parteneriatul este format din entititi publice si private, in distributia bugetului
proiectului (total cheltuieli eligibile) pe fiecare membru al parteneriatului, se va tine cont de faptul
ca, In mod obligatoriu, bugetul gestionat de liderul de parteneriat (total cheltuieli eligibile
asumate de liderul de parteneriat) trebuie sa fie mai mare decat bugetul gestionat de oricare
alt membru al parteneriatului (total cheltuieli eligibile per partener).

Indiferent de numarul partenerilor implicati in implementarea unui proiect, va fi semnat un singur
Acord de parteneriat intre toti partenerii (Anexa 8: Acord de parteneriat). Proiectelor
implementate in parteneriat |i se aplica dispozitiile Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.
133/2021, cu modificarile si completarile ulterioare.

Tn vederea stabilirii unui parteneriat, in cazul in care partenerul sau partenerii sunt institutii
publice, solicitantii publici care intentioneaza sa intre intr-o relatie de parteneriat vor elabora o
Nota justificativa privind valoarea addugata a parteneriatului care va contine o descriere a
rolului partenerului/ partenerilor in implementarea proiectului.

Tn Acordul de parteneriat se va detalia rolul fiecirui partener in implementarea proiectului,
precum si, daca este cazul, bugetul alocat pentru implementarea activitatii/activitatilor asumate
de fiecare partener.

Tn cazul parteneriatului, dovada contributiei minime proprii se face de fiecare entitate din
parteneriat, in functie de tipologia fiecarei entitati din cadrul parteneriatului si aplicata la valoarea
eligibila pe care o gestioneaza in cadrul proiectului.

5.2. Eligibilitatea activitatilor
5.2.1. Cerinte generale privind eligibilitatea activitatilor

Conform Programului Sanatate, in contextul prezentului apel sunt vizate actiuni de tipul:
instrumente de lucru, organizare si derulare programe de formare care urmaresc Cresterea
accesului si eficacitatii serviciilor de ingrijire medicald dedicate pacientului critic: pacient cu
accident vascular cerebral.

5.2.2. Activitati eligibile
Tipurile de activitati eligibile — activitate de baza - care vor fi finantate in contextul prezentului
apelul de proiecte sunt activitdti cu acoperire nationald (evidentiata in sectiunea 3.5) si vizeaza
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Cresterea accesului si eficacitatii serviciilor de ingrijire medicald dedicate pacientului critic:
pacient cu accident vascular cerebral (masuri de tip FSE+).

Activitatea 1: Dezvoltarea de instrumente de lucru cu scopul de a creste abilitatile si
capacitatile profesionale ale personalului medical de a raspunde sau de a gestiona cazurile de
pacienti critici cu patologie vasculara cerebrala acuta

Subactivitatea 1.1. Elaborarea de ghiduri de practica medicala privind diagnosticul si
tratamentul pacientilor critici cu afectiuni vasculare cerebrale acute pentru care sunt
disponibile in prezent proceduri interventionale de tratament (AVC ischemice acute si
hemoragie subarahnoidiana)

Pe parcursul derularii proiectului, daca se considerda necesar, este eligibila si actiunea de
actualizare a ghidurilor de practicd medicala existente, in conformitate cu actualizarile
internationale de tratament pentru aceste afectiuni si a studiilor internationale nefinalizate la
momentul Tnceperii proiectului.

Tn vederea obtinerii acestui rezultat, vor putea fi eligibile inclusiv actiunile de schimburi de
experientd, participari la manifestari stiintifice nationale si internationale etc. pentru expertii
responsabili cu elaborarea acestor instrumente.

Subactivitatea 1.2. Elaborarea de ghiduri de practica medicala pentru diagnosticul
etiopatogenic, tratamentul acut, preventia secundara si neurorecuperarea precoce a AVC
ischemice constituite si tranzitorii, a hemoragiei cerebrale si a hemoragiei subarahnoidiene,
pe baza ghidurilor terapeutice actuale

Tn vederea obtinerii acestui rezultat, sunt eligibile inclusiv actiunile de schimburi de experient3,
participari la manifestari stiintifice nationale si internationale etc. pentru expertii responsabili cu
elaborarea acestor instrumente.

Subactivitatea 1.3. Actualizarea Registrului National de Tratament Interventional al AVC
acute

Registrul National de Tratament Interventional al AVC va fi actualizat minim cu rubricile aferente
timpului pre-spital in vederea analizarii timpului de raspuns in cazurile in care sunt implicati
pacientii critici cu patologie vasculara cerebrala acuta.

Registrul trebuie sa fie functional pentru unitatile sanitare/serviciile de ambulanta/SMURD
localizate in cele 8 regiuni de dezvoltare. in acest sens, este necesar ca unitatile de primiri urgente
si serviciile publice de ambulanta din cele 8 regiuni de dezvoltare ale Romaniei sa furnizeze
coordonatorului local al AP AVC datele privind timpul de reactie pre-spital pentru a fi introduse
in Registrul National de tratament interventional al AVC acute, alaturi de datele specifice
tratamentului interventional.

Activitatea 2: Dezvoltarea abilitatilor si capacitatilor profesionale ale personalului medical de
a raspunde si gestiona cazurile de pacienti critici cu patologie vasculara cerebrala acuta
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Subactivitatea 2.1. Organizarea si derularea unui program de tipul formare de formatori
(train the trainer) pentru a asigura resursa umana necesara sustinerii formarii in vederea
obtinerii atestatului de studii complementare in neuroradiologie interventionala nivel | si
Il si pentru cursurile cu personalul medical din cadrul sectiilor de neurologie, al serviciilor
publice de ambulanta/ SMURD si cu personalul medical din unitatile primiri urgente

Tn cadrul acestei subactivititi sunt incluse 2 componente:

o derularea programului de formare formatori, la care sa participe viitorii traineri care nu sunt
cadre didactice universitare si care nu au calitatea de a putea ocupa postul de formator in
cadrul proiectului;

o formarea formatorilor care vor sustine cursurile aferente subactivitatilor 2.2; 2.3; 2.4; 2.5; 2.6 pentru
fiecare curriculd specificd elaborata si avizata. Prin aceasta se asigura ca trainerii transmit in mod
unitar informatia catre grupul tinta;

Subactivitatea 2.2. Organizarea si derularea unui program de formare in vederea obtinerii
atestatului de studii complementare in neuroradiologie interventionala nivel I si Il

Nivelul | asigura formarea pentru trombectomie pentru categorii diverse de specialisti. Ca
frecventa, AVCischemice reprezinta 80% din totalul AVC, restul fiind reprezentate in mare de 15%
hemoragii intracerebrale si 5% hemoragii subarahnoidiene.

Nivelul Il este destinat pregatirii radiologilor, neurologilor si neurochirurgilor pentru rezolvarea
anevrismelor, fistulelor arteriovenoase, altor categorii de patologie neurovasculara.

Parte a acestei subactivitati vor fi actiunile: elaborare suport de curs/ materiale de formare pentru
acest program de formare. Acestea vor fi elaborate astfel Tncat sa ofere o formare practica si
teoretica diversa, echilibrata si mixta in neuroradiologie interventionala de nivel I/I1.

Pentru medicii care obtin atestatul de nivel |, este obligatorie participarea la cel putin un schimb
de experienta intr-o tara membra UE.

Programul de formare va pune accentul pe introducerea de solutii terapeutice moderne, minim
invazive, cu o eficienta terapeutica superioara celor clasice, timp de spitalizare mult scurtat si o
incidenta a complicatiilor semnificativ redusa.

Tehnicile si metodele de lucru:
o cursuri teoretice (expuneri);
subiecte comentate in grup (dialog);
mese rotunde;
studiu individual de cazuri;
material didactic video prezentat si comentat;
demonstratii practice;
stagii practice in grup si individuale, dirijate;

o O O O O O O

invatamant simulat si asistat, pe computer (repertorizari).
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Programul de formare se va desfasura fara extragere din activitatea medicala.

Este obligatoriu ca lectorii propusi pentru derularea activitatii de formare sa apartina
specialitatilor: radiologie si imagistica medicala sau neurologie si sa aiba experienta in
tratamentul AVC de minim 5 ani.

Pregatirea practica se va realiza in centrele de pregatire de la nivelul unitatilor sanitare
participante in proiect si implicate in activitatile de formare.

Ca parte a programului de formare, o atentie deosebita va fi acordata si evaluarii calificarii si
progresului fiecarui cursant (responsabilul national al programului, in consultare cu responsabilii
din centrele de pregatire). La finalul programului competentele cursantilor vor fi certificate.

Sub-activitatea 2.3. Organizarea si derularea unui program de formare pentru personalul
medical din sectiile de neurologie (medici si asistenti medicali)

Avand in vedere faptul ca personalul medical din sectiile de neurologie, medici si asistenti
medicali, este direct implicat in tratarea pacientilor critici cu patologie vasculard cerebrald acutd,
aceasta categorie de personal medical va beneficia de formare specifica in domeniu, astfel incat
sa se asigure o abordare integrata si unitara a cazurilor.

Parte a acestei subactivitati va fi actiunea de elaborare curriculd, care va fi elaborata astfel incat
sa ofere o formare practica si teoretica cuprinzatoare.

Sub-activitatea 2.4. Organizarea si derularea unui program de formare pentru asistenti
medicali si medici din serviciile publice de ambulanta/SMURD

Scopul programului de formare va fi formarea grupului tinta pentru identificarea rapida a
pacientilor cu AVC acut, potential eligibili pentru revascularizare farmacologica sau mecanica,
prioritizarea transportului catre spitale apte sa efectueze aceste proceduri si prenotificarea
acestor spitale.

Parte a acestei subactivitati va fi actiunea de elaborare a curriculei. Curicula de pregatire va fi
elaborata astfel incat sa ofere o formare practica si teoretica cuprinzatoare, utila si echilibrata.

Tehnicile si metodele de lucru ar putea include:
o cursuri teoretice (expuneri);
subiecte comentate in grup (dialog);
mese rotunde;
studiu individual de cazuri;
material didactic video prezentat si comentat;
demonstratii practice;
stagii practice in grup si individuale, dirijate;

o O O O O O O

invatamant simulat si asistat, pe computer (repertorizari).
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Sub-activitatea 2.5. Organizarea si derularea unui program de formare pentru asistenti
medicali din unitatile primiri urgente
Scopul programului va fi formarea grupului tinta pentru identificarea rapida a pacientilor cu AVC
acut, potential eligibili pentru o procedura de revascularizare farmacologica sau mecanica si
managementul acestor pacienti in Unitatea de Primiri Urgente in colaborare cu medicul specialist
neurolog si medicul specialist medicinad de urgenta.

Parte a acestei subactivitati va fi actiunea de elaborare a curriculei. Curicula de pregatire va fi
elaborata astfel incat sa ofere o formare practica si teoretica diversa, echilibrata.

Tehnicile si metodele de lucru: ar putea include:
O cursuri teoretice (expuneri);
subiecte comentate in grup (dialog);
mese rotunde;
studiu individual de cazuri;
material didactic video prezentat si comentat;
demonstratii practice;
stagii practice in grup si individuale, dirijate.

o O O O O O O

fnvatamant simulat si asistat, pe computer (repertorizari).

Sub-activitatea 2.6. Organizarea si derularea unui program de formare pentru medici din
unitatile de primiri urgente
Scopul programului de formare va fi formarea grupului tinta pentru identificarea rapida a
pacientilor cu AVC acut potential eligibili pentru o procedura de revascularizare farmacologica sau
mecanica si managementul acestor pacienti in Unitatea de Primiri Urgente in colaborare cu
medicul specialist neurolog.

Parte a acestei subactivitati va fi actiunea de elaborare a curriculei. Curicula de pregatire va fi
elaborata astfel incat sa ofere o formare practica si teoretica diversa, echilibrata.

Tehnicile si metodele de lucru: ar putea include:
o cursuri teoretice (expuneri);
subiecte comentate in grup (dialog);
mese rotunde;
studiu individual de cazuri;
material didactic video prezentat si comentat;
demonstratii practice;
stagii practice in grup si individuale, dirijate.

o O O O O O O

fnvatamant simulat si asistat, pe computer (repertorizari).
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Atentie!

* Sub rezerva eligibilitdtii cheltuielilor aferente, se va avea in vedere ca programele de formare
derulate In contextul sub-activitdtilor 2.2-2.6 sd fie creditate cu puncte EMC (Educatie Medicald
Continud) de organisme cu rol de reglementare a profesiilor din domeniul medical respectiv.

Pentru a asigura un nivel ridicat de calitate in pregatirea specialistilor inscrisi in program vor
putea fi eligibile inclusiv cheltuieli pentru:
o Participarea la evenimentele de formare a specialistilor nationali si internationali;
o Sustinerea centrelor de pregatire de la nivelul unitatilor sanitare implicate in activitatile
de formare prin decontarea costurilor necesare pregatirii cursurilor si antrenarii resursei
umane, cum ar fi'°;

o modele de silicon pentru antrenarea cursantilor si a medicilor;

o cheltuieli cu dispozitive electronice (ex. calculatoare, video-proiectoare,
imprimante, mobilier, lucrdri de infrastructurd etc.), pentru a asigura un cadru
adecvat desfasurarii cursurilor in unitatile sanitare care deruleaza aceste cursuri;

o sisteme moderne de camere video in sdlile de angiografie care sa asigure
potentialul de conectare live al cursantilor in timpul unei proceduri sau
inregistrarea procedurii respective;

o aplicatii moderne de software pentru a familiariza cursantii cu modul de lucru al
aplicatilor de inteligenta artificiala si beneficiul pe care acesta il aduc in
tratamentul pacientului;

o cheltuieli cu materiale consumabile folosite in procedurile de tratament
endovascular al AVC ischemic acut si al anevrismelor cerebrale. Aceste cheltuieli
cu dispozitive vor fi rezervate centrelor care desfasoara programul de educatie
si necesita prezenta cursantilor in sala de angiografie la momentul folosirii
acestor dispozitive.

o Sustinerea infrastructurii in centrele educationale pentru a asigura pregatirea
personalului medical:

o pentru centrele incluse in program se pot deconta cheltuieli cu:

= reconfigurarea centrului de radiologie interventionala cu scopul de a crea
o unitate dedicata de neuroradiologie interventional3;

= modernizarea aparaturii in aceste centre:

e angiografe de ultima generatie care sa fie dedicate
neuroradiologiei interventionale;

e ecografe portabile pentru a facilita antrenarea punctiilor ghidate
ecografic;

10 Au rol de exemplificare, nu exhaustiv
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e sisteme de camere mobile care sa ofere imagini de inalta calitate
si rezolutie pentru a permite medicilor sa vizualizeze cu precizie
structurile anatomice si sa efectueze interventii precise.

= dotarea unei sali de angiografie, cu toate dispozitivele necesare pentru o
buna functionare (ex. masa angiograf carbon; aparat de anestezie; model
silicon half-body etc.).

= materiale consumabile pentru training — angiografie) (kituri pentru
derularea procedurilor).

o Soft-urispecifice pentru derularea componentei practice a procesului de formare
(ex: software de simulare tratamente dedicate anevrismelor cerebrale pentru a
simula comportamentul unui dispozitiv medical ales in anatomia specifica a
pacientului; software de detectare a ocluziilor de vas mare pe tomografie
computerizata nativa etc.).

Atentie!

Pentru evitarea situatiilor de dubla finantare, beneficiarul proiectului se va asigura ca proiectul
propus spre finantare (activitatile proiectului, cu aceleasi rezultate, pentru aceiasi membri ai
grupului tintd) nu a mai beneficiat de sprijin financiar din fonduri nerambursabile (dubla
finantare).

Nu se va considera dubla finantare situatia in care aceiasi persoana din grupul tinta va beneficia
in contextul prezentului ghid de doua sau mai multe sesiuni de formare are au continut diferit
sau situatia n care aceiasi persoana din grupul tinta va beneficia in proiecte diferite de sesiuni de
formare diferite (de ex. sesiuni de formare care au curriculum diferit).

Prin Cererea de finantare beneficiarul va defini perioadele de derulare a fiecarei subactivitati
in parte.

Beneficiarul NU va include in activitatile previzionate ale proiectului alte activitati si
subactivitati fata de cele mentionate mai sus, cu exceptia celei care vizeaza activitatea de
management de proiect in contextul careia vor fi incluse subactivitatea referitoare la
managementul proiectului si subactivitatea de informare si publicitate.

Pentru subactivitatile 2.1-2.6 sunt eligibile inclusiv masurile de recrutare, mobilizare si
mentinere a grupului tinta in vederea participarii la programele de formare.

5.2.3. Activitatea de baza

Tn acceptiunea prezentului apel, activitatile 1 si 2 si subactivitatile aferente acestora se incadreaz
in categoria activitate de baza'!.

117n Tntelesul prevederilor OUG. nr. 23/2023, cu modificirile si completarile ulterioare.
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Activitati neeligibile

Pot fi considerate neeligibile activitatile care fie nu au legatura directa cu activitatile incluse in
sectiunea 5.2.2, fie nu sunt necesare pentru executia proiectului, cu exceptia activitatilor de tipul
activitati de management de proiect etc.

Prin prezentul apel de proiecte, nu sunt eligibile:

5.3.
5.3.1.

activitati de achizitionare de terenuri si bunuri imobile, precum si de infrastructura de tipul
construire/reabilitare/modernizare/extindere.

alte activitati si subactivitati in afara celor mentionate prin prezentul ghid.

Eligibilitatea cheltuielilor
Baza legala pentru stabilirea eligibilitatii cheltuielilor

Regulamentul (UE) nr. 2021/1060 al Parlamentului European si al Consiliului din 24 iunie
2021 de stabilire a dispozitiilor comune privind Fondul european de dezvoltare regionala,
Fondul social european Plus, Fondul de coeziune, Fondul pentru o tranzitie justa si Fondul
european pentru afaceri maritime, pescuit si acvacultura si de stabilire a normelor
financiare aplicabile acestor fonduri, precum si Fondului pentru azil, migratie si integrare,
Fondului pentru securitate interna si Instrumentului de sprijin financiar pentru
managementul frontierelor si politica de vize;

Regulamentul (UE) nr. 2021/1057 al Parlamentului European si al Consiliului din 24 iunie
2021 de instituire a Fondului social european Plus (FSE+) si de abrogare a Regulamentului
(UE) nr. 1296/2013;

Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 133 din 17 decembrie 2021 privind gestionarea
financiara a fondurilor europene pentru perioada de programare 2021-2027 alocate
Romaniei din Fondul european de dezvoltare regionala, Fondul de coeziune, Fondul social
european Plus, Fondul pentru o tranzitie justa, cu modificarile si completarile ulterioare;

Hotararea Guvernului nr. 873 din 6 iulie 2022 pentru stabilirea cadrului legal privind
eligibilitatea cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor finantate n
perioada de programare 2021-2027 prin Fondul european de dezvoltare regionala, Fondul
social european Plus, Fondul de coeziune si Fondul pentru o tranzitie justa;

Hotararea Guvernului nr. 829 din 27 iunie 2022 pentru aprobarea Normelor metodologice
de aplicare a Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 133/2021 privind gestionarea
financiara a fondurilor europene pentru perioada de programare 2021-2027 alocate
Romaniei din Fondul european de dezvoltare regionala, Fondul de coeziune, Fondul social
european Plus, Fondul pentru o tranzitie justa, cu modificarile si completarile ulterioare.
Pentru a fi eligibila, o cheltuiala decontata pe baza de costuri reale trebuie sa respecte
prevederile HG nr. 873/ 6 iulie 2022 pentru stabilirea cadrului legal privind eligibilitatea
cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor finantate in perioada de
programare 2021-2027 prin Fondul european de dezvoltare regionald, Fondul social
european Plus, Fondul de coeziune si Fondul pentru o tranzitie justd, cu modificarile si
completarile ulterioare.
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Astfel, o cheltuiala decontata pe baza de costuri reale trebuie sa indeplineasca cumulativ
urmatoarele conditii:

sa respecte prevederile art. 63 din Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune
nr. 2021/1060, respectiv cheltuielile sunt eligibile pentru o contributie din fonduri daca
au fost suportate de un beneficiar sau de partenerul privat din cadrul unei operatiuni PPP
(Parteneriat Public-Privat) si platite in cadrul implementarii operatiunilor, intre data
transmiterii programului catre Comisie sau data de 1 ianuarie 2021, oricare dintre aceste
date survine prima, si 31 decembrie 2029;

sa fie nsotitd de facturi emise in conformitate cu prevederile Legii nr. 227/2015 privind
Codul fiscal, cu modificarile si completarile ulterioare sau cu prevederile legislatiei
statului in care acestea au fost emise ori de alte documente cu valoare probatorie
echivalenta facturilor, pe baza carora cheltuielile sd poata fi verificate/controlate/
auditate, cu exceptiile stabilite prin HG nr. 873/2022 privind stabilirea cadrului legal
privind eligibilitatea cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor
finantate in perioada de programare 2021-2027 prin Fondul european de dezvoltare
regionala, Fondul social european Plus, Fondul de coeziune si Fondul pentru o tranzitie
justa;

sa fie Tnsotita de documente justificative privind efectuarea platii si realitatea cheltuielii
efectuate, pe baza cdrora cheltuielile sa poata fi verificate/controlate/auditate, cu
exceptiile stabilite prin HG nr. 873/2022 privind stabilirea cadrului legal privind
eligibilitatea cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor finantate in
perioada de programare 2021-2027 prin Fondul European de Dezvoltare Regionala,
Fondul Social European Plus, Fondul de Coeziune si Fondul pentru o Tranzitie Justa;

sa fie in conformitate cu prevederile programului;

sa fie in conformitate cu prevederile contractului de finantare;

sa fie rezonabila si necesara realizarii proiectului;

sa respecte prevederile legislatiei Uniunii Europene si legislatiei nationale aplicabile;

sa fie inregistrata in contabilitatea beneficiarului, cu respectarea prevederilor art. 74 alin.
(1) lit. a) pct. (i) din Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 1060/2021,
cu exceptiile stabilite prin HG 873/2022 privind stabilirea cadrului legal privind
eligibilitatea cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor finantate in
perioada de programare 2021-2027 prin Fondul european de dezvoltare regionala,
Fondul social european Plus, Fondul de coeziune si Fondul pentru o tranzitie justa.
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5.3.2. Categorii si plafoane de cheltuieli eligibile

n contextul prezentului apel, cheltuielile eligibile sunt cheltuielile necesare atingerii obiectivului investitiei, dupd cum urmeaza:

A. Cheltuieli eligibile directe

1. Cheltuielile aferente activitatilor 1 si 2 si cele ale managerului de proiect

Cheltuielile directe sunt cheltuielile atribuite pentru activitatile 1-2 aferente activitatii de baza a proiectului si cele ale managementului de
proiect, pentru care este demonstratd legatura directa cu acestea si care, la finalul implementarii proiectului se reflecta/transpun in indicatorii
aferenti apelului sau contribuie la atingerea obiectivelor apelului de proiecte.

Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care
este demonstrata legatura cu activitatea/subactivitatea in cauza

Cheltuieli aferente

managementului
proiect

de

financiar si optional responsabil achizitii
publice si asistent manager)

Categorie MySMIS Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:
Cheltuielile salariale aferente liderului Salarii manager de proiect, responsabil financiar si optional
de parteneriat/partener unic responsabil achizitii publice si asistent manager.

(managerul de proiect, responsabil

Cheltuielile salariale aferente
partenerului (coordonator de proiect din
partea partenerului, responsabil
financiar si, optional, responsabilul de
achizitii publice si asistent manager)

Cheltuielile salariale aferente partenerului (coordonator de
proiect din partea partenerului, responsabil financiar si, optional
responsabilul de achizitii publice si asistent manager).

Cheltuieli salariale

in  implementarea

Cheltuieli salariale cu personalul implicat
proiectului  (in
derularea activitatilor, altele decat
management de proiect)

Salarii pentru personalul implicat in implementarea proiectului,
altele decat management de proiect. Sunt incluse in categoria
cheltuielilor salariale aferente expertilor pentru implementarea
activitatilor si cheltuielile aferente coordonatorului de activitati
din proiect ale partenerului (angajat al partenerului), cheltuielile
salariale aferente responsabilului cu protectia datelor cu
caracter personal, ale expertilor de formare, cei responsabili cu
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Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care
este demonstrata legatura cu activitatea/subactivitatea in cauza

Categorie MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

elaborarea instrumentelor de lucru (ex. cadru metodologic,
protocoale, registre etc.).

Contributii sociale aferente cheltuielilor
salariale si  cheltuielilor asimilate
acestora  (contributii  angajati  si
angajatori)

Contributii sociale aferente cheltuielilor salariale si cheltuielilor
asimilate acestora (contributii angajati si angajatori).

Onorarii/venituri  asimilate salariilor

pentru experti proprii/cooptati

Onorarii/venituri asimilate salariilor pentru experti proprii/
cooptati.

Cheltuieli cu deplasarea

Cheltuieli cu deplasarea pentru personal
propriu  si  experti implicati in
implementarea proiectului

Cheltuieli pentru cazare

Cheltuieli cu diurna

Cheltuieli pentru transport (transportul efectuat cu mijloacele
de transport in comun sau taxi, gara, autogara sau port si locul
delegarii ori locul de cazare, precum si transportul efectuat pe
distanta dintre locul de cazare si locul delegarii);

Taxe si asigurari de caldtorie si asigurari medicale aferente
deplasarii.

Cheltuieli cu deplasarea
participanti - grup tinta

pentru

Cheltuieli pentru cazare;

Cheltuieli pentru transportul persoanelor (inclusiv transportul
efectuat cu mijloacele de transport in comun sau taxi, gara,
autogara sau port si locul delegarii ori locul de cazare, precum si
transportul efectuat pe distanta dintre locul de cazare si locul
delegarii);

Taxe si asigurari de caldtorie si asigurari medicale aferente
deplasarii.
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Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care
este demonstrata legatura cu activitatea/subactivitatea in cauza

Categorie MySMIS

Subcategorie MySMIS

Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

Cheltuieli cu servicii

Cheltuieli
expertiza

pentru  consultantda  si

Cheltuieli aferente diverselor achizitii de servicii specializate,
pentru care solicitantul/partenerii nu au expertiza necesara (de
exemplu, formare profesionalda, dezvoltarea de aplicatii si
sisteme informatice etc.)

Cheltuieli cu servicii pentru organizarea
de evenimente si cursuri de formare

Servicii de organizare evenimente cu grupul tintda sau in
beneficiul grupului tinta, pachete complete continand transport
si cazarea participantilor grupului tintd si/sau a personalului
propriu, servicii de sonorizare, interpretariat, servicii de editare
si tiparire de materiale pentru sesiuni de instruire/formare a
grupului tinta, editarea si tiparirea de materiale publicitare
destinate grupului tinta, cheltuieli necesare pentru identificarea
nevoilor grupului tinta etc.

Cheltuieli cu taxe/
abonamente/cotizatii/
acorduri/autorizatii
necesare
implementarea
proiectului

pentru

Cheltuieli cu taxe/abonamente/cotizatii
/acorduri/autorizatii/garantii  bancare
necesare pentru implementarea
proiectului

Cheltuielile pentru achizitia de publicatii/abonamente la
publicatii, carti relevante pentru obiectul de activitate al
beneficiarului, in format tiparit si/sau electronic, precum si
cotizatiile pentru participarea la asociatii;

Achizitionare de reviste de specialitate, materiale educationale
relevante pentru operatiune, in format tiparit, audio si/sau
electronic;

Taxe de eliberare a certificatelor de calificare/absolvire;
Taxe de participare la programe de formare/educatie;

Taxe de acreditare a programului de formare conform normelor
in vigoare;

Taxe de publicare articole in publicatii stiintifice/ reviste de
specialitate;
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Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care
este demonstrata legatura cu activitatea/subactivitatea in cauza

Categorie MySMIS Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

Cheltuieli de afiliere/cotizatii la organizatii similare europene.

Cheltuieli cu achizitia de | Cheltuieli cu achizitia de materii prime, | Materiale consumabile

active  fixe  corporale | materiale consumabile si alte produse Cheltuieli cu materii prime si materiale necesare derul3rii
(altele decat terenuri si | similare necesare proiectului cursurilor practice;

imobile), obiecte de
inventar, materii prime si
materiale, inclusiv
materiale consumabile

Materiale directe atribuibile sustinerii activitatilor de educatie si
formare;

Papetarie;

Cheltuieli cu materialele auxiliare;
Cheltuieli cu materialele pentru ambalat;
Cheltuieli cu alte materiale consumabile;

Multiplicare.

Cheltuieli cu achizitia de | Cheltuieli cu achizitia de active fixe Brevete;

active fixe necorporale necorporale Certificatele de inregistrare;
Marci;

Alte titluri de protectie a drepturilor de proprietate intelectual3;

Licentele si alte valori similare;

Cheltuieli cu hrana Cheltuieli cu hrana Cheltuieli cu hrana pentru participanti (grup tinta) si alti
participanti la activitatile proiectului.

Cheltuieli cu inchirierea, | Cheltuieli cu inchirierea, altele decat Tnchirierea de spatii aferente derulrii activitatilor care conduc
altele decat cele | cele prevazute la cheltuielile generale de catre rezultate si indicatori (evenimente, workshop-uri, training-
prevdazute la cheltuielile | administratie uri, formare profesional3, servicii etc.);

generale de administratie Inchirierea de spatii aferente derul3rii activitatilor proiectului;

50




MINISTERUL INVESTITIILOR SI PROIECTELOR EUROPENE
DIRECTIA GENERALA PROGRAM OPERATIONAL SANATATE

Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale din cadrul proiectului si pentru care
este demonstrata legatura cu activitatea/subactivitatea in cauza

Categorie MySMIS Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

inchiriere echipamente;
Inchiriere vehicule;
Inchiriere diverse bunuri.

Cheltuieli de leasing Cheltuieli de leasing fara achizitie Rate de leasing platite de utilizatorul de leasing pentru:
Echipamente;

Vehicule;

Diverse bunuri mobile si imobile.

Cheltuieli de tip FEDR Cheltuieli de tip FEDR, cu exceptia Cheltuieli cu achizitia de mobilier, echipamente medicale
achizitiondrii de terenuri si  bunuri folosite Tn activitatea didactica, inclusiv echipamente IT, alte
imobile, precum si de infrastructura cheltuieli pentru investitii necesare derularii activitatilor

proiectului,

Cheltuieli pentru reabilitarea spatiilor in care se vor derula
activitatile de formare la nivelul proiectului
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Plafoane aplicabile cheltuielilor cu personalul pentru care decontarea se realizeaza pe baza de costuri reale

. e . Plafon maxim de decontare
Tip cheltuiala tip de personal - .
(salariu net/ora), lei

Cheltuieli directe cu personal

Cheltuieli directe cu personal implicat in implementarea activitatilor aferente | Experienta profesionala specifica (ani)
activitatii de baza, precum si pentru managerul de proiect si pentru echipa de
management de proiect <5 >5-<10 >10

o manager de proiect
o coordonator partener

o experti implementare activitati proiect incadrate la activitate de baza (experti

nationali si internationali, inclusiv specialist IT) etc. 70 0 90

expert GDPR, experti de monitorizare, experti grup tinta

o experti suport pentru managementul de proiect (asistent manager de proiect;
responsabil financiar; responsabil achizitii publice)

Tn situatia Tn care este necesard achizitia de servicii care presupun o componentd semnificativd de resursd umang, achizitorul va folosi pentru
estimarea valorii aferente serviciilor necesare plafoanele orare maximale prevazute in prezentul ghid (la care se adauga contributiile
angajatului si angajatorului), corelate cu nivelul de experienta si cu tipologia expertului/expertilor necesar/necesari.
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Reguli aplicabile cheltuielilor cu personalul

Decontarea cheltuielilor salariale se va determina in baza retributiei echivalente pe or3,
ludnd ca punct de referinta ziua de lucru de 8 ore si o medie de 21 de zile lucratoare pe
lung;

Limita de timp maxima care poate fi decontata per expert trebuie sa se incadreze in limita
maxima de ore/zi, ore/sdaptamand, in conformitate cu prevederile Codului muncii, cu
modificarile si completarile ulterioare;

Orele de munca zilnica aferente zilelor in care angajatul se afla in concediu de odihna
aferent fiecaruia din contractele de munca se cumuleaza la numarul orelor lucrate si
platite pe zi, care se supun limitei de ore/zi, ore/saptamana eligibile;

Plafoanele de decontare se exprima pe ora lucrata;

Plafoanele de decontare reprezinta valori maximale, aferente salariilor nete (fara taxele,
impozitele si contributiile angajatului si ale angajatorului, aferente salariilor);

Taxele, impozitele si contributiile obligatorii aferente salariilor sunt eligibile, dar nu sunt
incluse in plafon si vor fi calculate conform legislatiei fiscale si a muncii valabila la data
efectuarii cheltuielii;

Pentru persoanele angajate (raporturi de munca sau raporturi de serviciu) sunt eligibile
inclusiv cheltuielile cu concediul de odihna corespunzator timpului efectiv lucrat pentru
angajator in implementarea proiectului, cu respectarea prevederilor Codului Muncii si a
legislatiei nationale aplicabile, zilele de concediu medical suportate de angajator, zilele
pentru care indemnizatia pentru incapacitate temporara de munca a salariatilor implicati
este suportata de angajator;

in cazul beneficiarilor/partenerilor care sunt institutii si/sau autorititile publice,
plafoanele maxime de decontare prevazute se aplica exclusiv personalului angajat pe
posturi in afara organigramei, nominalizat in echipele de proiecte finantate din fonduri
europene;

Pentru personalul din institutiile si/sau autoritatile publice nominalizat in echipele de
proiecte finantate din fonduri europene, se aplica prevederile Legii nr. 153/2017 privind
salarizarea personalului platit din fonduri publice, cu modificarile si completarile
ulterioare.

Cheltuieli pentru inchirieri si leasing
Cheltuieli cu inchirierea de spatii pentru derularea activitatilor proiectului
Tnchirierea de spatii pentru activitatile proiectului vizeaza in principal 2 categorii de cheltuieli:

Cheltuieli pentru inchirierea de spatii aferente derularii activitatilor care conduc catre
rezultate si indicatori (evenimente, workshop-uri, training-uri, formare profesionala,
servicii etc.) — cheltuieli eligibile directe;

Cheltuieli cu inchirierea de spatii pentru activitatile proiectului care conduc catre
rezultate si indicatori sunt cheltuieli care fac parte in marea majoritate a cazurilor din
procedurile de achizitie publicd de organizare evenimente/training/intalniri de lucru etc.
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Aceste cheltuieli sunt strans corelate cu necesitatile fiecarui tip de activitate si, ca
urmare, solicitantul va trebui sa demonstreze oportunitatea si rezonabilitatea costurilor
prevazute cu inchirierea acestor spatii (ex. numar mp/persoand, numar ore/zile de
inchiriere/activitate, minim 2 oferte de pret de pe piata de profil etc) - cheltuieli eligibile
directe;

Cheltuieli pentru inchirierea de spatii aferente derularii activitatilor administrative,
financiare ale proiectului (spatii pentru echipa de implementare a proiectului,
management, administrative, financiare) - cheltuieli eligibile indirecte;

Cheltuieli pentru inchirierea de spatii aferente derularii activitatilor administrative,
financiare ale proiectului sunt cheltuieli care vizeaza inchirierea de sedii pentru
managementul de proiect sau decontarea partiala a cheltuielilor pentru un contract de
inchiriere sediu deja existent - cheltuieli eligibile indirecte;

Plafoane aplicabile cheltuielilor de inchiriere spatii incadrate la cheltuieli eligibile directe

Valori maxime care pot fi decontate in
Tip de cheltuiala proiect si incadrate la cheltuieli
eligibile directe (fara TVA)

Chirie pentru inchirierea de spatii aferente derularii

el . . . . . . 75 lei/luna/m
activitatilor proiectului si administrativ - financiare / /mp

Cheltuieli pentru inchirieri si leasing, exclusiv FSE+

Cheltuielile de inchiriere sau de leasing pentru mijloace de transport (autovehicule), sunt
eligibile Tn masura in care respectivele mijloace de transport sunt necesare pentru derularea
activitatilor proiectului.

Cheltuielile cu inchirierea de autovehicule prin leasing operational se va realiza conform
Ordonantei Guvernului nr. 51/1997 privind operatiunile de leasing si societatile de leasing,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare.

Plafoane aplicabile cheltuielilor de inchiriere si cheltuielilor de leasing operational

Valori maxime care pot fi decontate in
Tip de cheltuiala proiect si incadrate la cheltuieli eligibile
directe (fara TVA)
Rata chirie/Rata leasing operational 200 lei/zi

Tn cazul unui contract de inchiriere sau a unui contract de leasing intocmit in conformitate cu
prevederile Ordonantei Guvernului nr. 51/1997 se aplica urmatoarele reguli:

n cazul in care durata leasingului este mai micé decat perioada corespunzitoare duratei de
viatd utile a bunului care face obiectul contractului, ratele de inchiriere/leasing sunt eligibile
pentru finantare din POS proportional cu gradul de utilizare n cadrul proiectului;

Tn situatia Tn care gradul de utilizare pe lund (nr. zile calendaristice de utilizare/nr. de zile
calendaristice din lund) este mai mare sau egal cu 50%, chiria/rata de leasing se va deconta
integral, dar in limita valorii maxime care poate fi decontata in proiect;
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Tn situatia Tn care gradul de utilizare pe lund este mai mic decat 50%, chiria/rata de leasing
se va deconta proportional cu gradul de utilizare;

in cazul inchirierilor de autovehicule (transport persoane/echipamente etc.), pe termen
scurt, ocazional, de maximum 8 zile/luna/autovehicul, beneficiarul/partenerii pot deconta
cheltuieli cu inchirierea autovehiculelor in regim “rent a car”. Costurile pentru astfel de
servicii nu trebuie sa depaseasca preturile practicate in mod curent pe piata de profil.

cheltuieli de tip FEDR - in contextul prezentului apel, achizitionarea? de mobilier,
echipamente, inclusiv echipamente IT este permisa doar in cazul in care o astfel de achizitionare
este necesara pentru realizarea obiectivului proiectului.

Toate dotarile de tip FEDR ce urmeaza a fi achizitionate in cadrul proiectului vor fi justificate
din punct de vedere al necesitatii acestora in vederea indeplinirii activitatilor prevazute in
proiect, precum si din punct de vedere al rezonabilitatii preturilor.

Cheltuielile eligibile directe reprezinta cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati
individuale din cadrul proiectului si pentru care este demonstrata legatura cu activitatea/
subactivitatea in cauza

C“;;esg“::;e Subcategorie MySMIS i:::ia:‘t;gorla (descrierea  cheltuielii)
Cheltuieli de | Cheltuieli de tip FEDR, cu Cheltuieli cu achizitia de mobilier,
tip FEDR exceptia  achizitionarii  de echipamente medicale folosite 1in

terenuri si  bunuri imobile, activitatea didactica, inclusiv
precum si de infrastructura echipamente IT, alte cheltuieli pentru
investitii necesare derularii activitatilor
proiectului,
Cheltuieli pentru reabilitarea spatiilor
in care se vor derula activitatile de
formare la nivelul proiectului

Cheltuieli de tip FEDR sunt eligibile incepand cu data aprobarii cererii de finantare si in plafon
de maximum 15% din valoarea totala a cheltuielilor eligibile directe aferente proiectului.
Procentul de maximum 15% va fi respectat in toate etapele:

o la elaborarea cererii de finantare, bugetul proiectului va fi construit astfel incat sa fie
respectata limita de 15% cheltuieli de tip FEDR;

o in etapa de evaluare a cererii de finantare, inclusiv ca urmare a corectiilor efectuate,
bugetul va fi redimensionat pentru a respecta procentul de 15% cheltuieli de tip FEDR;

o 1n implementarea proiectului, indiferent de modificarile aduse bugetului, acesta va
respecta procentul de 15% cheltuieli de tip FEDR;

o la depunerea cererii de rambursare finala, la nivel de proiect, cheltuieli de tip FEDR vor
fi de maxim 15% din cheltuielile eligibile directe decontate. In situatia in care acest

12 Conform art 16 alin 1 lit b din Regulamentul FSE+ nr. 1057/2021
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procent va fi depasit, suma aferenta va fi ajustata proportional cu depasirea plafonului
de 15%.

Aceste echipamente trebuie sa fie justificate din punct de vedere al caracteristicilor tehnice,
parametri, functii etc. si al necesitatii acestora, in vederea indeplinirii activitatilor prevazute in
proiect.

Plafoane aplicabile cheltuielilor de tip FEDR

Tip e chelulala d tip FEDR rorectel POS (far TvA) - ll/bucatts
Laptop/Notebook 5.500
Computer desktop 6.500
Videoproiector 3.600
Imprimanta 6.000
Multifunctionala 14.000
Tableta 2.500

Asigurarea rezonabilitatii costurilor

n aplicarea dispozitiilor OUG nr. 66/2011 solicitantii de finantare sunt obligati s& asigure incd din
faza de depunere a proiectelor, justificarea preturilor si costurilor introduse in buget, in raport
cu pretul pietei. Pentru acestea se pot utiliza cereri de pret, cataloage, orice baza de date
disponibila de pe internet, consemnate intr-un studiu de piata sau alt document centralizator
care sa poata asigura justificarea corespunzatoare a preturilor si costurilor utilizate in proiect.

Pentru fundamentarea costurilor incluse in buget, solicitantul poate atasa la cererea de
finantare Analiza de piatd pentru bunurile/serviciile/lucrdrile achizitionate din bugetul eligibil al
proiectului. In cadrul analizei nu se fundamenteaz3 costul echipamentelor si serviciilor pentru
care sunt stabilite in Ghidul solicitantului plafoane maxime de decontare.

B. Cheltuielile eligibile indirecte

Acestea reprezinta cheltuielile efectuate pentru functionarea de ansamblu a proiectului si care nu
pot fi atribuite direct unei anumite activitati incadrata la o activitate de baza (1, 2).

Pentru cheltuielile indirecte, in cadrul prezentului apel, se va utiliza optiunea de cost simplificat -
rata forfetara (Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 1060/2021, maximum 7%
din valoarea totala a cheltuielilor eligibile directe — (articolul 54, lit. a), astfel nu se vor depune
documente justificative atunci cand vor fi solicitate la rambursare.
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Categorii de costuri indirecte:

Categorie MySMIS Subcategorie MySMIS Subcategoria (descrierea cheltuielii) contine:

cheltuieli de informare si publicitate proiect - vezi sectiunea 3.21;
cheltuieli pentru managementul proiectului®3:
o cheltuielile de personal:
e experti suport pentru activitatea managerului de proiect ex.

= consilier juridic, expert suport IT pentru activitatea aferenta
managementului proiectului, experti de asigurare a masurilor obligatorii
de informare si publicitate proiect; responsabil resurse umane

e personal administrativ si auxiliar care asigura suport pentru activitatea
managerului de proiect:

=  ex. contabil, responsabil de medicina muncii, casier, arhivar, sofer,

Cheltuieli indirecte personal pentru curatenie, administrator de cladire, paznic, etc.

conform art. 54. lit. a) o cheltuieli privind deplasarea persoanelor din echipa de proiect incadrate la
din RDC nr. 2021/1060 cheltuieli indirecte;

o cheltuieli pentru echipamentele si dotarile necesare echipei de proiect, alte
cheltuieli necesare (de ex. utilitdti, materiale consumabile, echipamente IT,
combustibil, cheltuielile cu leasingul prevédzute la art. 9 din HG nr. 399/2015,
(materiale auxiliare, combustibili, piese de schimb, alte materiale consumabile
etc.);

Cheltuieli sub forma
de rate forfetare

alte cheltuieli necesare derularii din punct de vedere administrativ-financiar a
proiectului: cheltuieli pentru expertiza contabild; cheltuieli financiare (taxe, comisioane
bancare);

cheltuielile pentru elaborarea Cererii de finantare, efectuate inainte de aprobarea
cererii de finantare (doar pentru proiectele aprobate)

13 Au rol de exemplificare, nu au rol exhaustiv
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Pentru toate aceste tipologii de cheltuieli indirecte sunt acceptate inclusiv cheltuieli cu
serviciile.

Pentru cheltuielile eligibile indirecte, se va aplica rata forfetara de:

o maximum 7% din valoarea totala a cheltuielilor eligibile directe, in conformitate cu
prevederile art. 54 lit. a) din Regulamentul (UE) nr. 2021/1060

.....

baza de optiuni simplificate de cost — rate forfetare nu se vor depune documente justificative,
decontarea cheltuielilor indirecte pe baza acestui mecanism se va realiza prin aplicarea, in
cadrul fiecarei cereri de rambursare, a ratei forfetare aplicate la costurile eligibile directe
validate ca fiind eligibile in cererea respectiva.

5.3.3. Categorii de cheltuieli neeligibile

Daca se impune, in bugetul proiectului pot fi incluse si cheltuieli neeligibile declarate de
solicitant/partener ca fiind necesare implementarii proiectului.

Aceste costuri neeligibile vor fi suportate de solicitant/partener/parteneri si nu vor fi
solicitate spre rambursare. De asemenea, in aceasta situatie este permisa depasirea valorii
maxime a proiectului, cu valoarea cheltuielilor neeligibile declarate ca necesare
implementarii proiectului.

Cheltuielile neeligibile necesare implementarii proiectului vor fi evidentiate in cadrul
bugetului proiectului.

Este recomandat ca bugetul proiectului sa fie proportionat corect in raport cu investitia vizata
si sa asigure fonduri suficiente si costuri realiste.

Orice alte cheltuieli care nu sunt incadrate in categoria cheltuielilor eligibile si a cerintelor din
prezentul ghid sunt neeligibile.

Exemple de costuri neeligibile:
cheltuielile prevazute la art. 64 din Regulamentul (UE) nr. 2021/1060;

cheltuielile efectuate in sprijinul relocarii potrivit art. 66 din Regulamentul (UE) nr.
2021/1060;

cheltuielile excluse de la finantare potrivit art. 7 alin. (1), (4) si (5) din Regulamentul (UE)
nr.2021/1058;

cheltuielile excluse de la finantare potrivit art. 16 alin. (1) si art. 22 alin. (4) din
Regulamentul (UE) nr. 2021/1057;

cheltuielile excluse de la finantare potrivit art. 9 din Regulamentul (UE) nr. 2021/1056;
achizitia de echipamente si autovehicule sau mijloace de transport secondhand;
amenzi, penalitati, cheltuieli de judecata si cheltuieli de arbitraj;

cheltuielile efectuate peste plafoanele specifice stabilite de autoritati de management prin
ghidul solicitantului, Tn aplicarea prevederilor art. 2 alin. (1) lit. f) din Hotararea de Guvern
nr. 873/ 2022;

cheltuielile prevazute la art. 10 din HG nr. 873/2022 pentru stabilirea cadrului legal privind
eligibilitatea cheltuielilor efectuate de beneficiari in cadrul operatiunilor finantate in
perioada de programare 2021-2027 prin Fondul european de dezvoltare regionala, Fondul
social european Plus, Fondul de coeziune si Fondul pentru o tranzitie justa;
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cheltuielile excluse de la finantare de autoritatea de management prin ghidul
solicitantului, n aplicarea prevederilor art. 2 alin. (1) lit. f) din Hotararea de Guvern nr.
873/ 2022, corespunzator specificului programului si particularitatilor operatiunilor;

cheltuielile realizate in cadrul operatiunilor care intra sub incidenta prevederilor art. 63
alin. (6) din Regulamentul (UE) 2021/1060, cu exceptia situatiilor reglementate la art. 20
alin. (1) lit. b) din acelasi Regulament;

TVA recuperat pe baza declaratilor depuse la ANAF;

contributia Tn natura;

amortizarea;

cheltuielile privind achizitia de dotari / echipamente second-hand;
achizitia de terenuri, bunuri imobile si de infrastructurs;

cheltuieli neeligibile, dar necesare implementari proiectului.

5.3.4. Optiuni de costuri simplificate. Costuri directe si costuri indirecte
A. Cheltuieli directe

Cheltuieli directe sunt acele cheltuieli care pot fi atribuite unei anumite activitati individuale
din cadrul proiectului si pentru care este demonstrata legatura directa cu activitatea in cauza.

B. Cheltuieli indirecte

Cheltuielile indirecte sunt acele cheltuieli efectuate pentru functionarea de ansamblu a
proiectului si care nu pot fi atribuite direct unei anumite activitati.

5.3.5. Optiuni de costuri simplificate. Costuri unitare/sume forfetare si rate forfetare

Cheltuielile directe efectuate in cadrul proiectului vor fi decontate doar pe baza de costuri
reale, pentru care se depun la decontare documente justificative (state de plata, facturi etc.).

Pentru cheltuielile indirecte, in cadrul prezentului apel, se va utiliza optiunea simplificata de
cost simplificat - rata forfetara de 7% din valoarea totala a cheltuielilor eligibile directe
(Regulamentul UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 1060/2021, articolul 54, lit. a).

5.3.6. Finantare nelegata de costuri
n cadrul prezentului ghid nu este vizat optiunea Finantare nelegatd de costuri.

5.4. Valoarea minima si maxima eligibila/nerambursabila a unui proiect
n cadrul prezentului apel va fi selectat pentru finantare un singur proiect.
Valoarea minima eligibila a proiectului este de 200.001 euro.

Valoarea maxima eligibila a proiectului este de 15.000.000 euro.

Pentru proiectele a caror valoare depaseste valoarea maxima solicitata de la Program,
solicitantul isi asuma acoperirea diferentei de finantare prin transmiterea Anexa 4:
Declaratia unica.

Conversia Euro/RON se va face la cursul de schimb InforEuro, valabil la data publicarii
versiunii aprobate a ghidului, respectiv luna ianuarie 2024.

Bugetul proiectului va fi exprimat DOARin lei.
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5.5. Cuantumul cofinantarii acordate

Cuantumul asistentei financiare nerambursabile se stabileste in mod individual, in functie de
modalitatea de organizare juridica a solicitantului/partenerilor in conformitate cu capitolul 3.4
Rata de cofinantare.

5.6. Durata proiectului

Perioada de implementare a activitatilor proiectului nu va depdsi 31 decembrie 2028.
Proiectele care vor prevedea o perioada de implementare dincolo de aceasta data vor fi
respinse.

Solicitantul trebuie sa prevada in mod realist perioada de implementare pentru fiecare
activitate si subactivitate in parte, luand in considerare specificul fiecarei activitati/
subactivitati.

5.7. Alte cerinte de eligibilitate a proiectului

5.7.1. Eligibilitatea proiectului (tipuri de proiecte, stadiul proiectului, evitarea dublei
finantari, contributia la obiectivul specific)

Proiectul nu vizeaza actiuni incepute inainte de 1 ianuarie 2021;
Proiectul nu propune finantarea unor contracte de achizitie publica incheiate anterior
datei de 01 ianuarie 2021;
Perioada de implementare a activitatilor proiectului nu va depasi 31 decembrie 2028
Proiectul nu a fost finalizat fizic sau implementat integral inainte de depunerea cererii
de finantare, indiferent daca au fost efectuate sau nu toate platile aferente;
Proiectul propus cuprinde masurile minime de informare si publicitate;
Proiectul nu face in mod direct obiectul unui aviz motivat al Comisiei cu privire la o
incalcare in temeiul articolului 258 din TFUE care pune in pericol legalitatea si
regularitatea cheltuielilor sau desfasurarea proiectului;
Bugetul proiectului propus respecta structura si limitdrile impuse prin Ghidul
solicitantului
Proiectul propus spre finantare (activitatile proiectului, cu aceleasi rezultate, pentru
aceiasi membri ai grupului tintd) nu a mai beneficiat de sprijin financiar din fonduri
nerambursabile (dubla finantare) conform mentiunilor din ghidul solicitantului
capitolul 5.2.2, activitatea 2.

6. INDICATORI DE ETAPA

Indicatorii de etapa’? reprezintd repere cantitative, valorice sau calitative fatd de care este
monitorizat si evaluat, intr-o maniera obiectiva si transparenta, progresul implementarii unui
proiect; in functie de natura proiectelor, indicatorii de etapa pot reprezenta: realizarea unor
activitati sau sub-activitati din proiect, atingerea unor stadii de implementare sau de executie

14 Conform OUG nr. 23/2023, art 2
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tehnica sau financiara pre-stabilite, precum si stadii sau valori intermediare ale indicatorilor
de realizare.

o Deoarece activitatea de baza vizeaza masuri de tip FSE+, respectiv elaborarea de
instrumente de lucru, precum si derularea de activitati de formare, indicatorii de etapa
se coreleaza cu activitatea de baza, declarata de solicitant in cererea de finantare,
precum si cu rezultatele asteptate ale proiectului.

Tndeplinirea indicatorului de etap se raporteaza si se probeazd prin raportul de progres si prin
documentele justificative care il insotesc, la termenul stabilit pentru depunerea raportului de
progres.

Solicitantul include in cererea de finantare indicatorii de etapa, acestia reprezentand baza
pentru stabilirea Planului de monitorizare care va fi anexa la contractul de finantare. vezi
Anexa 6: Indicatori de etapa si Anexa 7: Plan de monitorizare, aferente prezentului ghid.

ATENTIE!

Pentru neindeplinirea indicatorilor de etapa se aplica prevederile OUG nr. 23/2023, cu
modificarile si completarile ulterioare.

7. COMPLETAREA S| DEPUNEREA CERERILOR DE FINANTARE
7.1. Completarea formularului cererii

Instructiuni privind modul de completare al sectiunilor din cererea de finantare pot fi gasite la
urmatoarea adresa: https://resurse.mysmis2021.gov.ro/ords/repo bo/r/mysmis-
2021/home?session=10800092378729

Solicitantul are obligatia de a completa cererea de finantare cu toate informatiile necesare si
de a anexa documentele justificative/documentele suport/anexele obligatorii prevazute in
prezentul ghid, solicitantul fiind responsabil pentru lipsa unora din aceste
informatii/documente/anexe care pot conduce la decizii de respingere a cererii de finantare,
fie Tn etapa de evaluare tehnico-financiara, fie in etapa de contractare.

Prin depunerea cererii de finantare, solicitantul si partenerii acestuia inteleg si isi asuma
respectarea regulilor privind completarea cererii de finantare, a regulilor privind procesul de
evaluare si selectie a cererilor de finantare (inclusiv a procesului de solutionare a
contestatiilor) si conditiile de acces la finantare/contractare, a termenelor stabilite si/sau
durata unor activitati, asa dupa cum sunt prevazute aceste reguli in prezentul ghid.

7.2. Limba utilizata in completarea cererii de finantare
Cererile de finantare trebuie sa fie redactate in limba romana.
Nu sunt acceptate cereri de finantare:

redactate in alta limba;

in cazul anexarii unor documente emise in altd limba se va anexa obligatoriu si
traducerea legalizata a acestora (de ex: statut, act de infiintare, etc.).

Completarea cererii de finantare intr-un mod clar si coerent va inlesni intelegerea logicii
proiectului si va facilita procesul de evaluare si selectie a acesteia.

7.3. Metodologia de justificare si detaliere a bugetului cererii de finantare
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Completarea bugetului cererii de finantare se va face conform prevederilor prezentului ghid,
inclusiv a anexelor la acesta.

Corectitudinea, coerenta documentelor si informatiilor financiare, precum si justificarea
acestora este esentiala in procesul de evaluare si selectie.

Solicitantii trebuie sa asigure o contributie proprie in proiect raportata la tipologia entitatii si
aplicata la valoarea pe care o gestioneaza in cadrul parteneriatului, toate cheltuielile
neeligibile ale proiectului, acoperirea diferentei de finantare pentru proiectele a caror valoare
totala depaseste limitele maxime, precum si eventualele cheltuieli suplimentare ce pot aparea
pe durata implementarii proiectului.

in vederea completarii bugetului este obligatorie definirea activitatilor si subactivititilor,

detalierea achizitiilor, precum si selectarea sursei de cofinantare proprie de la sectiunea

“Capacitate solicitant” din Cererea de finantare.

Completarea formularului aferent cheltuielii

Pentru acest pas este necesara completarea urmatoarelor campuri:

o Descrierea cheltuielii — in acest camp se vor introduce informatii privind denumirea
cheltuielii, precum si o scurtad descriere tehnica a acesteia (ex denumirea echipamentului
FEDR achizitionat etc). Pentru costurile salariale se recomanda ca in descrierea cheltuielii

sa se precizeze numarul de ore de lucru pe zi, dupa caz, precum si numarul de zile sau luni
pentru care va fi angajata fiecare persoana;

o Categorie — se va selecta din nomenclator categoria in care se incadreaza cheltuiala;

o Subcategorie —se va selecta din nomenclator subcategoria in care se incadreaza cheltuiala;

o Tip —se va selecta daca cheltuiala este directa sau indirecta;

o U.M. —unitatea de masura (Pentru costurile salariale se recomanda ca unitatea de masura
sa fie ord);

o Cantitate — cantitatea necesara a fi folosita in cadrul sub activitatii;

o Pret unitar fara TVA;

o Valoarea totala TVA —se va introduce valoarea totala TVA aplicabil cheltuielii;

o Nerambursabil — se calculeaza valoarea nerambursabild aferenta cheltuielii (in functie de

cofinantarea stabilita prin ghidul solicitantului pentru apelul de proiecte). Recomandam
calcularea acesteia prin scaderea valorii contributiei proprii din valoarea totalad a valorii
eligibile a cheltuielii;

o Justificare —se vor introduce urmatoarele informatii:
o justificarea necesitatii efectuarii cheltuielii;
o justificarea cantitatii si costului unitar;
o descrierea tehnica a echipamentelor si dispozitivelor;
o

Pentru costurile salariale se vor detalia numarul de ore de lucru pe zi, dupa caz,
precum si numarul de zile sau luni pentru care va fi angajata fiecare persoang;

Pentru justificarea costurilor detaliate in buget (exceptie costurile indirecte care fac obiectul
decontarii prin mecanismul de costuri simplificate) este obligatorie incarcarea in sistem de
documente justificative (ex. oferte de pret, studii de piatd, analize de pret, etc).
Justificarea costurilor pentru resursa umana va fi facuta pe baza numarului de ore lucrate
corelate cu activitatea desfasurata in cadrul proiectului.
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Tn cazul in care existd cheltuieli de echipamente care vor fi folosite in cadrul mai multor
activitati/ subactivitati, acestea vor fi alocate unei singure sub activitati (se va evita spargerea
costului echipamentului pe mai multe activitati/ subactivitati).

Solicitantul/beneficiarul va avea in vedere impartirea bugetului proiectului, atat in etapa de
depunere a proiectului, cat si la depunerea cererilor de rambursare, inclusiv pe urmatoarele
coduri:

Dimensiunea 1: Domeniu de interventie:
160. Masuri de imbundtdtire a accesibilitdtii, eficacitdtii si rezilientei sistemelor de
sdndtate (cu exceptia infrastructurii)

Dimensiunea 2 — Forma de finantare:
01. Grant — toate resursele proiectului

Dimensiunea 3: Mecanism teritorial de punere in practica si abordare teritoriala, codul
selectat este:

33. Alte aborddri — Nicio orientare teritoriald — toate resursele proiectului
Dimensiunea 6 — Teme secundare in cadrul FSE+

09. Nu se aplica
Dimensiunea 7 — Dimensiunea egalitatii de gen in cadrul FSE+*

02. Integrarea perspectivei de gen

7.4. Anexe si documente obligatorii la depunerea cererii
Anexe:
++ Anexa 4: Declaratia unica
+» Documente statutare pentru solicitant/solicitant si parteneri
documentele care demonstreaza forma de constituire/documente statutare;
document de numire a reprezentantului legal/imputernicitului;
act de identificare al reprezentantului legal/imputernicitului.

X/

+» Documente pentru solicitant si parteneri care sa ateste indeplinirea conditiilor de
eligibilitate, respectiv:
o Statutul/documentele de constituire/ infiintare ale solicitantului care atesta ca
acesta este o unitate sanitara publicd, cu activitate universitara, cu competente in
furnizarea de tratament acut al accidentului vascular cerebral

o Documente de organizare si functionare care dovedesc ca aceasta detine in
structura interna:

o unitate/unitati de terapie acuta neurologica (pentru solicitant)
o sectie de neurochirurgie;

o tehnici imagistice necesare (CT/CTA, RM/ Angio - RM, Doppler trans-
cranian).

o Schema de personal/alte documente similare care atesta faptul ca in structura
interna existd minim 2 medici radiologi interventionisti atestati sau medici cu
atestat de neuroradiologie interventionala.
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o Registrul de Inventar al unitatii sanitare care atesta dotari minime necesare, anume
angiograf mono sau biplan;

o Ghiduri/ protocoale privind diagnosticul si tratamentul pacientilor critici cu
afectiuni vasculare cerebrale acute care atesta experienta solicitantului si a
personalului intern in:

o elaborarea de protocoale/ghiduri privind diagnosticul si tratamentul
pacientilor critici cu afectiuni vasculare cerebrale acute;

o organizarea de activitati de formare a personalului medical de a raspunde
si gestiona cazurile de pacienti critici cu patologie vasculara cerebrala
acuta.

% 1n cazul proiectelor implementate in parteneriat:
Anexa 8: Acordul de parteneriat;
Nota justificativd in care se prezintd analiza valorii addugate a parteneriatului;
Procedura de selectie a partenerilor din sectorul privat, (daca este cazul).

¢ Alte documente:
Fise de post care stabilesc experienta expertilor relevanti implicati in derularea
activitatilor 1 si 2 si a subactivitatilor aferente:— conform Anexa 1: Criterii de evaluare
si selectie:

o experti responsabili cu elaborarea ghiduri de practicd medicala privind
diagnosticul si tratamentul pacientilor critici cu afectiuni vasculare cerebrale
acute - sub-activitatea 1.1/ghiduri de practicd medicald pentru diagnosticul
etiopatogenic, tratamentul acut, preventia secundard si neurorecuperarea
precoce a AVC ischemice constituite si tranzitorii, a hemoragiei cerebrale si a
hemoragiei subarahnoidiene, pe baza ghidurilor terapeutice actuale - sub-
activitatea 1.2.;

o experti implicati in derularea sub-activitatii 1.3..;
o experti formatori implicati in derularea sub-activitatilor 2.1.- 2.6.;

< Documente care sa demonstreze experienta relevanta in domeniul activitatilor
desfasurate in proiect de parteneri;

+* Tabel corelare buget-activitati-resurse - Anexa 11

++ Declaratia privind eligibilitatea TVA - Anexa 12

+» Pentru toate achizitiile de echipamente si alte tipuri de achizitii (cu exceptia celor care fac

obiectul costurilor indirecte si al costul echipamentelor si serviciilor pentru care sunt

stabilite in Ghidul solicitantului plafoane maxime de decontare) se vor depune minim 2

oferte sau cercetari de piata efectuate de solicitant din surse independente si verificabile:

statistici oficiale, standarde de calitate, preturi standard, oferte de piatd echipamente,

justificari ale costurilor necesare in procesul de evaluare a rezonabilitatii costurilor;

7.5. Aspecte administrative privind depunerea cererii de finantare
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Cererile de finantare se depun exclusiv prin intermediul aplicatiei MySMIS2021/SMIS2021+
prin completarea si transmiterea acesteia integral, inclusiv prin incarcarea documentelor
mentionate in sectiunea 7.4.

Toate cererile de finantare transmise in alt mod si/sau toate documentele aferente unei cereri
de finantare transmise in alt mod nu vor fi luate in considerare in procesul de evaluare si
selectie.

La cererea de finantare, solicitantul anexeaza, indiferent de program sau de apelul de proiecte,
Anexa 4: Declaratia unica, care se completeaza conform prevederilor art. 8 alin. (2) si (3) din
OUG nr. 23/2023 privind instituirea unor mdsuri de simplificare si digitalizare pentru
gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021—2027 si prin care
solicitantul declard indeplinirea tuturor conditiilor de eligibilitate si a cerintelor de
conformitate administrativa.

Solicitantul are obligatia de a completa cererea de finantare cu toate informatiile necesare.
Solicitantul are obligatia de a anexa, la cererea de finantare, toate documentele justificative,
documentele suport si anexele solicitate a fi completate si transmise in prezentul ghid al
solicitantului, necesare pentru etapa de evaluare tehnico-financiara a proiectului, acesta fiind
responsabil pentru lipsa unora din aceste informatii, documente sau anexe care pot conduce
la decizii de respingere a cererii de finantare in oricare din etapele de evaluare, de selectie sau
de contractare.

Solicitantul va detalia abordarea propusa pentru implementarea tuturor subactivitatilor,
acordand o atentie deosebita urmatoarelor subactivitati:

Sub-activitatea 1.1. - Elaborarea de ghiduri de practicd medicald privind diagnosticul
si tratamentul pacientilor critici cu afectiuni vasculare cerebrale acute pentru care
sunt disponibile in prezent proceduri interventionale de tratament (AVC ischemice
acute si hemoragie subarahnoidiand);

Sub-activitatea 1.2. - Elaborarea de ghiduri de practicd medicald pentru diagnosticul
etiopatogenic, tratamentul acut, preventia secundard si neurorecuperarea precoce a
AVC ischemice constituite si tranzitorii, a hemoragiei cerebrale si a hemoragiei
subarahnoidiene, pe baza ghidurilor terapeutice actuale;

Sub-activitatea 1.3. — Actualizarea Registrului National de Tratament Interventional
al AVC acute;

Sub-activitatea 2.1. - Organizarea si derularea unui program de tipul formare de
formatori (train the trainer) pentru a asigura resursa umand necesard sustinerii
formadrii in vederea obtinerii atestatului de studii complementare in neuroradiologie
interventionald nivel | si Il si pentru cursurile cu personalul medical din cadrul sectiilor
de neurologie, al serviciilor publice de ambulantd/ SMURD si cu personalul medical
din unitdtile primiri urgente;

Sub-activitatea 2.2. - Organizarea si derularea unui program de formare in vederea
obtinerii atestatului de studii complementare in neuroradiologie interventionald nivel
Isill;

Sub-activitatea 2.3 - Organizarea si derularea unui program de formare pentru
personalul medical din sectiile de neurologie (medici si asistenti medicali);

Sub-activitatea 2.4. - Organizarea si derularea unui program de formare pentru
asistenti medicali si medici din serviciile publice de ambulantd/SMURD;
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Sub-activitatea 2.5.- Organizarea si derularea unui program de formare pentru
asistenti medicali din unitdtile primiri urgente;
Sub-activitatea 2.6. - Organizarea si derularea unui program de formare pentru
asistenti medicali din unitdtile primiri urgente.

7.6. Anexele si documente obligatorii la momentul contractarii
La momentul contractarii se vor depune minim urmatoarele:

Actele de infiintare si de dobandire a personalitatii juridice sau in cazul in care au fost
infiintate in baza unor acte normative, indicarea acestora;

Documentele statuare actualizate cu ultimele modificari (ex. act constitutiv, statut etc
actualizate cu ultimele modificari);

Extras actualizat din Registrul Asociatiilor si Fundatiilor sau certificat emis de Judecatorie
sau Tribunal, care sa ateste numarul de inregistrare al organizatiei si situatia juridica a
organizatiei — daca este cazul;

Certificat ONRC (daca este cazul);

Certificat de atestare fiscala, referitor la obligatiile de plata la bugetul local, precum si la
bugetul de stat din care sa reiasa ca solicitantul si-a achitat obligatiile de plata nete la
bugetul de stat si respectiv bugetul local, in cuantumul stabilit de legislatia Tn vigoare.
Certificatul de atestare fiscala trebuie sa fie in termen de valabilitate. Toti membrii
parteneriatului vor prezenta acest document. Certificatul trebuie sa fie insotit de Anexa
privind verificarea eligibilitatii solicitantilor de fonduri externe nerambursabile emisa in
conformitate cu prevederile Ordinului comun, al ministrului administratiei si internelor si
ministrului finantelor publice, nr. 75/767/2009 privind aprobarea unor formulare tipizate
pentru activitatea de colectare a impozitelor si taxelor locale, desfasurata de catre
organele fiscale locale, n care trebuie sa fie precizat ca solicitantul se incadreaza, la data
intocmirii certificatului de atestare fiscald, in urmatoarea situatie: "obligatiile de plata
scadente nu depdsesc 1/6 din totalul obligatiilor datorate in ultimul semestru incheiat".

Certificatul de cazier fiscal al solicitantului. Certificatul de cazier fiscal trebuie sa fie in
termen de valabilitate, conform prevederilor OG nr. 39/2015 privind cazierul fiscal, cu
modificdrile si completdrile ulterioare. Tn cazul parteneriatelor toti membrii
parteneriatului vor prezenta acest document;

Tmputernicire din partea consiliului director pentru persoana desemnatd si semneze
contractul de finantare/documentele contractului, dupa caz

Formularul bugetar Fisa proiectului finantat/propus spre finantare in cadrul programelor
aferente Politicii de coeziune a Uniunii Europene" (cod 23);

Formularul Fisd de fundamentare. Proiect propus la finantare/finantat din fonduri
europene;

Declaratie pe proprie raspundere conform careia solicitantul confirma faptul ca nu exista
modificari intervenite asupra conditiilor initiale prezentate in cererea de finantare
evaluata si aprobata

Planul de monitorizare a proiectului — Anexa 7 la Contractul de finantare Conditii Generale;

Graficul cererilor de prefinantare/plata/rambursare — Anexa 3 la Contractul de finantare
Conditii Generale;
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Alte documente necesare a fi depuse ca urmare a finalizarii procesului de evaluare tehnica
si financiara.
7.7. Renuntarea la cererea de finantare

Tn situatia renuntérii la solicitarea finantarii, solicitantul va trebui s3 transmita o cerere citre
AM POS. Renuntarea la cererea de finantare se va face numai de catre reprezentantul
legal/persoana imputernicita al/a solicitantului/liderului de parteneriat in mod expres prin
mandat special/ imputernicire speciala. Retragerea solicitarii de finantare depuse se va realiza
prin sistemul informatic MySMIS2021 prin care cererea de finantare a fost depusa.
Documentatia cererii de finantare depuse, va fi arhivata corespunzator procedurilor specifice.
Procedura de renuntare la cererea de finantare depusa, anterior mentionata, se aplica pentru
toate etapele procesului de evaluare, selectie si contractare.

8. PROCESUL DE EVALUARE, SELECTIE SI CONTRACTARE A PROIECTELOR
8.1. Principalele etape ale procesului de evaluare, selectie si contractare

Procesul de evaluare si selectie a proiectelor se realizeaza in conformitate cu prevederile art.
69, art. 72, art. 73 ale Regulamentului UE de stabilire a dispozitiilor comune nr. 2021/1060,
precum si cu Metodologia de evaluare si selectie a operatiunilor in cadrul Programului
Sdndtate®>.

Ulterior depunerii, cererile de finantare vor intra in etapele de conformitate administrativa,
evaluare si selectie in urma carora vor fi finantate doar proiectele care intrunesc toate
conditiile de eligibilitate si care, in urma evaluarii tehnice si financiare, sunt admise si se
incadreaza in alocarea apelului de proiecte respectiv.

Calculul termenelor se realizeaza in conformitate cu prevederile Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr. 23/2023 privind instituirea unor mdsuri de simplificare si digitalizare pentru
gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de Coeziune 2021-2027, cu modificdrile si
completdrile ulterioare, precum si cu regulile aplicabile prevazute in Codul Civil aprobat prin
Legea nr. 287/2009, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare..

8.2. Conformitate administrativi — DECLARATIA UNICA

Proiectele conforme din punct de vedere al criteriilor de depunere (data, ora si modalitate de
depunere) vor intra in etapa de conformitate administrativa.

Respectarea cerintelor de ordin administrativ si indeplinirea conditiilor de eligibilitate, asa
cum sunt prevazute in Ghidul Solicitantului, sunt asumate prin Declaratia unica a
solicitantului/ partenerului care se depune odata cu cererea de finantare, urmand ca, in
situatia in care, dupa evaluarea tehnica si financiara, proiectul este propus pentru contractare,
solicitantul sa faca, in etapa de contractare dovada indeplinirii conditiilor de eligibilitate
prevazute de Ghidul Solicitantului prin documente justificative.

Astfel, verificarea conformitatii administrative este complet digitalizata, respectiv este
realizata Tn mod automat prin sistemul informatic MySMIS2021, pe baza declaratiei unice
generata de sistemul informatic MySMIS2021.

Verificarea conformitatii administrative va urmari existenta cererii de finantare si a anexelor
necesare a fi depuse conform sectiunii 7.4.

5 modificatd in reuniunea Comiteului de Monitorizare a Programului Sdnitate din data de 11 decembrie 2023
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Anexa 4 - Declaratia Unica a solicitantului

Se va transmite Declaratia unica pentru solicitant, iar in cazul parteneriatelor, se genereaza si
se Tncarca atat pentru liderul de parteneriat, cat si pentru fiecare partener.

Aplicatia MySMIS2021/SMIS2021+ va genera declaratia unicd, care va fi semnata cu
semnaturd electronica extinsad de catre reprezentantul legal al solicitantului/partenerului.

n cazul proiectelor implementate in parteneriat:

fiecare partener va completa declaratia unica, care va fi semnata cu semnatura
electronica extinsa de catre reprezentantul legal al partenerului;

pentru liderul de parteneriat, declaratia unica va fi generata de sistemul informatic
doar dupa ce declaratiile unice ale partenerilor au fost semnate electronic de catre
reprezentantii legali ai acestora.

Dupa verificarea digitalizata a conformitatii administrative, sistemul informatic MySMIS2021/
SMIS2021+ va informa solicitantul sau, dupa caz, liderul de parteneriat, cu privire la trecerea
proiectului in etapa de evaluare tehnica si financiara, prin emiterea, in mod automat, a unei
notificari  prin  intermediul aplicatiei. Tn cazul in care sistemul informatic
MySMI52021/SMIS2021+ emite o notificare de neconformitate, nu va fi demarata etapa de
evaluare tehnica si financiara.

8.3. Etapa de evaluare preliminara — daca este cazul (specific pentru interventiile FSE+)
n cadrul prezentului apel nu se aplicd mecanismul de evaluare preliminara.

8.4. Evaluarea tehnica si financiara. Criterii de evaluare tehnica si financiara

Evaluarea tehnica si financiara se efectueaza de catre comisiile de evaluare stabilite la nivelul
autoritatii de management pe baza documentelor depuse 1in sistemul informatic
MySMIS52021/SMIS2021+ la cererea de finantare. Evaluarea tehnica si financiara va permite
aprecierea relevantei, contributiei la realizarea obiectivului specific, a eficacitatii, eficientei si
sustenabilitatii proiectului etc si se va realiza in baza grilei de evaluare, care reprezinta Anexa
la prezentul ghid.

Grila de evaluare tehnica si financiara se completeaza si se genereaza in sistemul informatic
MySMI152021/SMIS2021+.

Criteriile de evaluare tehnica si financiara aplicabile prezentului apel de proiecte sunt cuprinse
in Anexa 1: Criterii de evaluare si selectie

Pe parcursul etapei de evaluare tehnica si financiara, comisia de evaluare poate solicita
clarificari cu termen limita de raspuns de maxim 5 zile lucratoare/solicitare. Termenul curge
din ziua lucratoare imediat urmatoare transmiterii solicitarii prin sistemul electronic.
Clarificarile se vor transmite urmand modalitatea descrisa in manualul MYSMIS2021+.

Tn lipsa transmiterii unor réspunsuri la clarificdrile solicitate, AM, dup& caz, va analiza cererea
de finantare pe baza informatiilor existente.

Expertii evaluatori pot recomanda modificarea bugetului proiectului in sensul reducerii valorii
cheltuielilor eligibile. Tn cazul in care cei doi evaluatori au interventii pe buget, acestia pot
aplica corectii/ajustari bugetare prin intermediul unei scrisori de modificari bugetare. In cazul
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n care corectiile/ajustarile bugetare depasesc 30% din valoarea solicitata la finantare, cererea
de finantare este respinsa.

Ajustarile/corectiile bugetare se realizeaza de echipa de evaluare doar in urma transmiterii
solicitarii de clarificari si analizarii raspunsului primit de la solicitant (cu exceptia cheltuielilor
neeligibile pe care solicitantul le-a incadrat gresit ca eligibile si/sau a depasirii plafoanelor,
care pot fi corectate sau diminuate, fara sa fie solicitata nicio clarificare).

Solicitantul va fi informat prin intermediul sistemului electronic MySMIS sau prin intermediul
postei electronice (doar in cazul nefunctionarii sistemului electronic MySMIS2021), la adresa
de e-mail mentionata in cadrul cererii de finantare, sectiunea Date de identificare
organizatie/reprezentant legal, asupra modificarilor bugetare efectuate de echipa de
evaluatori, in etapa de selectie. Solicitantul trebuie sa accepte aceste modificari in termen de
maxim 5 zile lucratoare. Tn cazul in care solicitantul nu este de acord cu toate modificirile
propuse sau nu raspunde deloc/in termen la informarea transmisa, proiectul va fi respins.

Tn cazul in care solicitantul nu este de acord cu ajustarile/corectiile bugetare, are posibilitatea
de a formula contestatie potrivit prevederilor prevazute in prezentul Ghid, subcap.
8.8.Contestatii.

8.5. Aplicarea pragului de calitate

n cadrul prezentului apel, se aplicd pragul minim de calitate, precum si praguri minime la
nivelul fiecarui criteriu de evaluare si selectie, dupa cum urmeaza:

N . . Punctaj Punctaj
Criterii de evaluare si selectie . J .. )
maxim minim
Relevanta si contributia proiectului la realizarea 30 21
obiectivului specific
Eficacitatea proiectului 30 21
Eficienta proiectului 30 21
Sustenabilitatea proiectului 10 7
Total 100 70

Pragul minim de calitate de 70 puncte, precum si punctajele minime la nivelul fiecarui criteriu
reprezinta conditii obligatorii pe care o cerere de finantare trebuie sa le indeplineasca pentru
a fi selectata si pentru a intra in procesul de contractare.

Cererile de selectie care nu obtin punctajul minim de 70 puncte si punctajele minime la

nivelul fiecarui criteriu vor fi declarate respinse si nu vor fi incluse pe lista proiectelor
selectate.

Tn situatia in care, In urma procesului de evaluare, mai multe cereri de finantare obtin acelasi
punctaj, precum si punctajul minim de calitate si punctajul minim pe fiecare criteriu prevazut
de prezentul Ghid, criteriile de departajare vor fi:

Criteriul “Relevanta si contributia proiectului la realizarea obiectivului specific FSE+”, iar
n situatia Tn care si prin aplicarea acestui criteriu sunt cereri de finantare cu acelasi punctaj
urmatorul criteriu de departajare este , Eficacitatea proiectului”.

8.6. Aplicarea pragului de excelenta
Tn cadrul prezentului apel NU se aplicd mecanismul de prag de excelenta.
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8.7. Notificarea rezultatului evaluarii tehnice si financiare.

Rezultatele evaluarii tehnice si financiare se comunica solicitantului/liderului de parteneriat
electronic, prin intermediul sistemului informatic MySMIS2021/SMIS2021+, indicdndu-se
punctajul obtinut si justificarea acordarii respectivului punctaj, pentru fiecare criteriu in parte.

Evaluarea tehnico-financiara se realizeaza de AM, in conformitate cu criteriile de evaluare
tehnica si financiara prevazute in Ghidul Solicitantului, pentru fiecare cerere de finantare
depusa de catre solicitanti, In termen estimat de 40 de zile calendaristice de la inchiderea
apelului de proiecte.

8.8. Contestatii

Solicitantul poate contesta rezultatul evaluarii tehnice si financiare in termen de 30 de zile
calendaristice, conform dispozitiilor prevazute de Legea 554/2004 privind contenciosul
administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare, , calculat de la data comunicarii
acestuia prin intermediul sistemului informatic MySMIS2021/SMI1S2021+.

Contestatia trebuie sa cuprinda cel putin urmatoarele elemente:

a) datele de identificare ale solicitantului: denumire, sediu, datele de contact, precum si
alte atribute de identificare, in conditiile legii, cum sunt: numarul de inregistrare in
registrul comertului sau intr-un alt registru public, codul unic de inregistrare, precum
si a cererii de finantare: titlu, cod unic SMIS;

b) datele de identificare ale reprezentantului legal al solicitantului;
c) obiectul contestatiei;
d) criteriul/criteriile contestate;

e) motivele de fapt si de drept pe care se intemeiaza contestatia, detaliate pentru fiecare
criteriu de evaluare si selectie in parte contestat;

f) semnatura reprezentantului legal/imputernicit al solicitantului.

Contestatiile trebuie sa vizeze explicit criterii din grila de evaluare. Vor fi reevaluate doar
criteriile contestate.

Comitetul de Solutionare a Contestatiilor va respinge automat contestatiile care nu
indeplinesc conditiile privind termenul de depunere, obiectul si cuprinsul acestora, fara a se
cerceta motivele de drept si de fapt invocate.

Contestatia poate fi retrasa de contestatar pana la solutionarea acesteia, prin MySMIS2021+
sau, daca nu este posibil prin MySMIS2021+, prin solicitarea in scris de retragere a contestatiei
la AM POS.

Termenul maxim de solutionare a unei contestatii este de 30 zile calendaristice de la data
inregistrarii acesteia.

Decizia Comitetului de solutionare a contestatiilor este definitiva Tn sistemul cailor
administrative de atac. Ea poate fi atacata la instantele judecatoresti in conditiile Legii
contenciosului administrativ nr. 554/2004, cu modificarile si completarile ulterioare.

8.9. Contractarea proiectelor
8.9.1. Verificarea indeplinirii conditiilor de eligibilitate
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Intrarea Tn etapa de contractare este adusa la cunostinta solicitantului al carui proiect a fost
selectat, prin aplicatia informatica MySMIS2021/SMIS2021+, in termen de maxim 5 zile
lucratoare calculat de la data finalizarii etapei de evaluare tehnica si financiara, respectiv de
la data finalizarii procesului de contestatii, dupa caz.

in etapa de contractare, solicitantilor li se va solicita de citre AM, prin sistemul informatic
MySMIS2021/SMIS2021+, sa faca dovada celor declarate prin declaratia unicd, respectiv sa
prezinte documentele suport prin care fac dovada indeplinirii tuturor criteriilor de eligibilitate
— Anexa 5: Grila eligibilitate - etapa contractare. Solicitantii care in etapa de contractare pana
la termenul stabilit de catre AM POS nu fac dovada indeplinirii cerintelor conform declaratiei
unice prezentata in etapa de depunere a cererii de finantare, precum si criteriilor prevazute
in Anexa 5: Grila de eligibilitate - etapa contractare sunt declarati respinsi, iar contractul de
finantare nu va fi semnat.

Solicitantii vor avea la dispozitie maxim 15 zile lucratoare de la solicitarea AM PQOS, calculat de
la data primirii solicitarii de la AM POS pentru transmiterea documentelor solicitate in etapa
de contractare, sub sanctiunea respingerii cererii de finantare.

Nu vor fi solicitate documentele verificate deja in procesul de evaluare tehnica si financiara, si
pe care AM POS le-a considerat ca indeplinesc conditiile de forma si continut necesare pentru
trecerea in etapa de contractare, cu exceptia documentelor pentru care este necesara
prezentarea dovezii valabilitatii acestora si in etapa de contractare, precum si a documentelor
pentru care se constata erori materiale.

Nu vor fi solicitate documente si informatii necesare in vederea confirmarii realitatii
informatiilor din declaratia unica depusa de catre solicitant pe care AM POS le poate obtine in
mod direct in baza consimtamantului solicitantului/liderului de parteneriat, dupa caz, cu
respectarea prevederilor legale privind protectia datelor personale din bazele de date
administrate de alte institutii publice, prin implementarea masurilor de
interoperabilitate/interogare a sistemelor/ bazelor de date/rapoartelor sistemului
MySMI52021/SMIS2021+ cu baze de date ale altor autoritati si institutii publice, pe baza
protocoalelor incheiate cu acestea de Ministerul Investitiilor si Proiectelor Europene.

Pentru acele situatii in care obtinerea datelor si informatiilor respective nu este posibila sau
informatiile nu corespund cu cele furnizate de solicitant, AM POS are obligatia de a solicita
clarificari solicitantului si documentele doveditoare.

AM POS poate solicita clarificari in etapa de contractare in legatura cu documentele verificate,
cu respectarea principiului tratamentului egal si nediscriminarii, iar solicitantii au obligatia sa
raspunda la clarificari cu respectarea termenului prevazut de Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 23/2023 privind instituirea unor masuri de simplificare si digitalizare pentru
gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021 — 2027, cu modificarile si
completarile ulterioare, calculat de la data primirii solicitarii de clarificari, sub sanctiunea
respingerii cererii de finantare.

Verificarea indeplinirii conditiilor de eligibilitate se realizeaza pe baza informatiilor si
documentelor prezentate de solicitant, inclusiv ca raspuns la solicitarile de clarificari, a
informatiilor si documentelor care pot fi accesate, obtinute sau puse la dispozitia AM POS din
bazele de date administrate de alte institutii publice, pe baza protocoalelor incheiate cu
acestea si a informatiilor si documentelor care au insotit cererea de finantare disponibile in
sistemul informatic MySMIS2021/SMIS2021+.

71



MINISTERUL INVESTITILOR SI PROIECTELOR EUROPENE
DIRECTIA GENERALA PROGRAM OPERATIONAL SANATATE

Tn cazuri exceptionale si pentru motive independente de solicitant, lider de parteneriat si
parteneri, dupa caz, la solicitarea acestora, procesul de contractare poate fi suspendat, sub
conditia ca perioada de suspendare sa nu afecteze proiectul, astfel incat sa se asigure
implementarea acestuia in conditii optime, in conformitate cu cererea de finantare si cu
incadrare in perioada de programare. Perioadele de suspendare nu pot depasi 45 de zile
calendaristice.

Perioada de verificare a indeplinirii criteriilor de eligibilitate, inclusiv perioada de solicitare de
clarificari pentru emiterea deciziei de aprobare a finantarii, respectiv decizia de respingere a
cererii de finantare, precum si incheierea contractului de finantare nu poate depasi 60 de zile
calendaristice de la data la care solicitantul a luat cunostinta pentru trecerea in etapa de
contractare.

8.9.2. Decizia de acordare/respingere a finantarii

Urmare a verificarii indeplinirii conditiilor de eligibilitate, AM POS va emite decizia de aprobare
a finantarii sau decizia de respingere a finantarii. Pentru proiectele selectate, in baza deciziei
de aprobare a finantarii AM POS va proceda la incheierea contractului de finantare.

AM POS emite decizia de respingere a cererii de finantare, conform procedurii proprii, in etapa
de contractare, cu mentionarea motivelor de respingere, daca intervine cel putin una dintre
urmatoarele situatii:

solicitantul nu face dovada ca cele declarate prin declaratia unica sunt conforme cu
realitatea si corespund cerintelor din ghidul solicitantului;

solicitantul nu raspunde in termenul prevazut in OUG 23/2023 privind instituirea unor
masuri de simplificare si digitalizare pentru gestionarea fondurilor europene aferente
Politicii de coeziune 2021 — 2027, cu modificarile si completarile ulterioare la clarificarile
care sunt solicitate de AM. Decizia de respingere a finantdrii unui proiect se aduce la
cunostinta solicitantului prin sistemul informatic MySMIS2021/SMIS2021+. impotriva
deciziei de respingere a finantarii se poate formula contestatie pe cale administrativa la
AM POS in termenul prevazut in OUG 23/2023 privind instituirea unor masuri de
simplificare si digitalizare pentru gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de
coeziune 2021 — 2027, cu modificarile si completarile ulterioare, calculat de la data primirii
acesteia prin sistemul informatic MySMIS2021/SMIS2021+. Contestatiile depuse dupa
termenul mentionat anterior vor fi respinse.

Tn aceasta etapa, solicitantii pot depune contestatie impotriva deciziei de respingere a
proiectului in termen de 30 de zile calendaristice, iar acestea vor fi solutionate de AM POS in
termen de 30 zile calendaristice de la data inregistrarii lor.

Tn cazul admiterii contestatiei ca rezultat al reverificirii modului de indeplinire a conditiilor de
eligibilitate, AM POS poate decide anularea deciziei de respingere a finantarii si, dupa caz,
emiterea deciziei de selectare si semnarea contractului de finantare, avand in vedere
considerentele deciziei de solutionare a contestatiei.

8.9.3. Definitivarea planului de monitorizare a proiectului

Planul de monitorizare a proiectului (Anexa 2 la contractul de finantare) stabileste indicatorii
de etapa care se vor monitoriza de catre AM pe parcursul implementarii proiectului.

Tn etapa de contractare va fi definitivat Planul de monitorizare a proiectului, anex3 la
contractul de finantare al carui model a fost aprobat prin Ordinul ministrului investitiilor si
proiectelor europene nr. 2041/2023.
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8.9.4. Semnarea contractului de finantare/emiterea deciziei de finantare

Contractul de finantare va fi semnat de MIPE in calitate de Autoritate de Management pentru
Programul Sanatate si beneficiar/lider de parteneriat.

Conditiile Specifice ale contractului de finantare, anexa la contractul de finantare si Anexa 10
la prezentul ghid, completeaza si detaliaza modul de aplicare a Conditiilor generale ale
contractului de finantare.

Contractul se semneaza electronic de ambele parti, MIPE/AMPOQOS fiind ultimul semnatar.

9. ASPECTE PRIVIND CONFLICTUL DE INTERESE

La elaborarea cererii de finantare, precum si pe toata perioada implementarii proiectului,
beneficiarii/partenerii vor trebui sa respecte prevederile legale europene si nationale in
vigoare referitoare la conflictul de interese si la regimul incompatibilitatilor.

Beneficiarii de finantare nerambursabild se obliga sa intreprinda toate diligentele necesare
pentru a evita orice conflict de interese si sa informeze cu celeritate AM POS in legatura cu
orice situatie care da nastere sau este posibil si dea nastere unui astfel de conflict. in cazul
aparitiei riscului unei astfel de situatii beneficiarul/partenerii trebuie sa ia masuri care sa
conduca la evitarea, respectiv stingerea lui si sa informeze in scris AM POS in legatura cu orice
situatie care da nastere sau este posibil sa dea nastere unui astfel de conflict, in termen de 3
(trei) zile lucratoare de la aparitia unei astfel de situatii.

Reprezinta conflict de interese orice situatie care impiedica beneficiarul/partenerii de a avea
o atitudine obiectiva si impartiala, sau care ii impiedica sa execute activitatile prevazute in
cererea de finantare intr-o maniera obiectiva si impartiala, din motive referitoare la familie,
viata personala, afinitati politice sau nationale, interese economice sau orice alte interese.
Interesele anterior mentionate includ orice avantaj pentru persoana in cauza, sotul/sotia sau
o ruda ori un afin, pana la gradul 2 inclusiv.

Aceasta prevedere se aplica beneficiarului, partenerilor, subcontractorilor, furnizorilor si
angajatilor beneficiarului/partenerului si altor persoane juridice publice sau private, in cazul
in care acestea sunt implicate in activitati care pot fi incadrate in executia, auditarea sau
controlul bugetului Uniunii Europene, precum si angajatilor AM POS si persoanelor fizice sau
juridice care desfasoara activitati externalizate pentru AM POS, implicati direct in procesul de
evaluare/ selectie/aprobare/control, dupa caz, a cererilor de finantare, respectiv in procesul
de verificare/autorizare/plata/control al cererilor de rambursare/plata.

Tn temeiul articolului 61 alin. (3) din Regulamentul (UE, Euratom) 2018/1046 al Parlamentului
European si al Consiliului din 18 iulie 2018 privind normele financiare aplicabile bugetului
general al Uniunii, un conflict de interese exista in cazul In care exercitarea impartiala si
obiectiva a functiilor unui actor financiar sau ale unei alte persoane implicate in executia
bugetului ,,este compromisa din motive care implica familia, viata afectiva, afinitatile politice
sau nationale, interesul economic sau orice alt interes personal direct sau indirect”.

n sensul aspectelor mentionate mai sus, beneficiarii si partenerii acestora se obligs s ia

toate masurile pentru respectarea regulilor pentru evitarea conflictului de interese,

conform urmatoarelor prevederi legislative/ghiduri europene si nationale:

o articolul 61 din Regulamentul (UE, EUROATOM) nr. 1046/2018 al Parlamentului
European si al Consiliului din 18 iulie 2018 privind normele financiare aplicabile
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bugetului general al Uniunii, de modificare a Regulamentelor (UE) nr. 1296/2013,
(UE) nr. 1301/2013, (UE) nr. 1303/2013, (UE) nr. 1304/2013, (UE) nr. 1309/2013,
(UE) nr. 1316/2013, (UE) nr. 223/2014, (UE) nr. 283/2014 si a Deciziei nr.
541/2014/UE si de abrogare a Regulamentului (UE, Euratom) nr. 966/2012;

o Capitolul Il, Sectiunea a 2-a Reguli in materia conflictului de interese, din OUG nr.
66/2011 privind prevenirea, constatarea si sanctionarea neregulilor aparute in
obtinerea si utilizarea fondurilor europene si/sau a fondurilor publice nationale
aferente acestora, cu modificarile si completarile ulterioare;

o Titlul IV, Capitolul Il din Legea nr.161/2003 privind unele masuri pentru asigurarea
transparentei in exercitarea demnitatilor publice, a functiilor publice si in mediul
de afaceri, prevenirea si sanctionarea coruptiei, cu modificarile si completarile
ulterioare, pentru beneficiarii care fac parte din categoria subiectilor de drept
public;

o capitolul ll, sectiunea 4 Reguli de evitare a conflictului de interese, (art. 58-63), din
Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice;

o Comunicarea Comisiei - Orientdri privind evitarea si gestionarea conflictelor de
interese in temeiul Regulamentului financiar.

10. ASPECTE PRIVIND PRELUCRAREA DATELOR CU CARACTER PERSONAL

Parlamentul European si Consiliul au adoptat, in data de 27 aprilie 2016, Regulamentul (UE)
2016/679 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu
caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/CE
(Regulamentul general privind protectia datelor RGPD).

Regulamentul (UE) 2016/679 impune un set unic de reguli in materia protectiei datelor cu
caracter personal, cu accent pe transparenta fatda de persoana vizata si responsabilizarea
operatorului de date vis a vis de modul in care acesta prelucreaza datele cu caracter personal.
Regulamentul (UE) 2016/679 stabileste o serie de garantii specifice pentru protectia cat mai
eficienta a vietii private a minorilor, in special in mediul on-line. De asemenea, Regulamentul
consolideaza drepturile garantate persoanelor vizate si introduce noi drepturi: dreptul la
portabilitatea datelor si dreptul la restrictionarea prelucrarii.

RGPD se aplica:

prelucrarii datelor cu caracter personal in cadrul activitatilor derulate la sediul unui
operator sau al unei persoane imputernicite de operator pe teritoriul Uniunii, indiferent
daca prelucrarea are loc sau nu pe teritoriul Uniunii;

prelucrarii datelor cu caracter personal ale unor persoane vizate care se afla in Uniune
de catre un operator sau o persoana imputernicita de operator care nu este stabilit (a)
in Uniune, atunci cand activitatile de prelucrare sunt legate de oferirea de bunuri sau
servicii unor astfel de persoane vizate in Uniune, indiferent daca se solicita sau nu
efectuarea unei plati de catre persoana vizata; sau legate de monitorizarea
comportamentului lor daca acesta se manifesta in cadrul Uniunii.

Solicitantii si beneficiarii de finantare nerambursabila au obligatia respectarii prevederilor
Regulamentului (UE) nr. 2016/679 transpus in legislatia nationala prin Legea nr. 190/2018
privind masuri de punere in aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului
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European si al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce
priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date
si de abrogare a Directivei 95/46/CE, precum si prevederile Directivei 2002/58/CE privind
prelucrarea datelor personale si protejarea confidentialitdtii in sectorul comunicatiilor
publice (Directiva asupra confidentialitatii si comunicatiilor electronice), transpusa in
legislatia nationald prin Legea nr. 506/2004 privind prelucrarea datelor cu caracter personal
si protectia vietii private In sectorul comunicatiilor electronice, cu modificdrile si
completdrile ulterioare.

Astfel, participantii la activitatile proiectului vor fi informati despre obligativitatea de a
furniza datele lor personale si despre faptul ca datele lor personale vor fi prelucrate in
aplicatiile electronice SMIS/MySMIS2021, in fazele de implementare/ sustenabilitate a
proiectului, cu respectarea dispozitiilor legale mentionate. Pe parcursul implementarii
proiectului, beneficiarii vor face dovada ca au obtinut consimtamantul pentru prelucrarea
datelor cu caracter personal de la fiecare participant, in conformitate cu prevederile legale
mentionate.

Depunerea cererii de finantare reprezinta un angajament ferm privind acordul
solicitantului/ partenerilor, iIn nume propriu si/sau pentru interpusi, cu privire la
prelucrarea datelor cu caracter personal procesate in toate fazele de evaluare si selectie si
ulterior, in toate fazele de contractare, implementare, sustenabilitate a proiectului, inclusiv
in cadrul aplicatiilor electronice MySMI52021/SMIS2021+.

Principalele obligatii pentru operatorii de date in aplicarea RGPD sunt:

desemnarea unui responsabil cu protectia datelor (Art. 37-39 din Regulamentul general
privind Protectia Datelor);

cartografierea prelucrarii de date cu caracter personal;

monitorizarea actiunilor care trebuie intreprinse;

gestionarea riscurilor (in cazul in care au fost identificate prelucrari de date cu caracter
personal susceptibile de a prezenta riscuri ridicate pentru drepturile si libertatile

persoanelor fizice, operatorul va efectua o evaluare a impactului asupra protectiei
datelor, in conditiile art. 35 din Regulamentul General privind Protectia Datelor).

11. ASPECTE PRIVIND MONITORIZAREA TEHNICA SI RAPOARTELE DE PROGRES
11.1. Rapoartele de progres

Una dintre activitatile de monitorizare tehnica a proiectelor se realizeaza prin analiza
rapoartelor de progres elaborate de beneficiar, cu o frecventa de 3 luni, si a documentelor
justificative care insotesc raportul de progres.

Raportul de progres se genereaza prin sistemul informatic MySMIS2021/SMIS2021+ de catre
beneficiar si se transmite in termen de 30 de zile de |a finalizarea perioadei de raportare.

Rapoartele de progres transmise de beneficiari contin informatii privind stadiul implementarii
proiectului, modul de desfasurare a activitatilor prevazute in cererea de finantare, daca este
cazul, rezultatele obtinute, indicatorii de realizare si/sau de rezultat realizati pana la
momentul raportdrii, stadiul/realizarea indicatorilor de etapa, si eventualele probleme
intdmpinate pe parcursul implementarii.

Continutul cadru al Raportului de progres al proiectului/Raportului privind caracterul durabil
al proiectului/investitiei este prevazut in anexa nr 5 la Ordinul nr. 1.777/3.05.2023 privind
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aprobarea  continutului/modelului/formatului/structurii-cadru ~ pentru  documentele
prevazute la art. 4 alin. (1) teza intai, art. 6 alin. (1) si (3), art.7 alin. (2) din Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 23/2023 privind instituirea unor masuri de simplificare si digitalizare
pentru gestionarea fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021 — 2027.

AM verificd rapoartele de progres disponibile Tn aplicatia informatica MySMIS
2021/SMI1S2021+ si documentele justificative care il nsotesc Tn scopul urmaririi progresului
proiectelor si a stadiului indeplinirii indicatorilor de realizare si rezultat si al respectarii planului
de monitorizare a proiectului si a realizarii indicatorilor de etapa din plan.

AM, dupa caz, aplica masuri consolidate de monitorizare si poate sa aplice masurile corective
prevazute in contractul de finantare pentru cheltuielile aferente perioadei de raportare
solicitate la rambursare in cazul nerespectarii repetate a termenului de depunere a raportului
care conduce la aparitia de decalaje intre progresul fizic la nivelul tintelor asumate si stadiul
din rapoartele de progres si pe care are obligatia de a le prevedea in contractul de finantare.

Tn conformitate cu art. 49, alin. (3), lit. a) al Regulamentului Dispozitii Comune nr. 2021/1060,
beneficiarii proiectelor finantate in cadrul prezentului apel au obligativitatea furnizarii
informatiilor necesare referitoare la beneficiarii reali, definiti de art. 3, alin. (6) al Directivei
(UE) 2015/849. Modalitatea de raportare va fi prezentatd de cdtre Autoritatea de
Management in cadrul Manualului beneficiarului.

Datele referitoare la contractanti, beneficiarii reali ai contractantilor sau ai sub-
contractantilor, sunt necesare numai in cazul costurilor directe, in care beneficiarul sau alte
entitati implementeaza operatiunea (sau o parte din aceasta), in conformitate cu normele
Uniunii in materie de achizitii publice (chiar daca se utilizeaza optiuni de costuri simplificate),
precum si, dupa caz, sub-contractantilor acestora, numai la primul nivel de subcontractare,
numai in situatia in care sunt inregistrate informatii cu privire la un contractant si doar pentru
subcontractele cu o valoare totala de peste 50 000 EUR. Nu este necesara colectarea acestor
date pentru contractele de achizitii publice finantate din costuri indirecte, pe baza de optiuni
de costuri simplificate.

11.2. Vizitele de monitorizare

Raportul de vizita se elaboreazad de AM, dupa caz, prin sistemul informatic MySMIS2021/
SMIS2021+, in conformitate cu prevederile procedurilor operationale si se genereaza in
termen de 10 zile lucrdtoare de la data vizitei efectuata la fata locului.

Vizitele de monitorizare pot fi vizite la fata locului, speciale de tip ad-hoc, incrucisate si ex-
post, vizite pe teren la beneficiarii proiectelor, atat in perioada de implementare, cat si post-
implementare.

Continutul cadru al raportului privind vizita la fata locului in perioada de
implementare/raportului privind vizita la fata locului in perioada post implementare este
prevazut in anexa nr. 6 la Ordinul nr. 1.777/3.05.2023 privind aprobarea
continutului/modelului/formatului/structurii-cadru pentru documentele prevazute la art. 4
alin. (1) teza intai, art. 6 alin. (1) si (3), art.7 alin. (2) din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 23/2023 privind instituirea unor masuri de simplificare si digitalizare pentru gestionarea
fondurilor europene aferente Politicii de coeziune 2021 —2027.
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11.3. Mecanismul specific indicatorilor de etapa. Planul de monitorizare

Procesul de monitorizare se realizeaza pe baza contractului de finantare si a anexelor la acesta,
in conditiile prevederilor Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 23/2023, privind instituirea
unor masuri de simplificare si digitalizare pentru gestionarea fondurilor europene aferente
Politicii de Coeziune 2021-2027.

Instrumentul principal utilizat in activitatile de monitorizare a proiectelor este reprezentant
de Planul de monitorizare a proiectului, parte a contractului de finantare. Planul de
monitorizare a proiectului poate face obiectul unor modificari prin act aditional la contractul
de finantare.

Planul de monitorizare cuprinde indicatorii de etapa stabiliti pentru perioada de
implementare a proiectului pe baza carora se monitorizeaza si se evalueaza progresul
implementarii proiectului, precum si conditiile si documentele justificative pe baza carora se
evalueaza si se probeaza indeplinirea acestora, in vederea atingerii obiectivelor si tintelor
finale ale indicatorilor de realizare si de rezultat prevazuti in cererea finantare si asumati in
contractul de finantare.

Indicatorii de etapa sunt definiti in stricta corelare cu activitatile planificate in perioadele care
fac obiectul rapoartelor de progres. Indeplinirea indicatorului de etapd se probeazd prin
raportul de progres si prin documentele justificative care il insotesc, la termenul stabilit pentru
depunerea raportului de progres. Pentru confirmarea indeplinirii indicatorului de etapa, AM
POS poate solicita clarificari sau initia o vizita de monitorizare, caz in care se suspenda
termenul de validare.

Prin sistemul informatic MySMIS2021/SMIS2021+ se emit atentiondri automate catre
beneficiar si AM cu cel putin 10 zile calendaristice Thaintea termenului precizat anterior.

n cazul nerespectérii termenului de raportare a realizarii indicatorului de etapé prin sistemul
informatic MySMIS2021/SMI1S2021+ se blocheaza posibilitatea de incarcare a documentelor.
Ulterior, beneficiarul poate solicita, motivat, autoritatii de management deblocarea aplicatiei
pentru incarcarea documentelor justificative care probeaza realizarea indicatorului de etapa.

Tn situatia indeplinirii cu intarziere a unui indicator de etap3, beneficiarul poate face dovada
indeplinirii acestuia, ulterior, si prin rapoartele de progres sau cu ocazia vizitelor de
monitorizare, iar AM finregistreaza in sistemul informatic MySMIS2021/SMIS2021+
indeplinirea cu intarziere a unui indicator de etapa, si va solicita beneficiarului transmiterea
unui plan de actiuni si masuri in care va fi indicat modul de recuperare a intarzierilor, solutia
prin care se va ajunge la indeplinirea indicatorului de etapa nerealizat si noul termen pentru
indeplinirea acestuia, agreat in prealabil cu AM. Actiunile si masurile vor fi stabilite astfel incat
sa nu afecteze indeplinirea urmatorilor indicatori de etapa prevazutiin planul de monitorizare.

n cazul neindeplinirii unui indicator de etapa, AM sprijina beneficiarul pentru identificarea si
stabilirea de posibile masuri de remediere si urmareste atingerea indicatorilor de etapa prin
activitatile curente de monitorizare, respectiv prin actiuni si masuri consolidate de
monitorizare, in functie de riscurile identificate.

Cu exceptia primului indicator de etapa, in cazul neindeplinirii celorlalti indicatori de etapa la
termenele prevazute in planul de monitorizare, actualizat prin actele aditionale aprobate, in
completarea actiunilor si masurilor consolidate de monitorizare, AM poate aplica, in functie
de analiza obiectiva si riscurile identificate, in conditiile prevazute in contractul urmatoarele
masuri:
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a) fintrerupereatermenuluide plata pentru cererile de plata/cererile de prefinantare/cererile
de rambursare pana la indeplinirea indicatorului de etapa, cu conditia ca indeplinirea
indicatorului sa survina in perioada prevazuta la art. 74 alin. (1) lit. b din Regulamentul (UE)
2021/1.060, cu modificarile si completarile ulterioare;

b) respingerea, in tot sau in parte, a cererii de plata/cererii de prefinantare/cererii de
rambursare, in conditiile art. 25 alin. (5) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr.
133/2021, daca nu au fost transmise dovezile privind indeplinirea indicatorului de etapa
in termenul specificat la lit. a);

c) aplicarea unor penalitati de intarziere, stabilite ca procent din valoarea cererii de
plata/cererii de prefinantare/cererii de rambursare, in functie de valoarea resurselor
financiare prevazute pentru indeplinirea indicatorului de etapa raportat la valoarea
respectivei cereri sau ca procent in limita a 5% din valoarea eligibila a contractului de
finantare, in situatia neindeplinirii a 3 indicatori de etapa consecutivi din motive
imputabile beneficiarului/liderului de parteneriat si/sau partenerilor;

d) suspendarea implementarii proiectului, pana la fincetarea cauzelor obiective care
afecteaza derularea activitatilor si atingerea indicatorilor de etap3;

e) rezilierea contractului de catre AM;

f) alte masuri specifice prevazute de AM in contractul de finantare, cu conditia ca acestea sa
nu aduca atingere prevederilor nationale si regulamentelor europene aplicabile.

Sumele respinse in conditiile mentionate anterior pot fi incluse de beneficiar si resolicitare la
platd, in conditiile Tndeplinirii indicatorului de etapad, in prima cerere de rambursare depusa
dupa indeplinirea respectivului indicator de etapa.

Tn cazul nerealizarii indicatorilor de etapa din primul an de implementare in decurs de 6 luni
de la finalizarea primului an de implementare, din motive imputabile beneficiarului/liderului
de parteneriat si/sau partenerilor acestuia, precum si in situatia unor intarzieri semnificative
in indeplinirea indicatorilor de etapa care afecteaza substantial sau fac imposibila realizarea
obiectivelor si atingerea rezultatelor proiectului asumate prin contractul de finantare, AM
poate proceda la rezilierea contractului de finantare potrivit prevederilor art. 37 si 38 din
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 133/2021, si recuperarea sumelor deja platite
beneficiarului.

Posibilitatea de aplicare, conditiile si modalitatile de aplicare a masurilor prevazute pentru
nerealizarea indicatorilor de etapa inclusiv, eventualele exceptii de la aplicarea acestora,
precum si alte masuri specifice pe care le poate aplica AM pentru intarzieri si/sau nerealizari
din motive imputabile solicitantului si/sau partenerilor in atingerea indicatorilor de etapa
prevazuti in Planul de monitorizare sunt prevazute explicit Tn contractul de finantare.

Masurile pentru neindeplinirea indicatorilor de etapa se vor aplica gradual.

12. ASPECTE PRIVIND MANAGEMENTUL FINANCIAR
12.1. Mecanismul cererilor de prefinantare

Cererea de prefinantare reprezintd cererea depusa de un beneficiar/lider al unui parteneriat,
prin care se solicitd autoritatii de management virarea sumelor necesare pentru plata
cheltuielilor aferente implementarii proiectelor finantate din fonduri europene, fara
depasirea valorii totale eligibile a contractului de finantare.
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Pentru proiectele finantate din Fondul european de dezvoltare regionala/Fondul de coeziune/
Fondul social european Plus/Fondul pentru o tranzitie justa, se poate acorda prefinantare in
transe de maximum 10% din valoarea eligibild a contractului de finantare, fara depasirea
valorii totale eligibile a acestuia, beneficiarilor/liderilor de parteneriat/partenerilor, altii decat
cei prevazutiin OUG nr. 133/2021 la art. 7 alin. (1) - (5), (8) si (10). Transa solicitata, impreuna
cu soldul nejustificat al prefinantarii prin cereri de rambursare, nu poate depasi procentul
indicat anterior.

Beneficiarul/liderul de parteneriat care a depus cerere de prefinantare conform alin. (1) si (2)
are obligatia depunerii unei/unor cereri de rambursare care sa cuprinda cheltuielile efectuate
din transa de prefinantare acordatd, in cuantum cumulat de minimum 50% din valoarea
acesteia, in termen de maximum 90 de zile calendaristice de la data la care AM a virat transa
de prefinantare in contul beneficiarului, fara a depasi durata contractului de finantare.

12.2. Mecanismul cererilor de plata

Cererea de plata reprezintd cererea depusa de un beneficiar/lider al unui parteneriat, prin
care se solicita autoritatii de management virarea sumelor necesare pentru plata cheltuielilor
eligibile, rambursabile, conform contractului de finantare, in baza facturilor, a facturilor de
avans, a statelor privind plata salariilor, a statelor/centralizatoarelor pentru acordarea
burselor, subventiilor, premiilor si onorariilor.

Mecanismul cererilor de plata se aplica beneficiarilor de proiecte finantate din fonduri
europene, altii decat cei prevazuti in OUG nr. 133/2021 la art. 7 alin. (1) - (5), (8) si (10).

Beneficiarii/liderii de parteneriat/partenerii, altii decat cei prevazuti in OUG nr. 133/2021 la
art. 7 si 8, au obligatia de a achita integral contributia proprie aferenta cheltuielilor eligibile
incluse in documentele anexate cererii de plata, cel mai tarziu pana la data depunerii cererii
de rambursare aferente cererii de plata.

Dupa incasarea sumelor virate de catre AM, in termen de maximum 10 zile lucratoare,
beneficiarii/ liderii de parteneriat au obligatia de a depune cererea de rambursare aferenta
cererii de plata la AM, in care sunt incluse sumele decontate prin cererea de plata.

12.3. Mecanismul cererilor de rambursare

Cererea de rambursare reprezintd cererea depusa de un beneficiar/lider al unui parteneriat
prin care se solicita autoritatii de management virarea sumelor aferente cheltuielilor eligibile,
efectuate conform contractului de finantare sau prin care se justifica utilizarea prefinantarii.

Mecanismele aferente cererilor mentionate anterior sunt reglementate in cadrul OUG nr.
133/2021 privind gestionarea financiard a fondurilor europene pentru perioada de
programare 2021-2027 alocate Romaniei din Fondul european de dezvoltare regional3,
Fondul de coeziune, Fondul social european Plus, Fondul pentru o tranzitie justa.

12.4. Graficul cererilor de prefinantare/plata/rambursare

Finantarea va fi acordata, in baza cererilor de prefinantare/rambursare/plata, elaborate si
transmise prin sistemul MySMIS2021/SMI1S2021+, in conformitate cu Graficul de depunere a
cererilor de prefinantare/ platd/ rambursare a cheltuielilor, declarat si actualizat de beneficiar
n sistemul MYSMIS2021/SMIS2021+.
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Beneficiarul este obligat sa respecte depunerea cererilor de prefinantare/plata/rambursare in
lunile mentionate n cadrul graficului de depunere.

12.5. Vizitele la fata locului

Raportul de vizitd se elaboreaza de AM, dupa caz, prin sistemul informatic
MySMI52021/SMIS2021, in conformitate cu prevederile procedurilor operationale si se
genereaza in termen de 10 zile lucratoare de la data vizitei efectuata la fata locului.

13. MODIFICAREA GHIDULUI SOLICITANTULUI
13.1. Aspectele care pot face obiectul modificarilor prevederilor ghidului solicitantului

Prevederile ghidului solicitantului, inclusiv anexe pot face obiectul anumitor modificaril®,
determinate de:

o modificarea prevederilor legale in vigoare poate determina AM POS sa solicite
documente suplimentare si/sau respectarea unor conditii suplimentare fatd de
prevederile prezentului ghid, pentru conformarea cu modificarile legislative
intervenite. Solicitantii la finantare au obligatia de a respecta legislatia in vigoare la
nivel national si european, inclusiv a modificarilor intervenite pe parcursul procesului
de evaluare, selectie, contractare a proiectelor, modificari intervenite ulterior lansarii
prezentului ghid;

O necesitatea de a corecta anumite prevederi ale ghidului care fie nu sunt suficient
definite sau care necesitd modificari pentru a asigura o mai buna coerenta a
documentului sau pentru remedierea unor aspecte deficitare;

o nedepunerea unui numar suficient de cereri de finantare care sa asigure garantia
selectarii la finantare a unor proiecte de calitate poate determina prelungirea
termenului de inchidere a apelului;

o modificarea datelor de deschidere si inchidere a apelului de proiecte;

modificarea continutului Programului Sanatate pana la data inchiderii apelului de
proiecte poate determina modificari ale prezentului ghid al solicitantului;

o pentru aplicarea prevederilor subcapitolului 7.1. Completarea formularului cererii, AM
POS isi rezerva dreptul de a modifica sau de a introduce elemente noi in cadrul ghidului
solicitantului de finantare, prin emiterea de Corrigendum-uri si Instructiuni, conform
celor precizate la capitolul 13.1. Aspectele care pot face obiectul modificarilor
prevederilor ghidului solicitantului, cu mentiunea ca in cadrul acestora vor fi precizate
dispozitiile tranzitorii cu privire la proiectele aflate in procesul de evaluare, selectie sau
contractare. AM POS se va asigura permanent de respectarea principiului privind
tratamentul egal si nediscriminatoriu al tuturor solicitantilor la finantare si
beneficiarilor de finantare, precum si transparenta sistemului de evaluare, selectie si
implementare prin publicarea pe pagina web a Programului Sanatate a tuturor
modificarilor si conditiilor suplimentare intervenite ulterior publicarii prezentului ghid.

Modificarea Ghidului solicitantului, varianta aprobata se va face prin emiterea de catre AM
POS de corrigendum-uri la ghidurile solicitantului, in conditii simetrice de aprobare. Pentru
interpretari ale prevederilor cuprinse in ghidului solicitantului, adaptari sau aplicari ale
modificarilor legislatiei aplicabile Tn cadrul acestuia, AM POS poate emite Instructiuni.

16 Nu au caracter exhaustiv
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13.2. Conditii privind aplicarea modificarilor pentru cererile de finantare aflate in procesul
de selectie (conditii tranzitorii)

Pentru aplicarea celor mentionate la sectiunea 13.1, MIPE poate emite ordin de modificare/
completare a prevederilor prezentului ghid, cu mentiunea ca, in cadrul ordinelor de
modificare/completare a ghidurilor, vor fi precizate dispozitiile tranzitorii cu privire la
proiectele aflate in procesul de evaluare, selectie si contractare.

Tn functie de modificarile intervenite, AM POS se va asigura de respectarea principiului privind
tratamentul nediscriminatoriu al tuturor solicitantilor la finantare, asigurand totodata si
transparenta sistemului de evaluare si selectie prin publicarea tuturor modificarilor si
conditiilor suplimentare intervenite ulterior publicarii prezentului ghid, precum si termenele
aplicabile.

14. ANEXE la Ghidul Solicitantului

Anexa 1: Criterii de evaluare si selectie

Anexa 2: Definitii indicatori de realizare si rezultat
Anexa 3: Raportare date participanti

Anexa 4: Declaratia unica

Anexa 5: Grila de eligibilitate — etapa de contractare
Anexa 6: Indicatorii de etapa

Anexa 7: Plan de monitorizare

Anexa 8: Acord de parteneriat

Anexa 9: Procedura selectie parteneri entitati private
Anexa 10: Conditii specifice ale contractului de finantare
Anexa 11: Tabel corelare buget-activitati-resurse
Anexa 12: Declaratie privind eligibilitatea TVA

81



