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PROTOCOL DE COLABORARE N VEDEREA IMPLEMEN'ﬁ\-RII PROIECTULUI
"INFIINTARE CENTRU COMUNITAR INTEGRAT AN COMUNA HODAC”

1. PARTILE:

COMUNA HODAC cu sediul in Hodac, str. Principald, nr. 98, jud. Mures, telefon
0265 538 601, fax 0265 538 451, e-mail: hodac@cjmures.ro; www.hodac.ro,
reprezentata de domnul lacob Valentin — Marin, in calitate de Primar,

Si

COMUNA GURGHIU cu sediul in Gurghiu, str. Petru Maior, Nr.8, jud. Mures, telefon
0265-536003, fax 0265-536094, e-mail gurghiu@cjmures.ro, cod postal 547295,
reprezentata de domnul Boar Laurentiu — Dumitru, in calitate de Primar

2. OBIECTUL PROTOCOLULUI
Obiectul protocolului il constituie asigurarea colaborarii necesare implementarii la
nivelul comunei Hodac a programului de asistentd medicald comunitara, prin
infiintarea unui centru comunitar integrat in conformitate Legea 180/2017 privind
aprobarea Ordonantei de Guvern nr. 18/2017 si normele metodologice aprobate
prin Hotdrdrea Guvernului nr. 324/2019 privind organizarea, functionarea si
finantarea activitatii de asistenta medicala comunitara.

3. OBLIGATIILE PARTILOR

a) Elaboreaza planul anual de asistenta medicala comunitara, ca parte a
strategiei privind dezvoltarea economica, sociala si de mediu, la nivelul UAT
Hodac si respectiv UAT Gurghiu pe baza prioritatilor stabilite in colaborare cu
Directia de Sanatate Publica a Judetului Mures si, acolo unde este cazul sicu
sprijin tehnic din partea partenerului privat;

b) ldentifica problemele medico-sociale ale membrilor comunitatii in scopul
sustinerii argumentate a solicitarii de avizare a posturilor de asistent medical
comunitar, moasa si mediator sanitar, in vederea asigurarii accesului la



servicii de asistentd medicald comunitard a populatiei, in special a celei
apartinand grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical, social sau
economic.

Solicitd avizul prealabil si obligatoriu al Directiei de Sandtate Publica a
Judetului Mures pentru infiintarea posturilor de asistent medical comunitar,
moas3, mediator sanitar, finantate de la bugetul de stat prin bugetul
Ministerului S&n&tatii, precum si pentru posturile finantate de la bugetul
local, cu respectarea prevederilor Hotdrarii Guvernului nr. 459/2010, cu
modificirile ulterioare, in limitele resurselor umane si financiare disponibile.
Organizeaza concursuri de ocupare a posturilor de asistenti medicali
comunitari, mediatori sanitari, moase n conformitate cu HG nr. 286/2011
pentru aprobarea Regulamentului-cadru privind stabilirea principiilor
generale de ocupare a unui post vacant sau temporar vacant corespunzator
functiilor contractuale si a criteriilor de promovare in grade sau trepte
profesionale imediat superioare a personalului contractual din sectorul
bugetar pltit din fonduri publice, asigurand respectarea criteriilor de
angajare si salarizare, precum si desfasurarea activitatii personalului din
asistenta medicald comunitara potrivit atributiilor stabilite prin Normele
metodologice privind organizarea, functionarea si finantarea activitatii de
asistentd medicald comunitard aprobate prin H.G. nr. 324/2019 si Legea-
cadru nr. 153/2017 privind salarizarea personalului platit din fonduri publice,
cu modificarile si completdrile ulterioare;

Asigurd nfiintarea unui Centrul Comunitar Integrat, care sa furnizeze servicii
de asistentd medicald comunitard in beneficiul populatiei, in special al
persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical,
economic si social, adaptate inclusiv nevoilor individuale ale persoanelor cu
dizabilitdti, in conditiile Normelor metodologice privind organizarea,
functionarea si finantarea activitatii de asistentd medicald comunitara
aprobate prin H.G. nr. 324/2019 si ale Ordonantei de urgenta a Guvernului
nr. 18/2017, aprobata cu modificéri si completari prin Legea nr. 180/2017 si
n limitele resurselor umane si financiare disponibile ale institutiei publice
locale.

Pentru infiintarea Centrului Comunitar Integrat pune la dispozitie un spatiu
de desfasurare a activitatilor specifice, inclusiv in forme adaptate nevoilor
individuale ale persoanelor cu dizabilitati, dotari minime (calculator, laptop



h)

sau tableta cu conexiune la internet; trusd medicala etc) si transport pentru
echipa comunitara, in vederea asigurarii activitatii din teren;

Monitorizeaza si evalueaza activitatea de asistenta medicala comunitara la
nivelul comunitatii, potrivit Normelor metodologice privind organizarea,
functionarea si finantarea activitatii de asistenta medicala comunitara
aprobate prin H.G. nr. 324/2019 si ale Ordonantei de urgentd a Guvernului
nr. 18/2017, aprobatd cu modificari si completari prin Legea nr. 180/2017;
Se asigura ca personalul din subordine cu atributii in domeniul asistentei
medicale comunitare raporteaza activitatea specifica domeniului catre
Directia de Sanatate Publica judeteana.

Incheie un protocol de colaborare cu medicul/medicii de familie care
deserveste/deservesc populatia din unitatea/subdiviziunea administrativ-
teritoriala (protocol elaborat si aprobat de Ministerul Sanatatii).

Sustine si faciliteaza crearea de parteneriate inter-institutionale cu scopul
integrarii la nivel comunitar a serviciilor de sandtate, sociale si educationale,
responsabilizarea in implementarea strategiilor locale, judetene si nationale
Tn domeniu si Tncheierea de protocoale privind serviciile de asistenta
medicala comunitara, ca parte a serviciilor comunitare integrate.

Asigura sprijinul necesar pentru implementarea de proiecte ce vizeaza
imbunatatirea starii de sanatate a populatiei de la nivel comunitar, cresterea
capacitatii echipei de asistenta medicala comunitara in furnizarea de servicii,
precum si si alte proiecte implementate de Ministerul Sanatatii si institutiile
subordonate si/sau alte ONG-uri.

Faciliteaza colaborarea personalului din  asistenta medicala
comunitara cu personalul din serviciul public de asistenta
sociala, cu personalul din cadrul centrelor de sanatate mintala,
cu medicul/medicii de familie care deserveste/deservesc
populatia din colectivitatea locald, cu personalul medical de specialitate din
cadrul unitatilor spitalicesti, cu personalul din cadrul directiilor de sanatate
publica judetene cu personalul din unitatile de Tnvatamant si alt personal
care este implicat in identificarea si solutionarea problemelor medico-socio-
educationale ale persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile, astfel cum
sunt reglementate potrivit prevederilor Hotararii  Guvernuluinr.
691/2015 pentru aprobarea Procedurii de monitorizare a modului de
crestere si ingrijire a copilului cu parinti plecati la munca in strainatate si a
serviciilor de care acestia pot beneficia, precum si pentru
aprobarea Metodologiei de lucru privind colaborarea dintre directiile




generale de asistentd sociala si protectia copilului si serviciile publice de
asistentd sociald si a modelului standard al documentelor elaborate de catre
acestea. Tn cazul comunititilor vulnerabile de romi, autoritdtile locale pot
colabora cu organizatii neguvernamentale si cu lideri locali pentru
solutionarea problemelor sociosanitare din respectivele comunitati;

m) Se asigurd ca personalul din subordine cu atributii Th domeniul asistentei
medicale comunitare raspunde adecvat coordondrii metodologice a directiei
de sinatate publicd judetene si raporteaza activitatea specifica domeniului
citre directia de sdnatate publica judeteana si catre Unitatea de incluziune
social3 din cadrul Ministerului Sanatatii prin introducerea datelor privind
activitatea de asistentd medicald comunitara fn aplicatia on-line
AMCMSR.gov.ro;

n) Colaboreazd cu partile prezentului protocol in vederea identificarii si
accesirii de fonduri europene in beneficiul comunitatii defavorizate.

4. DURATA PROTOCOLULUI

4.1. Durata protocolului este de 60 de luni, si intra Tn vigoare la data semnarii
prezentului protocol.

4.2. Cu 90 de zile Tnainte de expirarea duratei mentionate la punctul 4.1. partenerii

se vor reuni in vederea identificarii posibilitdtilor de prelungire a prezentului
protocol.

5. FORTA MAJORA

5.1. Forta majord apard de raspundere partea care O invoca si o dovedeste Tn

conditiile legii.

5.2. Forta majora constituie Tmprejurari mai presus de vointa partilor, a caror
inlaturare este peste puterile acestora, dupa cum sunt totodata de nefnlaturat
de citre oricine s-ar afla intr-o astfel de situatie.

5.3. Nici una din parti nu poate fi socotitd raspunzatoare de neindeplinirea
obligatiilor contractuale in caz de forta majora, constand in: calamitati, incendii,
inundatii, alte evenimente naturale, blocaje economice, greve si conflicte de
muncd, rascoale, razboi civil, invazii, ostilitati, conflicte industriale/economice,
stiri de necesitate, faliment, acte guvernamentale sau alte instrumente emise
de guvern si/sau alta autoritate locald si/sau de stat, ordin sau hotarare
judecitoreasca — lista Tmprejurdrilor de fortd majora definite aici nefiind



limitativd, si Tn general, orice cauza mai presus de controlul rational al partii in
cauza.

5.4. indeplinirea protocolului de colaborare va fi suspendatd in perioada de actiune
afortei majore, dar fara a prejudicia drepturile care li se cuveneau partilor pana
la aparitia acesteia.

5.5. Partea care invoca situatia de forta majora pentru neindeplinirea obligatiilor
contractuale trebuie sd informeze de indata cealalta parte, in termen de cel

mult 5 (cinci) zile de la aparitia situatiei ti sa o dovedeasca in termen de 15 zile
de la producere.

6. CONFIDENTIALITATE
Informatiile cuprinse Tn prezentul protocol sunt publice in conditiile legii.

7. ALTE CLAUZE

7.1. Partile pot conveni si alte masuri comune pentru optimizarea si cresterea
eficientei activitatilor precizate in protocol.

7.2. Prezentul protocol poate fi modificat sau completat prin act aditional la
solicitarea oricareia dintre partile semnatare, cu acordul celeilalte parti.

7.3. Prevederile prezentului protocol intra in vigoare la data semnarii acestuia de

catre parti.

7.4. Partile Tti vor comunica reciproc, in termen de 15 zile de la Tncheierea

prezentului protocol, persoanele de contact responsabile de punerea in
aplicare a protocolului.

fiecare parte.
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ANEXA NR.5 LA HCL NR.69/14.12.2022

NOTA DE FUNDAMENTARE pentru Numar/interval populatie vulnerabila

Planului National de Redresare
si Rezilientd, Componenta C12
[1.4: Centre Comunitare
Integrate.

Titlu proiect

Infiintare Centru Comunitar Integrat in Comuna Hodac

Descrierea pe scurt a situatiei
actuale (date statistice,
elemente specifice, etc.)

Comuna Hodac este amplasata in Nord-Estul judetului Mures, pe cursul
mijlociu al raului Gurghiu si al afluentului acestuia, paraul Isticeu, la
poalele muntilor Gurghm la o altitudine medie de 650 metri.
Localitatea se afl3 la o distanta de 18 Km de Municipiul Reghin si la 48
Km de Municipiul Tg-Mures, res;.edm;a de judet, principala cale de
acces in comuna fiind drumul judetean nr. 153 H (DJ 153 H). Aceasta
se invecineaza la sud si est comuna Ibanesti, la nord cu Lunca-
Bradului, iar la vest Gurghiu,

Comuna este compusa din satele Hodac (resedinta comunei), Arsita,
Bicasu, Dubistea de Padure, Mirigioaia, Toaca si Uricea, avand in anul
2022 0 populatle totala de 5055 de persoane, conform INS.

La nivelul Comunei Hodac functioneaza in momentul de fata 2
cabinete medicale de familie si 2 cabinete stomatologice. Tn acestea
isi desfasoara activitatea doi medici de familie, 2 stornatologl si cate
un asistent medical pentru fiecare. Pe langa acestia in comuna mai
activeaza si 3 asistenti comunitari.

Numar/ interval populatie
vulnerabila

si
Necesitatea si oportunitatea

investitiei pentru care se
aplica

Conform Atlasului Zonelor Rurale Marginalizate Comuna Hodac
prezinta un grad de margmahzare sociala cuprins intre 6,1% si 12% din
totalul populatiei existente in comuna, plasdnd-o in linie cu media
nationala a marginalizarii sociale. Problemele de marginalizare sociala
sunt cel mai vizibile in satul Hodac, resedinta comunei.

Lla momentul actual, conform datelor Primariei Hodac, numarul
persoanelor vulnerabile din punct de vedere medical, economic si

social si care vor beneficia de serviciile centrului comunitar integrat
a atins 789, dintre care:

e 234 de persoane beneficiare de venitul minim garantat;

e 283 de persoane care beneficiaza de alocatie pentru
sustinerea familie;

o 11 copii care beneficiaza de tichete de gradinita;

e 100 de persoane incadrate in gradul de handicap grayv;
e 5 copii cu nevoi educationale speciale;

e 68 de copii care beneficiaza de tichet educational;

e 12 copii aflati in plasament;

e 76 de someri inregistrati la AJOFM;




Astfel, se pot distinge 3 categorii principale de persoane vulnerabile
la nivel local si anume copii care fac parte din grupuri vulnerabile,
persoane cu probleme medicale care constituie grupuri vulnerabile si | -
persoane cu venituri reduse. Toate cele 3 grupuri intampina dificultati-
in accesarea serviciilor medicale de baza data fiind infrastructura
subdimensionata si distanta considerabila pana la cea mai apropiata
unitate sanitara, care depaseste 22,3 km (22.439 metri).

in acest context dezvoltarea unui Centru Comunitar Integrat in satul
Hodac ar genera un efect pozitiv asupra sanatatii publice de la nivelul
comunei, contribuind la crearea si consolidarea unui sistem de
infrastructuri medicale de baza in mediul rural, sistem care la nivel
national este subdimensionat in raport cu necesitatile.

Scopul principal al centrului comunitar integrat este de a asigura
cresterea accesului populatiei si, in special, al grupurilor vulnerabile
la servicii medico-sociale de calitate, sprijinind efortul de incluziune
sociala si medicald. Beneficiarii serviciilor de asistenta medicala
comunitard sunt membrii comunitatii, cu precadere persoanele
vulnerabile din punct de vedere medical sau social, cu accent pe
grupurile vulnerabile definite conform OUG 18/2017, inclusiv cele de
etnie roma. Serviciile prestate prin acest centru comunitar integrat
vor fi oferite cu titlu gratuit pentru beneficiari.

Tinand cont de necesitatile comunitatii locale, este de interes public
crearea unui astfel de centru. Particularitatile finantarii in cadrul
PNRR, Componenta 12 - Sanatate, Investitia |.1.4 reprezinta o
oportunitate, dat fiind accesul restrictiv in cadrul programului, n baza
unei liste preselectate. La nivelul anului 2021, cheltuielile cu
sanatatea cumulate cu cheltuielile cu asigurarile si asistenta sociala
au reprezentat 26% din totalul cheltuielilor realizate de comuna
Hodac. De asemenea, in acelasi an, comuna a nregistrat un excedent
bugetar de doar 3.624.021 lei. Astfel, administratia locala este
capabila sa sustina financiar operationalizarea unui astfel de centru,
dar nu dispune de resursele proprii necesare pentru dezvoltarea
completd a acestuia. Prin accesarea finantarilor in cadrul
PNRR/C12/1.1.4. - Centre Comunitare Integrate, administratia locala
ar crea o infrastructura capabila sa raspunda necesitatilor, cel putin
minimale, de la nivelul comunitatii locale.

n conformitate cu datele transmise in sesiunile de colectare a datelor
cu privire la populatia vulnerabila, in comuna Hodac exista 789 de
persoane vulnerabile, gradul de vulnerabilitate fiind de 15%, peste
intervalul cuprins intre 6,1% si 12% specificat in Atlasul Zonelor Rurale
Marginalizate, indicand o crestere substantiala a persoanelor
vulnerabile la nivel local. Mentionam ca la momentul colectarii
datelor pentru realizarea Atlasului, Comuna Hodac se incadra la
marginalizare la medie, intre 6,1% si 12%.

Efectul pozitiv previzionat prin
realizarea obiectivului de
investitii

Tn urma implementarii proiectului se preconizeaza urmatoarele efecte
pozitive:

e cresterea accesului la servicii medicale a populatiei
apartinand  grupurilor  vulnerabile prin identificarea
beneficiarilor, interventie si monitorizare din partea
personalului din cadrul centrului, dupa caz;

e dezvoltarea retelei de asistenta medicala comunitara si
furnizarea de servicii de asistenta medicala comunitara in




sistem integrat, conform prevederilor master planurilor
regionale si a strategiei nationale de sanatate;

o imbunatatirea indicatorilor stérii de sanatate prin activitati de
promovare si prevenire;

e cresterea accesului la servicii de asistenta sociala si reducere
a saraciei prin interventii specializate.

Alte informatii

in vederea implementarii proiectului Comuna Hodac a incheiat o serie

de protocoale de colaborare cu urmatoarele entitati:

o Directia de Sanatate Publica a Judetului Mures;

e Asociatia Strop de Speranta Hodac;

e  Unitatile administrativ teritoriale invecinate, comuna Ibanesti
si comuna Gurghiu, UAT-uri care nu sunt incluse in Atlasul
Zonelor Rurale Marginalizate.

Solicitantul la finantare, UAT Comuna Hodac o sa efectueze toate
demersurile necesare pentru a fi in conformitate cu legislatia
specifica, respectiv Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 18/2017
privind asistenta medicala comunitara, aprobata prin Legea nr
180/2017, cu modificri si completari ulterioare; Hotararea
Guvernului nr. 324/2019 pentru aprobarea Normelor metodologice
privind organizarea, functionarea si finantarea activitatii de asistenta
medicald comunitard; Ordinul ministrului sanatatii nr. 2.931/2021
privind aprobarea Manualului centrelor comunitare integrate.
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