PATRIARHIA ROMANA MINISTERUL SANATATII
Nr: 8.333/03.09.2015 Nr. 8.979/03.09.2015

PROTOCOL DE COOPERARE

PARTILE

1. PATRIARHIA ROMANA, cu sediul in Str. Dealul Mitropoliei nr. 25, sector 4,
Bucuresti, reprezentatd de PREAFERICITUL PARINTE DANIEL, PATRIARHUL BISERICII
ORTODOXE ROMANE.

si

2. MINISTERUL SANATATII, cu sediul in Bucuresti, str. Cristian Popisteanu, nr. 1-3,
sector 1, reprezentat de domnul NICOLAE BANICIOIU, MINISTRUL SANATATII.

Avénd 1n vedere faptul ci relatiile de cooperare dintre parti se intemeiazd pe conceptele de
parteneriat, respect reciproc si bund credinta,

in scopul reglementirii actiunilor de cooperare, in domeniul sinatatii, dintre PATRIARHIA
ROMANA si MINISTERUL SANATATII, privind Programul "SANATATE PENTRU SATE"
s-a convenit asupra incheierii prezentului protocol de cooperare

Art. 1 PRINCIPII DE BAZA:

(1) Prezentul protocol reprezintd un document cadru de cooperare in baza cdruia se vor
incheia ulterior acorduri subsecvente, la nivelul reprezentantilor locali, in vederea ducerii la
indeplinire a activitdtilor care fac obiectul prezentului protocol, prin care se vor reglementa
modalitatea de cooperare precum $i obiectivele comune;

(2) Asocierea Patriarhiei Romane cu alte persoane fizice sau juridice nu produce obligatii de
nicio naturd din partea Ministerului S&ndttii. Asocierea numelui ministerului cu persoane fizice sau
juridice si in cadrul altor activitdti in domeniul sdnatatii impune obligatoriu solicitarea si acceptul
ministerului, anterior promovdrii acestora prin orice mijloace de publicitate.

Art. 2 SCOPUL

(1) Protocolul se incheie in scopul reglementdrii actiunilor de cooperare intre cele doud
institatii In vederea organizdrii unor actiuni medicale cu caracter umanitar, avand drept beneficiari
persoanele defavorizate (social, varstd Tnaintatd, statut de neasigurat in cadrul sistemului CNAS,
persoane cu dizabilitéti, persoane nedeplasabile, pacienti cu boli cronice, cu nivel educational redus,
cazuri sociale, etc.) din localitdtile din mediul rural.

(2) Scopul cooperdrii este reprezentat de facilitarea accesului la asistentd medicald primara
pentru beneficiarii sus mentionati din mediul rural si localitétile izolate, prin activitdfi de depistare a
bolilor cu risc endemo-epidemic, a bolilor cronice, a bolilor invalidante, in general a bolilor care se
constituie ca prime cauze de deces in tara noastrd; aceste activitdti se vor desfisura pe bazd de
voluntariat si vor urmdri cresterea gradului de constientizare si implicare in actiuni de prevenire i
combatere a practicilor care dduneaza sanatatii.



Art. 3 OBIECTIVE COMUNE:

ey

Partile convin s3d actioneze pentru realizarea obiectivelor comune in vederea

imbunatétiri accesului persoanelor defavorizate la servicii de asistentd medicald primara.

(2) Partile vor coopera permanent in vederea identificérii si realizirii masurilor necesare
pentru indeplinirea obiectivelor.

(3) Prin prezentul protocol, pértile convin sd coopereze pentru:

a)

b)

d)

Promovarea sanatatii prin implementarea in comun a unor actiuni medicale cu caracter
umanitar $i pe bazi de voluntariat;

Cresterea calitdtii vietii prin promovarea unui stil de viatd si a unui mediu de viatd
sandatos;

Facilitarea accesului la asistentd medicald si sprijinirea medicilor de familie n
acordarea asistentei pentru un numdr cit mai mare de potentiali beneficiari;
Identificarea prioritatilor care vor sta la baza elaborarii de programe si proiecte destinate
categoriilor vulnerabile din punct de vedere social si a persoanelor aflate in dificultate,
in vederea gasirii de raspunsuri la nevoile specifice de asistentd medicald ale acestora;
Realizarea unui raport ce va fi pus la dispozitia Ministerului Sdnatétii cu privire la
incidenta si prevalenta bolilor respective.

Art. 4 OBIECTIVE SPECIFICE
Promovarea sdnitétii in mediul rural prin implementarea de programe de voluntariat care ar
trebui s aiba ca rezultat:

a)

b)

¢)

d)

)

Prevenirea afectarii sandtdtii prin educatie pentru sdnitate si promovarea unui stil de
viata sandtos;

Imbunitatirea accesului la servicii de asistentd medicald primara si sprijinirea activitatii
medicilor de familie, mai ales in zonele cu accesibilitate si adresabilitate redusd si
deficit de personal medical;

Reducerea si eliminarea consumului de produse care dduneazd sdndtatii: tutun, alcool,
droguri, etc.;

Imbunatatirea conditiilor sociale (relatii interumane, mod de viata, mediu de munci) si a
conditiilor de mediu (calitatea apei potabile, a aerului, gestionarea deseurilor menajere)
care determind sandtatea comunitatii;

Educarea si sprijinirea familiei in constientizarea rolului important al copilului in
sdndtatea familiei si a societdtii;

Cresterea gradului de constientizare privind importanta prezentdrii la medic pentru:
vaccindri, consultatie de la primele simptome de boald; examenul de bilant anual;
Asigurarea unor servicii de consiliere si sprijin pentru imbunatatirea sanatatii mamei $i
copilului, in special din familiile aflate Tn dificultate (familii sdrace, familii cu copii
mici, mame sau copii victime ale violentei familiale, familii dezorganizate, copii ai
caror parinti sunt plecati s munceascé in strdinatate).

Art. § DURATA PROTOCOLULUI

Prezentul protocol se incheie pe o duratd de 1 an. In cazul in care niciunul dintre parteneri
nu notifica celeilalte parti intentia de incetare a valabilitatii sale, naintea expirdrii perioadei pentru
care a fost incheiat, prezentul protocol se prelungeste automat pentru o perioadd de un an.



Art. 6 ATRIBUTIILE PARTILOR

(1) In vederea indeplinirii obiectivelor propuse, Ministerul Sinititii, prin institutiile aflate in
subordine, are urmitoarele atributii:

a) si coopereze cu partenerul in vederea indeplinirii scopului si obiectivelor prezentului
protocol;

b) s3 puni la dispozitia unitdtilor din subordine prevederile prezentului protocol, in vederea
facilitdrii accesului echipelor de medici voluntari cétre populatia care se incadreazd in
categoriile vizate, din zonele geografice ce vor fi identificate;

¢) sa faciliteze si sd incurajeze cooperarea medicilor de familie din zonele vizate cu echipele
de medici voluntari;

d) sa desemneze responsabilii l1a nivel national care sd coopereze si sd monitorizeze activitatile
comune n cadrul parteneriatului;

e) sa coopereze cu partenerul la implementarea programelor medico-sociale de interes nafional
si sa faciliteze diseminarea informatiilor specifice activitdtii de asistentd medicald, preventie
si profilaxie.

(2) In vederea indeplinirii obiectivelor propuse, Patriarhia Romani, prin Sectorul
Social-filantropic, are urmitoarele atributii:

a) sd coopereze cu partenerul pentru buna derulare a activitdfilor comune prevédzute n
prezentul protocol;

b) si se asigure ca tehnica medicald pusa la dispozitie de medicii voluntari, sau societati cu
profil medical, are toate avizele de functionare si licenfele valabile la data folosirii; va trebui
insotitd de documentatia care s ateste autorizarea pentru Roménia, valabilitatea vizei de
service si calibrarea;

c) sa se asigure cd toate datele obtinute vor fi puse la dispozitia medicului de familie din
localitatea respectiva, indiferent dacd pacientul are sau nu are calitatea de asigurat CNAS;

d) si facd demersurile necesare pentru ca fiecare medic specialist, medic rezident sau orice alt
voluntar, parte in echipele care se vor deplasa in teritoriu, sa aibd o forma legalad de contract
de voluntariat, in care se vor mentiona atdt competentele In ceea ce priveste desfasurarea
actului medical, cét si clauza de confidentialitate referitoare la date, in special in ceea ce
priveste diagnosticul si tratamentul, conform prevederilor legale in vigoare;

e) si se asigure cd personalul voluntar nu urmdreste alte interese decét cele legate de depistarea
bolilor, ameliorarea starii de sdndtate a populatiei, facilitarea accesului la servicii medicale
primare de calitate, promovarea unui stil de viatd s@ndtos si sprijinirea dezvoltarii sistemului
national de servicii medicale.

f) si faciliteze, prin intermediul structurilor teritoriale din cuprinsul eparhiilor, cooperarea cu
medicii de familie si institutiile publice din subordinea Ministerului Sanatatii, precum si
accesibilitatea in zonele izolate la persoanele greu deplasabile sau imobilizate.

g) sd permitd Ministerului S#ndtdtii utilizarea datelor obtinute In activitatea sa.



Art. 7INCETAREA PROTOCOLULUI
Prezentul protocol inceteaza In urmatoarele situatii:
1. la implinirea termenului, prin notificarea uneia dintre parti;
2. prin acordul scris al partilor, Tnainte de implinirea termenului;
3. prin denuntarea unilaterald de cétre una din pérti, notificati celeilalte parti cu cel putin 15 zile inainte
de data incetarii, in cazul in care partenerul nu isi indeplineste responsabilitdtile asumate de comun
acord.

Art. 8 DISPOZITII FINALE

1. Prezentul protocol constituie un document cadru de cooperare intre pdrti, in vederea realizérii
obiectivelor propuse, putdnd fi completat sau modificat prin acte aditionale, la initiativa uneia din
parti, cu notificarea prealabila a celeilalte.

2. Partea care are initiativa modificarii si/sau completérii prezentului protocol va transmite celeilalte
parti spre analiza, in scris, motivele concrete ce determind aceastd solicitare, precum §i propunerea ce
face obiectul modificarii sau completarii.

3. Orice proiect sau activitate pe care partile doresc s o desfdsoare Tmpreund, in realizarea scopului si
obiectivelor prezentului protocol, va face obiectul unor alte acorduri subsecvente in vederea punerii
in aplicare a prevederilor prezentului protocol.

4. Partile sunt obligate sd se asigure cd Intreaga activitate desfasuratd in vederea atingerii obiectivelor
comune si specifice prevédzute in prezentul protocol se deruleazd conform prevederilor legale in
vigoare.

5. Raspunderea juridica si profesionald pentru actele medicale ce vor fi efectuate, precum $i pentru
nerespectarea regimului legal al datelor medicale si personale, sau folosirea informatiilor in alte
scopuri decét cele care vizeaza indeplinirea obiectivelor prezentului protocol revine fiecarui medic in
parte.

6. Partile vor desemna céte un reprezentant permanent care sd asigure coordonarea actiunilor de
cooperare dintre acestea; stabilirea sau schimbarea reprezentantilor celor doi parteneri urmeaza a fi
comunicata celeilalte parti in scris. Responsabilii programului de ambele parti vor prezenta un raport
anual comun al activitatilor desfasurate in cadrul parteneriatului.

7. Acest proiect , intr-o prima etapa de citeva luni, va functiona ca proiect pilot in zonele care apartin
administrativ de Arhiepiscopia Bucurestilor: judetul Prahova, judetul lifov si Municipiul Bucuresti,
urmind a fi extins ulterior, in functie de rezultatele obtinute, 1a nivel national.

8. Toate resursele umane, financiare si logistice necesare executdrii prezentului protocol sunt puse la
dispozitie de medicii voluntari care frecventeazd slujbele de la Paraclisul Catedralei Mantuirii
Neamului si nu afecteazd bugetul Ministerului Sanatdtii sau Fondul National Unic de Asigurar
Sociale de Sanatate.

Prezentul protocol de cooperare s-a intocmit in 2 exemplare originale, cite unul pentru fiecare parte
semnatard si intrd in vigoare la data semnarii.
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tDANIEL, A
L BISERICII ORTODOXE ROMANE
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