PROTOCOL DE COOPERARE

privind Parteneriatul "ASISTENTA MEDICALA SI SPIRITUALA"

In vederea reglementarii actiunilor de cooperare, in domeniul sanatatii, dintre
PATRIARHIA ROMANA si MINISTERUL SANATATII PUBLICE

In temeiul:
- art. 29 alin. 5 din Constitutie;
- art. 7 din Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii cu modificarile si
completdrile ulterioare;
- art. 7 alin. 1 si 2, art. 8 alin 1, art. 9 alin. 3 si 5 si art. 10 alin. 7 din Legea nr. 489/2006
privind libertatea religioasa si regimul general al cultelor;
- H.G. nr. 1217 /2006 privind constituirea mecanismului national pentru promovarea
incluziunii sociale in Romaénia;
- Statutul pentru organizarea si functionarea Bisericii Ortodoxe Romane (art. 135, 136,
137, 138 si 139), precum si Regulamentele in vigoare;
- Protocolul de cooperare in domeniul incluziunii sociale intre Guvernul Romaniei si
Patriarhia Romana, incheiat in data de 07 octombrie 2007.

PARTILE

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

2. Ministerul Sanatatii Publice, cu sediul in Bucuresti, str. Cristian Popisteanu,
nr. 1-3, sector 1, reprezentat de domnul EUGEN NICOLAESCU, MINISTRUL SANATATII
PUBLICE,

SCOPUL
Protocolul se incheie in scopul reglementarii actiunilor de cooperare intre cele
doua institutii in domeniul asistentei medicale integrate cu domeniul asistentei sociale
si spirituale.
Scopul colaboradrii este o comunitate sandtoasda din punct de vedere fizic, psihic,
social si spiritual prin cresterea gradului de constientizare si implicare in actiuni de
prevenire si combatere a practicilor care dduneaza sanatatii.



OBIECTUL
Prin prezentul protocol, pdrtile convin sa coopereze pentru:

- Promovarea sdnatdtii prin implementarea in comun de programe, proiecte si
practici care au ca rezultat cresterea calitdtii vietii prin dezvoltarea unui stil de viata si
a unui mediu de viata sanatos;

- Facilitarea accesului la asistentd medicald, sociald si spirituald in sistem
integrat, in Romania;

- Tmbunété’;irea cadrului normativ si institutional din domeniul asistentei
medicale integrate cu sistemul de asistentd sociala si spirituald;

- Identificarea prioritatilor care vor sta la baza elabordrii de programe si proiecte
comune, in vederea gasirii de raspunsuri la nevoile specifice de asistenta medicald ale
categoriilor vulnerabile din punct de vedere social si a persoanelor aflate in dificultate;

- Stabilirea premiselor de colaborare, de schimb de informatii si asistentda, in
domeniul asistentei medicale integrate cu domeniul asistentei sociale si spirituale.

OBIECTIVE SPECIFICE
1. PROMOVAREA SANATATII prin implementarea de programe si practici care au
ca rezultat:

a) Prevenirea afectdrii sanatdtii prin educatie pentru sdndtate si educatie
religioasa in vederea adoptdrii unui stil de viata sandtos;
b) Reducerea consumului de produse care dduneaza sanatatii: tutun, alcool,
droguri, etc.;
¢) Imbunatitirea conditiilor sociale (relatii interumane, mod de viats, mediu de
muncd) si a conditiilor de mediu (calitatea apei potabile, a aerului, gestionarea
deseurilor menajere) care determina sandtatea comunitatii;
d) Educarea si sprijinirea familiei in constientizarea rolului important al copilului
in sanatatea familiei si a societatii;
e) Imbunatitirea accesului la servicii de asistentd medicala primara prin cresterea
gradului de constientizare privind importanta prezentarii la medic pentru:

- vaccinari;

- evaluarea starii de sanatate in cadrul Programului national de evaluare

a stdrii de sanatate( PNESS);

- consultatie de la primele simptome de boala;

- examenul de bilant anual.
f) Servicii integrate de acordare a asistentei medicale, sociale si spirituale in
actiuni de preventie a efectelor asupra sandtatii populatiei in situatia unor
calamitdti naturale (caniculd, inundatii, epidemii, etc.).

2. INTIEREA DE INTALNIRI PERIODICE, la nivel local si regional, intre reprezentantii
ai comunitatilor din diferite domenii de activitate (administratie locald, sanatate
publicd, educatie, asistentd sociald, cultura si culte religioase, etc.) pentru dezvoltarea
in comun de proiecte locale in functie de nevoile specifice si identificarea resurselor
necesare deruldrii proiectelor, prin:

» Crearea cadrului care sd permita finantarea si derularea in comun a proiectelor
de asistentd medicald adresate comunitatilor si grupurilor populationale
defavorizate;

> Identificarea proiectelor derulate la nivel local atat de Biserica Ortodoxa
Roménd cat si de Autoritatile de Sandtate Publica judetene si a municipiului
Bucuresti, si selectarea acelor proiecte a cdaror implementare poate fi multiplicata
si in alte zone;

> Elaborarea unui ghid, pornind de la experienta de realizare a unor proiecte, care
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sd vind in sprijinul partenerilor din comunitatile ce doresc dezvoltarea de proiecte in
domeniul medico-social, si care sa cuprinda:

a) cerintele privind conceperea unui proiect in functie de sursele de finantare care se
au in vedere;

b) surse posibile de finantare sau de furnizare a altor tipuri de resurse necesare
dezvoltdrii unui proiect;

c) managementul acestor tipuri de proiecte si prin prisma experientei din alte proiecte
de acest gen;

d) exemple de proiecte din care s-ar putea inspira sau care ar putea fi multiplicate;

e) prezentarea punctelor critice si a riscurilor in gestionarea proiectelor.

3. CRESTEREA GRADULUI DE CONSTIENTIZARE Sl IMPLICARE a reprezentantilor si
membrilor comunitdtii locale in rezolvarea problemelor de sdndtate cu care se
confruntd membrii comunitdtii, cu accent pe categoriile vulnerabile din punct de
vedere social, prin:

a) Dezvoltarea in comun a unor programe integrate de ingrijire (medicald, sociald
si religioasd), in mijlocul comunitdtii, a persoanelor dependente, cu afectiuni
cronice sau in stadiu terminal;

b) Asigurarea unor servicii de consiliere si sprijin pentru imbunatdtirea sanatatii
mamei si copilului, in special din familiile aflate in dificultate (familii sdrace,
familii cu copii mici, mame sau copii victime ale violentei familiale, familii
dezorganizate, copii ai cdror parinti sunt plecati s munceasca in strainatate);

c) Elaborarea unor mdsuri privind depistarea si ingrijirea persoanelor cu boli
cronice transmisibile (T.B.C., HIV-SIDA, etc.) si prevenirea transmiterii acestor
boli in randul comunitatii;

d)Dezvoltarea serviciilor de voluntariat in asistenta medico-sociala intr-un cadru
legal;

e) Dezvoltarea serviciilor integrate de acordare a asistentei medicale, sociale si
spirituale;

f) Dezvoltarea asistentei medicale in zonele cu deficit de personal medical si
facilitarea accesului la asistentd medicala de baza pentru grupurile populationale
defavorizate;

g) Pentru implementarea serviciilor de la pct. d), e) si f) se vor stabili prin norme
comune.

DURATA PROTOCOLULUI

Prezentul protocol se incheie pe o duratd de 10 ani.

In cazul in care nici unul dintre parteneri nu notifica celeilalte parti intentia de
incetare a valabilitatii sale, inaintea expirarii perioadei pentru care a fost incheiat,
prezentul protocol se prelungeste automat pentru noi perioade de cate un an.

ANGAJAMENTUL PARTILOR

1. MINISTERUL SANATATII PUBLICE se angajeazd, inclusiv prin toate institutiile
publice aflate in subordinea sa:

a) sd implice membrii celeilalte parti semnatare in grupuri de lucru, comisii, si alte
reuniuni care au drept obiectiv dezbaterea si definirea prioritdtilor din domeniul
asistentei medicale integrate cu asistenta spirituala;

b) sa coopereze cu partenerul in vederea initierii si, dupad caz, identificarii
resurselor pentru proiecte si programe comune in vederea sustinerii si dezvoltarii
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sistemului national de asistenta medicald;

c) sd coopereze cu partenerul in vederea imbunatatirii cadrului normativ si
institutional din domeniul asistentei medicale integrate cu sistemul de asistenta
sociala;

d) sa informeze cealaltd parte semnatard cu privire la oportunititile de finantare
in vederea dezvoltarii serviciilor de asistentd medicald destinate persoanelor cu
nevoi speciale si categoriilor defavorizate;

e) sd asigure conditii optime in centrele furnizorilor publici de servicii de asistenta
medicala pentru desfdsurarea asistentei spirituale a persoanelor beneficiare, inclusiv
prin asigurarea unor spatii proprii in acest sens, sub conditia respectdrii drepturilor
fundamentale si in primul rand a libertatii religiei;

f) sa numeascd responsabili la nivel national, judetean/local, dupa caz, in cadrul
institutiilor de specialitate care sd initieze si sd monitorizeze activitdtile comune in
cadrul parteneriatului;

g) sd sprijine, in cadrul sistemului integrat de asistenta medicald, sociald si
spirituald, din prezentul protocol, dezvoltarea serviciilor medicale.

2. PATRIARHIA ROMANA se angajeaza:

a) sd participe, aldturi de cealaltd parte semnatard, in grupuri de lucru, comisii,
si alte reuniuni care au drept obiectiv dezbaterea si definirea prioritatilor din domeniul
asistentei medicale integrate cu asistenta sociald;

b) sd desemneze reprezentanti in structurile consultative din domeniul medical,
care implica participarea societatii civile;

c) sa coopereze cu partenerul in vederea initierii de proiecte si programe
comune in vederea sustinerii si dezvoltarii sistemului national de asistentd medicala
integrate cu asistenta sociala;

d) sd coopereze cu partenerul in vederea imbunatdtirii cadrului normativ si
institutional din domeniul asistentei medicale integrate cu sistemul de asistenta
socialg;

e) sa identifice, prin intermediul preotilor si al personalului implicat in sistemul
de asistenta socio-medicald a BOR, comunitatile vulnerabile din punct de vedere socio-
medical si sd coopereze cu partenerul in scopul furnizarii de servicii medicale in
beneficiul persoanelor, familiilor si comunitatilor aflate in situatii de dificultate, in
vederea facilitarii accesului la asistenta, contribuind astfel la definirea de catre partener
a unor strategii sectoriale in domeniul asistentei medicale;

f) sa participe la campaniile de informare si constientizare privind calitatea
vietii;

g) sd coopereze cu partenerul la implementarea programelor sociale de interes
national si sa faciliteze diseminarea informatiilor specifice activitatii de asistenta
medicald;

h) sa ofere asistentd spirituald, cu personal specializat beneficiarilor din centrele
furnizorilor publici de servicii de asistentd medicald;

i) sa sustind si sd promoveze prin slujitorii bisericii si prin mijloacele mediatice
proprii, masurile care au in vedere promovarea calitatii vietii si a starii de sanatate si
prevenirea si combaterea practicilor care dduneaza sanatati;

j) s& numeasca responsabili la nivel national, judetean/local, dupa caz, care sa
initieze si sd monitorizeze activitatile comune in cadrul parteneriatului;

k) sa sprijine, in cadrul sistemului integrat de asistentd medicala, sociala si
spirituald, din prezentul protocol, dezvoltarea serviciilor sociale si spirituale.



INCETAREA PROTOCOLULUI
Valabilitatea protocolului inceteaza:

1. la implinirea termenului;

2. prin acordul partilor;

3. la solicitarea unei dintre parti, in cazul in care partenerul nu isi indeplineste
obligatiile asumate de comun acord.

DISPOZITII FINALE

1. Prezentul protocol constituie un document cadru de cooperare intre parti, in
vederea realizdrii obiectivelor comune propuse, putand fi completat sau modificat prin
acte aditionale semnate de pdrti la initiativa oricdreia dintre acestea.

2. Partea care are initiativa modificarii si/sau completdrii protocolului va
transmite celeilalte parti spre analizd, in scris, motivele concrete ce determina aceasta
solicitare, precum si propunerea ce face obiectul modificdrii/ completarii.

3. Orice proiect sau activitate concretd pe care partile vor dori sa le desfasoare
impreund pot face obiectul unor alte conventii sau protocoale pentru punerea in
aplicare a prezentului protocol.

4. Schimbul de informatii se va face la cerere sau pe baza de voluntariat, chiar
dacd nu a existat o solicitare anterioard. Solicitarea asistentei se poate face de fiecare
parte semnatard, depunandu-se eforturi rezonabile pentru a asigura asistenta celeilalte
pdrti, sub rezerva respectarii legislatiei si politicilor promovate de fiecare parte.

5. Partile vor desemna cate un reprezentant permanent care sa asigure
coordonarea actiunilor de cooperare dintre acestea; Stabilirea sau schimbarea
reprezentantilor nationali ai celor doi parteneri urmeaza a fi comunicata celeilalte parti
in scris. Responsabilii programului de ambele parti vor prezenta un raport anual
comun al activitatilor desfdasurate in cadrul parteneriatului.

6. Prezentul protocol de cooperare extinde si dezvolta protocolul incheiat in
anul 1995 intre Patriarhia Roméana si Ministerul Sanatdtii, cu privire la acordarea
asistentei religioase in unitatile subordonate Ministerului Sanatatii Publice, pastrandu-
se aceleasi prevederi referitoare la numirea, incadrarea si salarizarea preotilor slujitori.

Prezentul protocol s-a intocmit in 2 exemplare originale, cate unul pentru
tiecare parte semnatara si intrd in vigoare la data semnarii.

Semnat azi, 24 iulie 2008, in Bucuresti, la Resedinta Patriarhala.

PATRIARHIA ROMANA MINISTERUL SANATATII PUBLICE
tDANIEL EUGENNICOLAESCU
PATRIARHUL BISERICII ORTODOXE ROMANE MINISTRUL SANATATII PUBLICE



