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SITUATIA 
CERINTELOR REGLEMENTARILOR 

ROMANESTI ACTUALE
privind asigurarea asistenţei medicale a
preşcolarilor, elevilor din unităţile de
învăţământ preuniversitar şi studenţilor din
instituţiile de învăţământ superior pentru
menţinerea stării de sănătate a colectivităţilor
şi pentru promovarea unui stil de viaţă sănătos

.

Proiect predefinit 1- PDP1
Consolidarea retelei nationale de furnizori de ingrijiri primare 

de sanatate pentru imbunatatirea starii de sanatate a 
populatiei, copii si adulti (inclusiv populatie vulnerabila)
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LEGISLAȚIA 

LEGEA SĂNĂTĂȚII NR. 95/2006 

ORDINUL privind asigurarea asistenței medicale a preșcolarilor, elevilor din unitățile de învățământ preuniversitar și studenților din 
instituțiile de învățământ superior pentru menținerea stării de sănătate a colectivităților și pentru promovarea unui stil de viață sănătos

Ministerul Sănătăţii Nr. 438 din 30 martie 2021

Ministerul Educaţiei Nr. 4.629 din 13 august 2021 publicat în Monitorul Oficial, Partea I, nr. 826 din 30 august 2021

ORDINUL nr 1456/2020 Ministerului Sănătății - Normele de igienă privind unitățile pentru ocrotirea, educarea, instruirea,

odihna și recreerea copiilor și tinerilor – ORGANIZAREA SPAȚIILOR PENTRU ÎNGRIJIRI MEDICALE

(ART 3) Unitățile de învățământ trebuie să aibă în structură cabinet medical propriu, care să respecte structura funcțională prevăzută de
legislație, dotat conform normelor legale, în care asistența medicală a copiilor și tinerilor se asigură conform normării personalului medico-
sanitar din cabinetele medicale din grădinițe, unități școlare și universitare prevăzută de legislația în vigoare. În mediul rural, acolo unde
nu există cabinete medicale și stomatologice în grădinițe și școli, până la constituirea acestora, asistența medicală a copiilor și tinerilor se
realizează prin medicii de familie/medicină generală și medicii stomatologi din localitățile respective

sau din localitățile apropiate și asistenții medicali ai acestora, încadrați de către unitatea administrativ-teritorială. În unitățile de învățământ
private cu personalitate juridică se asigură asistența medicală a copiilor și tinerilor cu personal medical angajat, conform legislației în
vigoare

ORDONANȚA DE URGENȚĂ nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de atribuții și competențe exercitate de Ministerul 

Sănătății Publice către autoritățile administrației publice locale

ORDINUL nr. 653/2001 Ministerul Sănătăţii şi Familiei privind asistenţa medicală a preşcolarilor, elevilor şi studenţilor

Ordinul nr. 1002/5057/2015 Metodologia privind examinarea stării de sănătate a preşcolarilor şi elevilor din unităţile de învăţământ 
de stat şi particulare autorizate/acreditate, privind acordarea asistenţei medicale gratuite şi pentru promovarea unui stil de viaţă sănătos . 
A modificat nr. 5.298/1.668/2011 Ministerul Educaţiei, Cercetării, Tineretului şi Sportului şi al Ministrului Sănătăţii
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Standard 1

Un cadru normativ național sau regional intersectorial bazat pe drepturile copiilor și care oferă date complete privind la 

conținutul și condițiile de furnizare a serviciilor de sănătate adresate copiilor și tinerilor cabinetele medicale școlare

• ASISTENȚA MEDICALĂ A COPIILOR ESTE GRATUITĂ (LEGEA SĂNĂTĂȚII)

• EVALUAREA ȘI SUPRAVEGHEREA STĂRII DE SĂNĂTATE ESTE BINE ORGANIZATĂ,
FIIND PRECIZATE EXPLICIT ROLUL ȘI ATRIBUȚIILE CELOR IMPLICAȚI

• LEGISLAȚIA ACTUALĂ ESTE ASUMATĂ DE CĂTRE MINISTERUL SĂNĂTĂȚII ȘI
MINISTERUL EDUCAȚIEI

• EXISTĂ COLABORARE PEMANENTĂ ÎNTRE DSP – INSP PRIN PN XII SAU ALTE
PROGRAME DE SĂNĂTATE DERULATE

• PROTOCOALE DE COLABORARE REGIONALE ÎNTRE

– DSP/ISJ (PLAN JUDEȚEAN)

- DSP/ADMINISTRAȚIILE PUBLICE LOCALE

- DSP/UNITĂȚI DE ÎNVĂȚĂMÂNT

- DSP/CENTRE DE PREVENIRE,EVALUARE ȘI CONSILIERE ANTIDROG

- DSP/FURNIZORI DE SERVICII DE SĂNĂTATE (CABINETE MEDICALE
DE SPECIALITATE, FIRME DE MEDICAMENTE, CENTRE DE
RECUPERARE MEDIOCALĂ)

- ONG URI

- CABINETELE MEDICALE ȘCOLARE/ENTITĂȚILE ENUMERATE MAI
SUS
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Standardul 2

Serviciile de sănătate adresate copiilor si tinerilor se aplică într-o manieră adecvată pentru toate etapele de dezvoltare 

și în toate grupele de vârstă. Sunt respectate principiile de accesibilitate, echitate și acceptabilitate de către părinți și

principiul de management al datelor. 

• ESTE LEGIFERATĂ OBLIGATIVITATEA ORGANIZĂRII SPAȚIILOR PENTRU ÎNGRIJIRI MEDICALE (CABINET
MEDICAL, IZOLATOR) ÎN UNITĂȚILE DE ÎNVĂȚĂMÂNT PENTRU COPII DE TOATE VÂRSTELE (CRESĂ,
GRĂDINIȚĂ, ȘCOLI, LICEE) – ORDINUL MS 1456/2020

• ”CABINETUL MEDICAL ASIGURĂ PREȘCOLARILOR ȘI ELEVILOR ÎNSCRIȘI SERVICII MEDICALE
PREVENTIVE (INDIVIDUALE ȘI COLECTIVE), CONSULTAȚII PENTRU AFECȚIUNI ACUTE ȘI PRIMUL
AJUTOR ÎN CAZ DE URGENȚE”. – FIȘA DE PREZENTARE A CABINETULUI PENTRU PĂRINȚI - ANEXA NR.
18-ORD.438/2021 MS SI ME

• ÎN ANEXELE NR. 18 - 20 CONFORM articolului 38 alineat 4 din REGULAMENTUL nr. 679 din 27 aprilie
2016 privind protecția persoanelor fizice în ceea ce privește prelucrarea datelor cu caracter personal și privind
libera circulație a acestor date EXISTĂ FORMULAR PENTRU INFORMAREA ȘI ACORDUL PĂRINÂILOR

• NORMAREA PERSONALULUI MEDICAL SE FACE ÎN FUNCȚIE DE NUMĂRUL DE COPII, DAR ȘI TIPUL
UNITĂȚII DE ÎNVĂȚĂMÂNT – ANEXA NR.17/ORD.438/2021 MS SI ME

• BAREMUL DE DOTARE A CABINETELOR MEDICALE PE TIPURI DE UNITĂȚI DE ÎNVĂȚĂMÂNT – ANEXELE 9
ȘI 10 PENTRU CABINETE DE MEDICINĂ GENERALĂ ȘI 12 PENTRU CABINETELE DE MEDICINĂ DENTARĂ
ORD.438/2021 MS SI ME

• ATRIBUȚIILE PERSONALULUI MEDICAL (MEDIC ȘI ASISTENT MEDICAL) SUNT PRECIZATE ÎN ANEXELE 1-
4 DIN ORD.438/2021 MS SI ME, DAR ȘI ATRIBUȚIILE MEDICULUI ȘI ASISTENTULUI COORDONATOR
(ANEXA 7), IAR ÎN ANEXA 8 ATRIBUȚII SPECIFICE PERSONALULUI DSP

https://legislatie.just.ro/Public/DetaliiDocumentAfis/201834
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Standard 3

serviciilor de sanatate adresate copiilor si tinerilor din cabinetele medicale școlare sunt suficiente 

pentru a atinge obiectivele asumate prin politicile de sănătate  

• PRIN CABINETELE MEDICALE ȘCOLARE SE ACORDĂ SERVICII MEDICALE:

• PREVENTIVE (ACȚIUNI DE PROMOVAREA SĂNĂTĂȚII, EDUCAȚIE PENTRU SĂNĂTATE,
CONTROLUL STANDARDELORN DE IGIENĂ ÎN UNITĂȚILE DE ÎNVĂȚĂMÂNT : URMĂRIREA
CONDIȚIILOR IGIENICO-SANITARE ÎN CLASE, GRUPURILE SANITARE, CANTINELE ȘCOLARE,
LOCURILOR DE JOACĂ ȘI ACTIVITATE FIZICĂ

• URMĂRIREA RISCURILOR PENTRU SĂNĂTATE COPIILOR ȘI TINERILOR: ANCHETE
ALIMENTARE, SUPRAVEGHEREA COMPORTAMENTELOR CU RISC

• URMĂRIREA NIVELULUI DE DEZVOLTARE FIZICĂ (EXAMENE DE BILANȚ)

• MONITORIZAREA STĂRII DE SĂNĂTATE GENERALĂ ȘI DENTARĂ (EXAMENE DE BILANȚ,
DISPENSARIZARE, TRIAJ EPIDEMIOLOGIC, FISE DE SUPRAVEGHERE A CARIEI DENTARE ȘI
PATOLOGIEI ORTODONTICE )

• URMĂRIREA ACOPERIRII VACCINALE ȘI PROMOVAREA CAMPANIILOR DE VACCINARE CARE
NU SUNT CUPRINSE ÎN SCHEMA NAȚIONALĂ OBLIGATORIE

• CURATIVE DE PRIM AJUTOR

TRATAMENT MEDICAL LA NEVOIE
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Standardul 4

Colaborarea intersectoriala la nivelul comunității (profesori, administrația școlii, părinți și copii, decidenții comunității 

locale (inclusiv furnizorii de servicii medicale) este stabilită și responsabilitățile sunt clar definite.

AȘA CUM AM PRECIZAT ANTERIOR EXISTĂ ATRIBUȚII SPECIFICE PENTRU PERSONALUL 

IMPLICAT - ANEXELE 1-8 DIN ORD. 438/2021: 

• PROFESORI, DIRIGINȚI, ÎNVĂȚĂTORI, EDUCATORI

• PERSONAL NEDIDACTIC ȘI AUXILIAR DIN UNITĂȚILE DE ÎNVĂȚĂMÂNT

• DIRECTORUL ȘCOLII, 

• ASISTENȚI ȘI MEDICI ȘCOLARI GENERALIȘTI ȘI STOMATOLOGI,

• SPECIALIȘTI DIN CADRUL DSP 

• SPECIALIȘTI DIN CADRUL ISJ

• ATRIBUȚIILE ADMINISTRAȚIEI PUBLICE LOCALE CU COMPETENȚE PARTAJATE  
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Standard 5

Personalul care asigura servicii de sănătate prin cabinetele medicale școlare are fișe de post clar definite, proceduri și 

competențe adecvate pentru atingerea standardelor de calitate

• CABINETELE MEDICALE ȘCOLARE PRIMESC FINANȚARE DE LA :

– MINISTERUL SĂNĂTĂȚII – SALARIILE PERSONALULUI MEDICAL ANGAJAT

– ADMINISTRAȚIA PUBLICĂ LOCALĂ - DOTAREA CABINETULUI

• CABINETELE MEDICALE ȘCOLARE SUNT ORGANIZATE DE CĂTRE SERVICII ALE

ADMINISTRAȚIEI PUBLICE LOCALE, DECI TREBUIE SĂ ÎNDEPLINEASCĂ STANDARDELE

DE CALITATE DIN ADMINISTRAȚIA PUBLICĂ : FIȘA POSTULUI, PROCEDURAREA

ACTIVITĂȚII, INDICATORI DE PERFORMANȚĂ

• COMPETENȚELE PERSONALULUI SUNT ASIGURATE PRIN DOCUMENTE JUSTIFICATIVE:

DIPLOME DE STUDII, AVIZE ANUALE DE LA COLEGIUL MEDICILOR/ORDINUL

ASISTENȚILOR
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Standardul 6

Este definit un pachet de servicii bazat pe politicile de sănătate publică, susținut de protocoale și linii directoare bazate

pe dovezi. Pachetul de servicii include promovarea sănătății în mediul școlar și servicii dezvoltate pe o abordare bazată 

pe nevoile individuale, regionale

• PACHETUL DE SERVICII ESTE BINE DEFINIT PRIN ORDINUL 438/2021

• O SERIE DE ACȚIUNI DE LA NIVELUL CABINETULUI MEDICAL ȘCOLAR SUNT

CENTRALIZATE ȘI RAPORTATE PERIODIC CĂTRE DSP ȘI MAI DEPARTE CĂTRE INSP ÎN

CADRUL PROGRAMUL NAȚIONAL DE SĂNĂTATE XII, ASIGURÂND DEZIDERATELE

POLITICILOR DE SĂNĂTATE PUBLICĂ

• NU EXISTĂ O ABORDARE GENERALĂ BAZATĂ PE NEVOILE INDIVIDUALE SAU REGIONALE

• ÎN RURAL EXISTĂ COLABORARE CU ASISTENTUL MEDICAL COMUNITAR SAU/ȘI

MEDIATORUL SANITAR
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Standardul 7

Există un sistem de management al datelor care facilitează stocarea și regăsirea în siguranță a dosarelor individuale de 

sănătate, monitorizarea tendințelor de sănătate, evaluarea calității serviciilor de sănătate și cercetarea. 

• STOCAREA INFORMAȚIILOR SE REALIZEAZĂ PE TIPIZATE STANDARDIZATE REGASITE ÎN

ORDINUL 438/2021

• CIRCULAȚIA DOCUMENTELOR ÎNTRE CICLURILE DE ÎNVĂȚĂMÂNT SE ASIGURĂ ACOLO

UNDE EXISTĂ CABINET MEDICAL ȘCOLAR COMUN (MAI GREU LA SCHIMBAREA ȘCOLII)

• EXISTĂ UN SCHIMB DIFICIL DE INFORMAȚIE MEDICALĂ ÎNTRE CABINETUL MEDICAL

ȘCOLAR ȘI CABINETELE MEDICILOR DE FAMILIE ȘI INEXISTENT CU ALTE CABINETE

MEDICALE DE SPECIALITATE

• SISTEMUL DE STOCARE A DATELOR NU ESTE INFORMATIZAT

• ROLUL EVALUĂRII CALITĂȚII SERVICIILOR DE SĂNĂTATE REVINE ANGAJATORULUI

(ADMINISTRAȚIA PUBLICĂ LOCALĂ) PRIN FIȘA DE EVALUARE ANUALĂ – FĂRĂ

RELEVANȚĂ PENTRU CĂ NU ESTE STANDARDIZAT IAR EVALUATORUL NU ESTE DE

SPECIALITATE / EVENTUAL COLEGIULUI MEDICILOR/ ORDINUL ASISTENȚILOR PRIN

AVIZUL ANUAL DE PRACTICĂ

• ROLUL PARTICIPĂRII LA STUDII ȘI CERCETĂRI ESTE ASIGURAT PRIN ORGANIZAREA

CONGRESULUI NAȚIONAL ANUAL DE MEDICINĂ ȘCOLARĂ ȘI UNIVERSITARĂ ȘI REVISTEI

DE MEDICINĂ ȘCOLARĂ ȘI UNIVERSITARĂ - DATORATE ASOCIAȚIILOR DE MEDICINĂ

ȘCOLARĂ (ONG LOCALE)
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CONCLUZII

• LEGISLAȚIA NAȚIONALĂ ASIGURĂ ÎN CEA MAI MARE PARTE STANDARDELE U.E.

• IMBUNĂTĂȚIRI :

• - INFORMATIZAREA SISTEMULUI

• - ÎMBUNĂTĂȚIREA COLABORĂRII CU ADMINISTRAȚIILE PUBLICE LOCALE  ȘI FURNIZORII 

DE SERVICII MEDICALE (UNDE ESTE APROAPE INEXISTENTĂ)

• PARTICIPAREA CABINETULUI MEDICAL ȘCOLAR ÎN CONSILIUL DE ADMINISTRAȚIE A 

UNITĂȚII DE ÎNVĂȚĂMÂNT 

• ANGAJAREA LA NIVELUL CABINETULUI MEDICAL ȘCOLAR (SERVICIUL ADMINISTRAȚIEI 

PUBLICE LOCALE) A CÂTE UNUI PSIHOLOG / SOCIOLOG


