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HOTARARI ALE GUVERNULUI ROMANIEI

GUVERNUL ROMANIEI

HOTARARE

privind aprobarea Strategiei Nationale si a Planului National

parte

pentru Gestionarea Siturilor Contaminate din Roméania

In temeiul art. 108 din Constitutia Romaniei, republicata,

Guvernul Romaniei adopta prezenta hotarare.

Articol unic. — Se aprobéa Strategia Nationald si Planul National pentru
Gestionarea Siturilor Contaminate din Romania, prevazute in anexa care face

integranta din prezenta hotarare.
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CAPITOLUL |
Introducere

Ca urmare a desfasurarii activitatilor economice, atat istorice,
cat si de data recentd, in lipsa unui cadru legislativ adecvat de
prevenire a poluarii si protectie a solului si subsolului, in
Roménia existd un numar de 1.393 de situri
contaminate/potential contaminate, inventariate la momentul
actual.

Romania constientizeaza riscurile potentiale care decurg din
activitatile antropice, cu posibil impact semnificativ asupra
sanatatii umane, a calitatii solurilor, apelor subterane si apelor
de suprafata, ecosistemelor si altele asemenea. La nivelul anilor
2007—2008 s-a realizat un prim inventar al siturilor
contaminate/potential contaminate. Acestea au fost identificate
de Agentia Nationala pentru Protectia Mediului, prin unitatile din
subordine, pe baza analizei documentatiilor care au stat la baza
emiterii actelor de reglementare, un numar de 1.393 de situri
contaminate/potential contaminate reprezentédnd zone in care
s-au desfasurat in principal activitati miniere si metalurgice,
petroliere, chimice, alte activitati industriale la scara mare sau la
scara mica.

In contextul european si national, preocuparile pentru
protectia solului, utilizarea durabila a acestuia, conservarea si,
acolo unde este posibil, refacerea capacitatii/proprietatilor sale
necesare indeplinirii cat mai multor functii inregistreaza o
evolutie ascendentd semnificativa.

In cadrul procesului de armonizare a politicilor nationale cu
cele ale Uniunii Europene si de transpunere si implementare a
normelor si reglementarilor Uniunii Europene, problema poluarii
solului si apelor subterane reprezintd unul dintre aspectele
fundamentale ale protectiei mediului.

Remedierea siturilor contaminate este una dintre principalele
componente ale dezvoltarii durabile a comunitatilor la fiecare
nivel administrativ. Ea poate sta la baza imbunatatirii conditiilor
de mediu, coeziunii sociale si cresterii economice. In acest sens
se are Tn vedere introducerea de reglementari functionale privind
prioritizarea, investigarea si remedierea terenurilor ce ar putea
prezenta un risc inacceptabil pentru séanatatea umana si mediu
din cauza mostenirii contaminarii istorice datorate activitatilor
industriale trecute. Aceste terenuri sunt in proprietate publica
sau privata, inca in exploatare (activitate curentd) sau scoase
din uz (activitate trecutd), suspecte de a fi ,contaminate”.
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Tn acest context, Strategia Nationala si Planul National pentru
Gestionarea Siturilor Contaminate din Romania, denumite Tn
continuare strategie, au fost elaborate pentru a aborda
problemele legate de contaminarea solului si apei subterane, ca
urmare a activitatilor antropice trecute si recente desfasurate pe
siturile industriale, si pentru eliminarea sau limitarea
(potentialelor) riscuri pentru sanatatea umana si mediu.

Strategia este promovata de Ministerul Mediului, Apelor si
Padurilor, conform atributiilor si responsabilitatilor ce Ti revin
privind gestionarea siturilor contaminate pentru atingerea si
mentinerea unui nivel ridicat de securitate ecologica si siguranta
de mediu.

Implementarea strategiei este un proces complex in care
sunt implicate diverse parti care urmaresc reducerea impactului
asupra mediului generat de contaminarea solului si a apei
subterane.

CAPITOLUL Il
Necesitate si scop

Ca in multe alte tari europene, si in Romania industrializarea
are o lunga istorie, ca rezultat al acesteia a aparut o poluare
semnificativa a terenurilor si apei subterane. Siturile contaminate
au un impact semnificativ atat asupra mediului, cat si asupra
sanatatii umane. Roméania a trecut in ultimele doua decenii
printr-o tranzitie majora, in care multe dintre companiile si
industriile active In perioada socialista s-au inchis sau au fost
restructurate, cuplatd cu scaderea capacitatii de a remedia
siturile contaminate in scopul reutilizarii lor.

Pentru rezolvarea problemelor de poluare este necesara
elaborarea unui document-cadru care sa ofere o privire de
ansamblu asupra principiilor si procedurilor ce vor trebui aplicate
pentru a afla daca un teren prezinta sau nu riscuri inacceptabile
pentru sanatatea umana si mediu.

Trebuie stabilit un cadru prin care terenurile pot fi investigate
in numele sau de catre Agentia Nationala pentru Protectia
Mediului si autoritatea competenta pentru domeniul gospodaririi
apelor. Astfel se asigura suportul legal pentru autoritatea
competenta pentru protectia mediului de a decide daca exista un
risc inacceptabil pentru sanatatea umana sau mediu, pentru a
putea clasifica terenul respectiv ca sit contaminat, fiind create
totodata parghii clare pentru a notifica titularul sitului contaminat
sau aviza o actiune corectiva pe terenul respectiv pentru a se
asigura gestionarea tuturor riscurilor datorate surselor de
poluare prezente pe situl respectiv. Clasificarea unui teren ca
»Sit contaminat” se realizeaza pe principiile evaluarii riscurilor.
Riscul este definit ca:

a) probabilitatea sau frecventa aparitiei unui pericol definit; si

b) marimea consecintelor.

Prin urmare, este necesara promovarea unui document-
cadru prin care sa se stabileasca clar modul in care Romania va
aborda actiunea de remediere a terenurilor afectate de poluare
si a zonelor limitrofe unde poluarea cauzeaza un risc
inacceptabil pentru receptori.

Strategia isi propune sa ofere o imagine de ansamblu asupra
masurilor ce trebuie luate pentru a investiga terenul afectat de
poluare si a zonelor limitrofe si pentru a decide daca acesta este
un ,sit contaminat”, precum si asupra modului in care vor fi
reglementate actiunile corective si de validare a terenului
remediat pentru protejarea receptorilor. Pentru a acumula
experientd, strategia porneste de la abordarea bazata pe risc
recunoscuta la nivel international care trebuie implementata ca
atare. Cu timpul se vor acumula informatii suplimentare si mai
multa experienta care apoi vor fi transpuse intr-o strategie
adaptata. Astfel, strategia reprezinta un prim pas major in
elaborarea intregului proces de inventariere, investigare si
remediere a unui nhumar mare de situri contaminate la nivel
national, precum si pentru inventarierea siturilor potential
contaminate sau care nu necesita actiuni corective/de remediere
pentru folosirea lor curenta sau planificata. Sunt necesare
recomandari privind clarificarea raspunderii financiare pentru
investigarea si remedierea acestor terenuri, in conformitate cu
prevederile legale Tn vigoare.

Scopul acestei strategii este acela de a trasa principiile in
domeniul gestionarii siturilor contaminate pana in 2015, definit
ca termen scurt, de rezolvare a problemei siturilor contaminate
care necesita actiune urgenta pana in 2020, definit ca termen
mediu, si de finalizare a actiunii pana in 2050, definit ca termen
lung. Strategia reprezinta pentru Romania inceputul unui proces
care, pentru a-si atinge obiectivele stabilite, se va desfasura pe
parcursul urmatoarelor decenii. Cu trecerea timpului, experienta
acumulata va permite adaptarea si consolidarea strategiei.

Acest document, dupa aprobare, va reprezenta punctul de
pornire pentru viitoarele dezvoltari legislative, care prin
prevederile lor trebuie sa asigure ca se pun in aplicare procesele
de remediere durabila a ,sitului contaminat”.

CAPITOLUL I
Situatia actuala a siturilor potential
contaminate/contaminate din Romania

SECTIUNEA 1

Principalele sectoare economice cu impact asupra solului,
subsolului si apelor subterane/de suprafata

1.1. Industria miniera si metalurgica

Mineritul si metalurgia sunt activitati care se desfasoara in
Romania de mai mult de 2.000 de ani. Roméania a extras
carbune, cupru, aur, argint, uraniu, sare si altele asemenea.
Aproximativ 60 de minerale diferite au fost extrase din trecut
pana in prezent din resursele subsolului Roméaniei. Procesarea
si depozitarea deseurilor s-au facut in multe dintre cazuri fara
masuri preventive, ca urmare a lipsei cadrului legislativ, efectul
fiind afectarea calitatii factorilor de mediu. In consecinta, multe
situri miniere, de exemplu judetele: Alba, Maramures,
Hunedoara, Harghita, Suceava si alte asemenea, au un impact
semnificativ asupra sanatatii umane si a mediului.

Impactul principal asupra mediului din industria miniera
provine de la iazurile de decantare si de la haldele de steril,
precum si de la instalatile de prelucrare. In Programul
procesului de inchidere si ecologizare a obiectivelor miniere
2007—2020 al Guvernului nu exista o metodologie generala
clara si precisd de remediere a contaminarii solului si apei
subterane, fapt ce nu duce la o remediere durabila a siturilor
contaminate. Poluarea solului si a apei subterane cu o varietate
de poluanti: in special ioni de metalele grele, cianuri,
hidrocarburi, aciditate, salinitate si altele asemenea in zonele
unde s-au desfasurat activitati miniere, infiltrarea contaminantilor
in sol, ape subterane si de suprafatd, emisiile in aer au de
asemenea impact major asupra calitatii factorilor de mediu.

1.2. Industria chimica

Roménia detine combinate chimice, petrochimice si fabrici
de medicamente care functioneaza de multi ani. Majoritatea
siturilor pe care sunt amplasate aceste facilitati sunt intr-o stare
tehnica si de mediu precara. O parte dintre aceste combinate
desfasoara inca activitati, dar majoritatea sunt abandonate si
necesita actiuni de remediere. Instalatile ramase pe aceste
situri abandonate reprezinta surse de contaminare ce constituie
riscuri imediate pentru mediu si sanatatea umana. Industria
chimica si farmaceutica este caracterizata prin numarul mare de
situri, unde nivelul de poluare este foarte complex.

Poluantii solului, subsolului si apei subterane din acest sector
sunt foarte numerosi si diversi. Industria chimica, petrochimica
si farmaceutica a fost si este foarte diversa in Romania, fiecarui
proces de productie fiindu-i asociate o diversitate de chimicale
utilizate ca materii prime sau rezultate ca produse finale,
produse intermediare sau deseuri.

1.3. Industria petroliera

De mai mult de 150 de ani industria petroliera este
considerata in Romania ca fiind extrem de importanta pentru
dezvoltarea economica. Activitatile din acest sector acopera
intregul ciclu, de la productie pana la desfacere. Industria
petroliera poate fi caracterizata prin multiplele situri, respectiv
campuri de sonde/puturi de extractie, depozite, statii de
distributie carburanti, rafinarii, bataluri si altele asemenea, fiecare
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avand un impact semnificativ specific asupra mediului. Siturile
contaminate aferente industriei petroliere variaza de la cele mici,
campuri de extractie, la cele mari si complexe, rafinarii sau
instalatii mari de depozitare-distributie a produselor petroliere.
Contaminarea solului si freaticului asociata industriei petroliere
consta in prezenta poluantilor de tipul hidrocarburilor usoare
si/sau grele si a metalelor cum sunt: plumb, zinc, cupru si nichel.

1.4. Dep02|tele vechi de pesticide

In Romania existd zone vechi de depozitare a pest|C|deIor
care prezinta un risc semnificativ pentru sanatatea umana si
mediu. Aceste depozite sunt amplasate in general pe suprafete
relativ mici, dar care contin substante foarte periculoase pentru
sanatatea umana si mediu.

1.5. Alte act|V|tat| la scara mare

in plus fata de act|V|tat|Ie majore mentionate mai sus, mediul
a fost afectat semnificativ side alte act|V|tat| la scaré mare, cum
ar fi industria de prelucrare a metalelor, depozitele de deseuri
menajere neconforme, siturile militare, industria de prelucrare a
lemnului, centralele electrice pe carbune, activitati de transport,
activitati de service si altele asemenea.

NOTA:

Cu toate ca exista tehnici generale de remediere pentru
anumite tipuri de poluanti descrisi mai sus, metoda specifica
de remediere ce va fi aplicata depinde intotdeauna de
specificul sitului; metoda de remediere selectata depinde nu
numai de tipul poluantului, legatura sursa—cale—receptor, dar
si de conditiile geologice si receptorii identificati in vecinatatea
sitului. Conform metodologiei prezentate in aceasta strategie,
selectarea tehnicii de remediere se bazeaza pe evaluarea
riscului si analiza optiunilor de remediere.

SECTIUNEA a 2-a
Proprietarii siturilor

Siturile contaminate, din punctul de vedere al dreptului de
proprietate, pot fi impartite in urmatoarele categorii:

2.1. Situri privatizate

O parte dintre complexele industriale mostenite din perioada
socialismului au fost privatizate dupa 1990. In acea perioada,

legislatia de mediu incepea sa se dezvolte si, prin urmare,
acordurile de privatizare prevedeau obligatii minime legale de
mediu pentru unitatile privatizate.

2.2. Situri in proprietatea statului

Statul roméan detine inca multe situri cunoscute ca fiind
contaminate sau potential contaminate. O parte dintre aceste situri
sunt inca operationale, de exemplu hale feroviare, unitati miniere si
altele asemenea, iar altele au fost abandonate. Siturile proprietate
de stat variaza de la mici dimensiuni pana la complexe industriale.

2.3. Siturile orfane/abandonate

Un sit orfan este considerat un sit care nu are un proprietar
legal, pe care a fost abandonata activitatea industriala. Siturile
orfane reprezintd in general obiective industriale detinute
anterior de stat care sunt in stare precara. Pe majoritatea
acestor situri s-au desfasurat diferite activitati poluante.

SECTIUNEA a 3-a
Inventarul national al siturilor potential contaminate/contaminate

Agentia Nationald pentru Protectia Mediului a realizat in
perioada 2007—2008 inventarul national preliminar privind
siturile potential contaminate/contaminate, pe baza datelor
disponibile. Tindnd cont de prevederile legislatiei de mediu
specifice si de nivelul informatiilor din inventar s-a considerat
necesara impartirea siturilor in douéa categorii, si anume:

a) situri potential contaminate;

b) situri contaminate.

In prima categorie intra siturile pentru care exista informatii
despre activitatile anterioare desfasurate pe amplasament, dar
nu exista elaborat raport de bilant de mediu nivel Il si/sau raport
de evaluare a riscului. Urmeaza ca dupa elaborarea acestora si
pe baza informatiilor obtinute sa se stabileasca daca vor fi
trecute la categoria situri contaminate sau necontaminate.

Inventarul national a fost actualizat de catre autoritatea
publica centrala pentru protectia mediului in luna noiembrie
2013 pe baza datelor obtinute de la autoritatile publice locale
pentru protectia mediului, iar in cele ce urmeaza*) sunt
prezentate datele actualizate privind siturile potential
contaminate/contaminate.

= Distributia nationala pe judete a siturilor potential contaminate -Total 1183
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*) Graficul este reprodus in facsimil.
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NOTE:

1. Pentru aceasta categorie de situri nu exista elaborate rapoarte de bilant de mediu nivel Il sau rapoarte de evaluare a

riscului.

2. Dupa realizarea investigatiilor stabilite prin legislatia de mediu in vigoare se va stabili daca ele sunt sau nu contaminate.
3. Includerea lor In aceasta categorie s-a facut pe baza informatiilor existente privind activitatile desfasurate in trecut.
4. Obligatia investigarii revine proprietarilor siturilor, iar pentru cele orfane, abandonate, aceasta obligatie revine

lichidatorului sau administratiei publice locale pe raza carora se afla.

5. Fisele cu informatii detaliate despre fiecare sit contaminat se gasesc la Agentia Nationala pentru Protectia Mediului

si/sau la agentiile pentru protectia mediului judetene.

6. Lista cu siturile potential contaminate a fost elaboraté pe baza datelor din inventarul national existent la Agentia Nationala

pentru Protectia Mediului si in urma actualizarii inventarului din noiembrie 2013.

Repartitia pe judete a siturilor potential contaminate este prezentata in tabelul*) de mai jos:

Nr. Judet Numar situri potential
Crt. contaminate
1. | Alba 17
2. | Arad 24
3. | Arges 111
4. | Bacdu 103
5. | Bihor 67
6. | Bistrita-Nasaud 8
7. | Botosani 5
8. | Brasov 5
9. | Braila 19
10. | Bucuresti 2
11. | Buzdu 36
12. | Caras Severin 9
13. | Calarasi 1
14. | Cluj 9
15. | Constanta 12
16. | Covasna 16
17. | Dambovita 77/
18. | Dolj 31
19. | Galati 30
20. | Giurgiu 223
21. | Gorj 6
22. | Harghita 30
23. | lalomita 10
24. | lasi 2
25. | lifov 6
26. | Maramures 109
27. | Mures 5
28. | Neamt 29
29. | Olt 43
30. | Prahova 10
31. | Satu Mare 4
32. | Salaj 23
33. | Sibiu 11
34. | Suceava 6
35. | Teleorman 60
36. | Timis 7
37. | Tulcea 4
38. | Valcea 8
39. | Vrancea 5
Total 1183

*) Tabelul este reprodus in facsimil.
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n a doua categorie intra siturile pentru care exista informatii despre activitatile anterioare desfasurate pe amplasament,
exista elaborat cel putin un raport de bilant de mediu nivel Il si exista sau nu elaborat raport de evaluare a riscului. Consideram ca
in acest caz exista informatii relevante despre contaminarea sitului, urménd ca ele s fie reactualizate cand se va promova proiectul
respectiv de remediere.

Distributia nationala pe judete a siturilor contaminate

250
210
200
150
100 \d situri contaminate
9
1 6 12 1
T |u| T
P ¢ CAS LR <\ a8 & xb & 8 2 & &
W A s $ & C} # & @ \'\‘ o & &
g v@b"ﬁ ‘b"?%@ (uo‘&(,é \‘Sﬁ 5-0° N (’ °b°° @‘Q‘,\o 4 &

Q"”x '-;*‘;‘

&

NOTE:

1. Pentru aceasta categorie de situri exista elaborate rapoarte de bilant de mediu nivel Il sau rapoarte de evaluare a
riscului.

2. Includerea lor in aceasta categorie s-a facut si pe baza informatiilor existente privind activitatile desfasurate in trecut.

3. Obligatia remedierii revine proprietarilor siturilor, iar pentru cele orfane, abandonate, aceasta obligatie revine
lichidatorului sau administratiei publice locale pe raza carora se afla.

4. Fisele cu informatii detaliate despre fiecare sit contaminat se gasesc la Agentia Nationald pentru Protectia Mediului
si/sau la agentiile pentru protectia mediului judetene.

5. Lista cu siturile contaminate a fost elaborata pe baza datelor din inventarul national existent la Agentia Nationala pentru
Protectia Mediului si in urma actualizérii inventarului din noiembrie 2013.
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Numarul de situri contaminate corespunzator fiecarui judet este prezentat in tabelul*) de mai jos:

Denumire judet Repartizarea pe judete a
i siturilor contaminate

1 Alba 6
2 Arad 10
3 Arges 2
4 Bihor 17
5 Bistrita-Nasaud 5
6 Brasov 8
7 Braila 2
8 Bucuresti 4
9 Caras -Severin 33
10 Calarasi 1
11 Clyj 19
12 Constanta 5
13 Covasna 4
14 Dambovita 2
15 Giurgiu 1
16  Gorj 7
17 Harghita 2
18 Hunedoara 41
19 lasi ]
20 Mehedinti 4
21 Mures 2
22 Ont 1
23 Prahova 4]
24 Satu Mare 1
25 Suceava 6
26 Teleorman 1
27 Timis 2
28 Tulcea 1
29 Vilcea 9
Total 210

Mentionam faptul ca impartirea siturilor contaminate in cele doua categorii, si anume: situri potential contaminate si situri
contaminate, s-a facut pe baza informatiilor existente in fisele aferente fiecarui sit.

Informatiile referitoare la siturile potential contaminate sunt numai descrieri ale activitatilor desfasurate anterior, fara a
exista investigari pe amplasament, conform cerintelor legislatiei de mediu in vigoare.

Pentru categoria de situri contaminate exista elaborate Raport la bilantul de mediu nivel Il si/sau studii de evaluare a
riscului. Acestea au fost elaborate in baza legislatiei de mediu in vigoare si prin elaborarea lor s-au obtinut informatii despre legatura
poluantului si nivelul de contaminare a factorului de mediu sol si apa subterana. Chiar daca nivelul de investigare nu este conform
cu practica internationald, aceste informatii nu pot fi ignorate.

Péana in prezent nu exista o evidenta clara la nivelul Agentiei Nationale pentru Protectia Mediului cate din siturile
contaminate au fost remediate si cum a evoluat calitatea factorilor de mediu din zonele invecinate acestora.

Nu exista o situatie clara cate din aceste situri contaminate sunt in vecinatatea/interiorul Retelei ,Natura 2000”.

Inventarul national privind siturile potential contaminate/contaminate trebuie actualizat anual, tindnd cont de faptul ca
exista situri contaminate care sunt in proces de remediere sau remedierea a fost incheiata.

*) Tabelul este reprodus in facsimil.
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SECTIUNEA a 4-a
Analiza SWOT

Analiza SWOT asigura un cadru relativ simplu de suport al deciziilor cu privire la alternativele strategice care deriva din
evaluarea situatiei actuale, identificarea punctelor tari si slabe, examinarea oportunitatilor si amenintarilor pentru gestionarea
siturilor contaminate.

PUNCTE TARI

OPORTUNITATI

remedierea siturilor contaminate are ca efect reducerea
riscurilor pentru sanatatea umana si mediu;

cresterea sperantei de viata a oamenilor prin reducerea
riscului de poluare a mediului;

beneficii pentru comunitate — locuri de munca,
crestere/recuperare economica prin redezvoltarea fostelor
platforme industriale;

remedierea creeaza premisele pentru dezvoltarea pietei
imobiliare Th zona si se accentueaza regenerarea zonelor
afectate de contaminare;

realizarea inventarului national al siturilor potential
contaminate/contaminate, care va fi actualizat anual;

respectarea orizontului-tintd national din 2050 cand se
preconizeaza sa nu mai existe situri contaminate;

identificarea si eliminarea riscurilor inacceptabile pentru
sanatatea umana si mediu;

refacerea calitatii factorilor de mediu in zonele afectate de
poluare;

participarea tuturor celor interesati si afectati in comitetul
de coordonare a proiectelor de remediere;

asigurarea transparentei in luarea deciziilor in fiecare
etapa a ciclului de gestionare a siturilor contaminate;

exista pe plan european si international legislatie clara
privind reutilizarea cu prioritate a brownfield-urilor.

redezvoltarea fostelor situri industriale remediate si
crearea de noi oportunitati pentru dezvoltatori/antreprenori
si chiar activitati sociale.

PUNCTE SLABE

AMENINTARI

date si informatii incomplete privind siturile potential
contaminate/contaminate din inventarul national,

exista riscul ca anumite situri remediate sa fie din nou
incluse in inventar, ca urmare a faptului ca terenurile
invecinate nu au fost remediate;

prioritizarea siturilor contaminate Tn vederea remedierii lor
pentru crearea premiselor privind dezvoltarea durabila a
comunitatii;

in anumite cazuri, lipsa unei planificari teritoriale privind
utilizarea durabila a terenurilor ce au facut obiectul unor
dezvoltari industriale anterioare, in anumite cazuri,
monitorizarea insuficienta a prevederilor planurilor
urbanistice generale;

legislatia nationald actuald nu este clard in privinta
metodologiei de inventariere, investigare, evaluare a
riscurilor si remediere a siturilor contaminate, precum si
pentru redezvoltarea siturilor remediate, lipsa unui
mecanism de finantare a lucrarilor de remediere, lipsa
unor mecanisme de Tncurajare prin stimulente fiscale a
acelor operatori/dezvoltatori care doresc remedierea
siturilor contaminate;

aparitia neconcordantelor intre actele emise de diferite
autoritati publice centrale;

lipsa fondurilor/finantéarilor care sa ajute la remedierea
siturilor;

lipsa transparentei in deciziile luate privind finantarea
proiectelor de remediere;

nu exista cadru institutional adecvat si personal calificat in
domeniu.

numar limitat de informatii si nivel de constientizare redus
al publicului, inclusiv in ceea ce priveste implicarea lui Tn
procesul de remediere.
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SECTIUNEA a 5-a
Cadrul legal

Cadrul legal aplicabil strategiei cuprinde atat legislatia Uniunii
Europene, cét si cea nationala. La elaborarea strategiei s-a tinut
cont de urmatoarele acte normative:

1. Legislatia Uniunii Europene:

a) Directiva 2000/60/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 23 octombrie 2000 de stabilire a unui cadru de
politica comunitara in domeniul apei;

b) Directiva 98/83/CE a Consiliului din 3 noiembrie 1998
privind calitatea apei destinate consumului uman;

c) Directiva 2006/118/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 12 decembrie 2006 privind protectia apelor
subterane Tmpotriva poluarii si a deteriorarii;

d) Directiva 2006/11/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 15 februarie 2006 privind poluarea cauzata de
anumite substante periculoase deversate in mediul acvatic al
Comunitatii;

e) Directiva 2009/147/CE a Parlamentului European si a
Consiliului din 30 noiembrie 2009 privind conservarea pasarilor
salbatice;

f) Directiva 92/43/CEE a Consiliului din 21 mai 1992 privind
conservarea habitatelor naturale si a speciilor de fauna si flora
sélbatica.

2. Legislatia nationala:

a) Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 195/2005 privind
protectia mediului, aprobata cu modificari si completéari prin
Legea nr. 265/2006, cu modificarile si completarile ulterioare;

b) Legea nr. 278/2013 privind emisiile industriale;

c) Legea apelor nr. 107/1996, cu modificarile si completarile
ulterioare;

d) Hotararea Guvernului nr. 1.408/2007 privind modalitatile
de investigare si evaluare a poluarii solului si subsolului;

e) Hotararea Guvernului nr. 1.403/2007 privind refacerea
zonelor in care solul, subsolul si ecosistemele terestre au fost
afectate;

f) Hotararea Guvernului nr. 53/2009 pentru aprobarea
Planului national de protectie a apelor subterane impotriva
poluérii si deteriorarii, cu modificarile si completarile ulterioare;

g) Ordinul ministrului apelor, padurilor si protectiei mediului
nr. 184/1997 pentru aprobarea Procedurii de realizare a
bilanturilor de mediu;

h) Ordinul ministrului apelor, padurilor si protectiei mediului
nr. 756/1997 pentru aprobarea Reglementarii privind evaluarea
poluarii mediului.

Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 195/2005, aprobata
cu modificari si completari prin Legea nr. 265/2006, cu
modificarile si completarile ulterioare, cuprinde un capitol dedicat
protectiei solului si subsolului. Acesta prevede obligatia
proprietarilor de terenuri si a utilizatorilor de a aduce terenul la
o stare astfel incat s poata fi reutilizat si in viitor. In plus, acest
act adopta principiul ,poluatorul plateste”, stipuland ca orice
entitate care comite un act de poluare trebuie sa suporte
daunele.

Hotararea Guvernului nr. 1.408/2007 si Hotararea Guvernului
nr. 1.403/2007 fac distinctie Tntre un sit potential contaminat si un
sit contaminat. Procesul de actualizare trebuie sa se
concentreze pe adaptarea metodologiei si a criteriilor care stau
la baza acestei diferentieri deoarece strategia considera ca
aceasta distinctie nu trebuie sa se bazeze numai pe evaluarea
rezultatelor analitice, ci si pe evaluarea riscului uman si ecologic.
n plus, in ceea ce priveste gestionarea siturilor contaminate,
selectarea actiunilor corective/de remediere adecvate se va face
pe baza unei investigari detaliate si a evaluarii riscurilor.

Valorile de referinta pentru calitatea solului reprezentand
criteriile pentru diferentierea unui sit potential contaminat de unul

contaminat si stabilirea necesitatii remedierii sunt prevazute in
Ordinul ministrului apelor, padurilor si protectiei mediului
nr. 756/1997.

Valorile de referintd pentru investigarea, evaluarea si
remedierea apelor subterane din siturile contaminate sunt
stabilite prin Hotararea Guvernului nr. 563/2009, cu modificarile si
completarile ulterioare.

CAPITOLUL IV
Obiectivele strategiei

SECTIUNEA 1
Obiectivul general

Obiectivul general al strategiei este protejarea sanatatii
umane si mediului de efectele contaminantilor rezultati din
activitatile antropice cu respectarea principiilor privind
dezvoltarea durabila.

SECTIUNEA a 2-a
Obiective specifice

1.1. Obiective specifice de mediu

a) reducerea suprafetei ocupate de situri contaminate;

b) imbunatatirea calitatii factorilor de mediu din zonele de
amplasare si implementarea unei gestionari unitare la nivel
national.

1.2. Obiective specifice socioeconomice:

a) remedierea siturilor contaminate trebuie astfel facuta incat
sa fie atinsa o stare corespunzatoare pentru folosinta ulterioara
planificata;

b) asigurarea protectiei resurselor de apa, a securitatii
alimentare si a sanatatii umane;

c) promovarea utilizarii viitoare a siturilor remediate pentru
dezvoltarea economica si sociala in detrimentul scoaterii din
circuitul agricol si silvic a terenurilor productive.

1.3. Obiective specifice tehnice:

a) dezvoltarea, armonizarea si punerea in aplicare a cadrului
legislativ pentru remedierea siturilor contaminate si incurajarea
reutilizarii acestora cu prioritate;

b) dezvoltarea capacitatii institutionale pentru gestionarea
siturilor contaminate;

c) dezvoltarea pietei serviciilor in domeniul investigarii si
remedierii siturilor contaminate;

d) dezvoltarea si aplicarea celor mai bune tehnici existente,
ce nu genereaza costuri excesive, pentru investigarea si
remedierea siturilor contaminate;

e) promovarea si implementarea conceptului privind riscul
acceptabil.

CAPITOLUL YV
Principii de baza

Metodologia dezvoltata in cadrul strategiei se bazeaza pe
urmatoarele principii:

1. principiul ,poluatorul plateste”;

2. conformitatea cu normele Uniunii Europene;

3. principiul subsidiaritatii;

4. tratamentul egal;

5. repartizarea sarcinilor;

6. judecata uniforma;

7. abordare pe baza riscului acceptabil;

8. revizuiri repetate ale deciziilor.

Explicitarea principiilor enumerate mai sus:
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SECTIUNEA 1
Principiul ,,poluatorul plateste”

Principiul ,poluatorul plateste”, corelat cu responsabilitatile
pe care le au din acest punct de vedere atéat proprietarul, cét si
utilizatorul, prevede necesitatea stabilirii unui cadru legislativ si
economic conform caruia costurile aferente daunelor aduse
mediului si remedierii acestora trebuie suportate de catre cei
care au cauzat poluarea.

Prin Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 195/2005,
aprobata cu modificari si completari prin Legea nr. 265/52006,
cu modificarile si completarile ulterioare, a fost reglementat
principiul ,poluatorul plateste®, iar Legea nr. 107/1996, cu
modificarile si completarile ulterioare, cuprinde dispozitii cu
privire la protejarea solului si subsolului.

Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 68/2007 privind
raspunderea de mediu cu referire la prevenirea si repararea
prejudiciului asupra mediului, aprobata prin Legea nr. 19/2008,
cu modificarile si completarile ulterioare, conform art. 1,
.stabileste cadrul de reglementare al raspunderii de mediu,
bazata pe principiul «poluatorul plateste», in scopul prevenirii si
repararii prejudiciului asupra mediului”. Acest principiu este
stipulat in art. 19 al Hotararii Guvernului nr. 1.403/2007:
,Poluatorul are obligatia de a suporta costurile méasurilor de
refacere a mediului geologic al siturilor contaminate si al
ecosistemelor terestre”. Principiul ,poluatorul plateste” este
punctul de pornire pentru definirea prezentei strategii.

SECTIUNEA a 2-a

Conformitatea cu normele Uniunii Europene

Strategia are in vedere prevederile directivelor Uniunii
Europene in vigoare legate de protectia mediului si a sanatatii
umane, precum Directiva 2000/60/CE a Parlamentului European
si Consiliului, Directiva 98/83/CE a Consiliului, Directiva
2006/118/CE a Parlamentului European si a Consiliului,
Directiva 2006/11/CE a Parlamentului European si a Consiliului,
Directiva 2009/147/CE a Parlamentului European si a Consiliului,
Directiva 92/43/CEE a Consiliului si altele asemenea. O directiva
a Uniunii Europene legata de protectia solului si subsolului nu
este Inca n vigoare, dar exista o abordare generald comuna a
problemelor legate de contaminarea solului si subsolului.
Aceasta abordare se bazeaza pe evaluarea si gestionarea
riscului asociat cu poluantii solului si ai subsolului. Conceptul se
numeste pe scurt ,Risk-Based Land Management”, denumit in
continuare RBLM.

SECTIUNEA a 3-a
Principiul subsidiaritatii

Principiul subsidiaritatii este un principiu fundamental adoptat
la nivel international, aplicat in organizarea interna a statelor
democratice. Conform acestui principiu, problemele sunt
solutionate la nivelul care detine cele mai multe cunostinte
despre problema respectiva. Prin urmare, nu este indicat ca
autoritatea publica centrala sa se ocupe de actiuni care pot fi
tratate de agentiile locale. Aplicat la strategie, acest principiu
fnseamna ca proprietarul sau operatorul sitului poate contacta
usor autoritatile judetene competente pentru aspecte legate de
prezenta strategie. Autoritatile nationale sunt responsabile cu
stabilirea normelor generale de aplicare a strategiei, activitatea
de control revenind autoritatilor locale cu competenta in acest
sens.

SECTIUNEA a 4-a
Tratamentul egal

Roménia a mostenit ca rezultat al revolutiei industriale
numeroase situri contaminate. Istoricul contaminarii i aspectele
legate de proprietate difera de la sit la sit. Pe parcursul
desfasurarii activitatilor antropice, fiecare proprietar al sitului
potential contaminat/contaminat a avut o contributie in ceea ce
priveste poluarea, asigurdndu-se astfel cadrul respectarii
principiului ,poluatorul plateste”, instituit de Ordonanta de
urgentd a Guvernului nr. 195/2005, aprobatd cu modificari si
completari prin Legea nr. 265/2006, cu modificarile si
completarile ulterioare, si in speta a principiului tratamentului
egal.

SECTIUNEA a 5-a
Repartizarea sarcinilor

Se estimeaza ca in Roméania sunt necesare eforturi
financiare si umane mari pentru desfasurarea activitatilor de
remediere a siturilor contaminate. Acest fapt implica
angajamentul activ al tuturor partilor interesate: consultanti,
institutii, societati private, organizatii guvernamentale, civili i
altele asemenea. In plus, principiul repartizarii sarcinilor prevede
ca sarcinile, hotararile, actiunile trebuie trasate nivelului
competent din cadrul organizatiei guvernamentale. Prin
repartizarea sarcinilor, responsabilitatea pentru evolutia
operatiunilor de remediere se imparte intre diverse autoritati
guvernamentale, institutii si autoritati locale, care vor deveni
interesate pentru tratarea problemelor vizate.

SECTIUNEA a 6-a
Judecata uniforma

Prin judecata uniforma se intelege evaluarea similara a
cazurilor asemanatoare. Problemele de importanta similara vor
fi intotdeauna evaluate la fel, ceea ce Tnseamna ca aceste
probleme vor fi prezentate intr-un mod asemanator. Pentru a
stimula caracterul similar in colectarea, analizarea si raportarea
datelor, strategia include metode si criterii standardizate.
Principiul ,repartizarea sarcinilor” implica participarea in proiecte
a unui numar de consultanti si institute de cercetare si
dezvoltare. Unele aspecte legate de operatiunile de remediere
pot fi desfasurate doar de institutii acreditate si autorizate care
detin instrumentele si personalul adecvat. in consecinta,
respectarea principiului ,repartizarea sarcinilor” subliniaza inca
o data importanta standardizarii. Vor fi necesare norme legale si
tehnice uniforme pentru a se ajunge la unificarea diverselor
masuri prevazute in cadrul strategiei.

SECTIUNEA a 7-a
Abordarea pe baza RBLM

Prin abordarea pe baza analizei riscului in gestionarea
contaminarii solului si apei subterane se intelege identificarea
efectelor adverse asupra sanatatii umane si/sau mediului sau a
potentialului de migrare a poluantilor si instituirea de masuri
adecvate pentru atenuarea riscurilor identificate astfel incat sa
se atinga riscul acceptabil. Aceste masuri includ aspecte
precum: schimbarea folosintei actuale a sitului contaminat,
remediere, curatare, restrictii de acces si altele asemenea.

SECTIUNEA a 8-a
Revizuiri repetate ale deciziilor

Procedura de gestionare a siturilor contaminate in cadrul
strategiei anticipeaza evaluarea unui sit in sase faze:
(1) inventariere; (2) investigare istorica; (3) investigare
preliminara; (4) investigare detaliata; (5) actiuni corective/de
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remediere; (6) evaluarea finalizarii actiunilor corective/de
remediere. Obiectivul parcurgerii fiecarei faze este evaluarea
informatiilor disponibile si a celor nou-colectate, inclusiv din
activitati desfasurate, investigari si elaborarea modelului
conceptual care constituie baza pentru luarea deciziilor cu
privire la actiunile viitoare. Aceasta abordare asigura faptul ca pe
parcursul procesului de remediere a unui sit orice noua
informatie obtinutd va fi luatd in considerare si ca vor fi
intreprinse numai activitatile necesare si suficiente. Fiecare faza
a acestei proceduri este planificata si raportata unitar autoritatilor
competente care vor incadra situl si vor lua masurile ulterioare
care se impun.

CAPITOLUL VI
Gestionarea siturilor potential contaminate/contaminate

SECTIUNEA 1
Conceptul ,,.Sursa—Cale—Receptor”

Un concept-cheie Tn gestionarea siturilor contaminate il
constituie modelul ,Sursa—Cale de propagare—Receptor”. Este
un model simplu si robust care identifica riscul asociat cu orice
pericol depistat. Premiza acestui model este aceea ca un pericol
de mediu presupune un risc doar in cazul in care exista o cale
de propagare prin care pericolul se poate manifesta.

Contaminant

In aceastd strategie se face referire la doi termeni: ,sit
contaminat istoric” si ,sit potential contaminat istoric”. Acesti
termeni se bazeaza pe identificarea a cel putin unui model
~oursa—Cale—Receptor” pe siturile unde in trecut au fost
desfasurate activitati industriale. Tn urma procesului de evaluare
a impactului si/fsau a riscului se constatd daca legatura
poluantului are/nu are impact semnificativ asupra sanatatii
umane si mediului.

Conceptul ~Sursa—Cale—Receptor”
componente, si anume:

a) sursa de contaminare, respectiv o substanta biologica,
chimica sau radioactiva;

b) calea de transfer prin care o substanta poate ajunge la
receptor;

c) receptorul care poate fi afectat de un poluant.

Sursa de poluare poate fi definita ca fiind:

a) o substanta chimica de sinteza sau natural3;

b) un organism biologic;

¢) un element radioactiv.

Caile de transport (transfer) pot fi orice mijloc natural sau
artificial prin care substanta poate veni in contact cu un receptor.
in acceptiunea prezentei strategii solul poate fi considerat una
din caile de transport.

cuprinde 3

Figura nr. 1*): Conceptul ,Sursa—Cale—Receptor”

Receptorul este definit ca fiind:

a) populatia;

b) resursele de apa de suprafatd, de exemplu réauri, lacuri si
Marea Neagra, respectiv apa subterana;

C) un ecosistem care cuprinde un habitat sau o specie;

d) terenul utilizat pentru activitati agricole/transport/agrement;

e) zone rezidentiale/publice/comerciale/santiere de
constructii;

*) Figura nr. 1 este reprodusa in facsimil.

f) zona silvica si altele asemenea.

Fiecare din aceste elemente poate exista independent, dar
ele creeaza un risc numai atunci cand sunt legate intre ele si de
aceea un anumit contaminant printr-un anumit vector afecteaza
un anume receptor. Acest tip de legatura combinata,
contaminant — cale de transfer (transport) — receptor este

definita ca model ,Sursa—Cale—Receptor”.
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SECTIUNEA a 2-a

Metodologia de gestionare a siturilor potential
contaminate/contaminate

Aceastd metodologie este prezentatd sub forma unei
scheme de flux in figura nr. 2 si se imparte in doua faze
consecutive, fiecare cu procesele sale:

a) faza 1 — Inventariere si investigare;

b) faza 2 — Actiuni de remediere.

Metodologia va fi sprijinita de o serie de proceduri/ghiduri
tehnice pentru sustinerea implementarii strategiei din planul de
actiuni.

Fluxul metodologiei porneste de la o baza de date a siturilor
potential contaminate/contaminate care vor fi incluse ulterior pe
una din cele patru liste (A—D) care indica gradul de contaminare
al unui amplasament. Pe baza acestei clasificari se vor stabili ce
masuri trebuie luate, asa cum rezulta din figura nr. 2.

1. Faza 1: Inventariere si investigare

Scopul Inventarului national este identificarea siturilor
potential contaminate/contaminate. Chestionarul trebuie sa fie
completat de catre proprietarii sau operatorii siturilor. Agentiile
pentru protectia mediului responsabile vor verifica si introduce
aceste date Tn Sistemul informational pentru situri contaminate
CoSIS (aplicatie web), conceput special in acest scop. Pentru a
se obtine o baza de date comparabile se impune introducerea
uniforma a datelor. Sistemul informational pentru situri
contaminate este gestionat de catre Agentia Nationald pentru
Protectia Mediului.

Investigarea
Proprietarul/Utilizatorul sitului trecut pe lista siturilor potential
contaminate — lista A este obligat sd inceapa investigarea

necesara care se realizeaza in trei pasi:
a) investigarea istorica Il;
b) investigarea preliminara IP;
c¢) investigarea detaliata ID.

a) Investigarea istorica Il

Investigarea istorica se va concentra pe adunarea de
informatii despre istoricul activitatilor desfasurate pe sit si in
imediata vecinatate a acestuia.

Etapa de investigare istorica implica printre altele: colectarea,
analiza, sinteza tuturor datelor disponibile despre amplasament
in cadrul unei subetape de studiu documentar, vizita pe
amplasament in cadrul careia sunt realizate observatii detaliate
despre amplasament si zonele adiacente ale acestuia, interviuri
cu lucratori care cunosc activitatile desfasurate pe amplasament
sau cu rezidentii din zonele adiacente, interpretarea ntr-un mod
unitar si critic a tuturor informatiilor colectate, concretizata intr-un
model conceptual initial al sitului potential contaminat.

Colectarea acestor date sporeste gradul de eficienta al
pasului urmator de investigare, deoarece identifica siturile
potential contaminate si le limiteaza la anumite zone.

b) Investigarea preliminara IP

Investigarea preliminara consta in principal in prelevarea de
probe de sol si apa subterana de la sit pentru efectuarea de
analize chimice pentru confirmarea/neconfirmarea contaminarii.

Scopul investigarii preliminare este de a confirma existenta
si intensitatea poluarii solului si subsolului in zonele cu
contaminare observata sau in zonele considerate susceptibile
de a fi contaminate, delimitate in urma investigarii istorice si a
vizitei pe amplasament, precum si de a confirma inexistenta
contaminarii in zonele presupuse necontaminate delimitate ca
atare in prima etapa de investigare.

Numarul necesar de probe depinde de dimensiunea sitului si
de numarul surselor potentiale de contaminare identificate in
baza activitatilor trecute sau curente de pe sit. Investigarea
preliminara reprezinta o prima evaluare generala pentru care
punctul de pornire este reprezentat de datele obtinute in cadrul
investigarii istorice. Rezultatele analitice sunt evaluate prin
comparatie cu valorile de interventie — evaluarea generica de
risc — nivelul 1 si/sau cu valorile de fond natural.

In situatia n care aceste valori de nivel 1 nu sunt depasite,
situl este trecut pe lista D, adica nu necesita alte investigari. n
cazul in care aceste valori sunt depasite, situl ramane pe lista A
si va fi examinat in continuare.

c) Investigarea detaliaté ID

Investigarea detaliatd are rolul de a descrie situatia
contamindrii respective si de a delimita poluantii identificati Tn
sol si/sau apa subterana, in scopul aplicarii actiunilor de
remediere.

Situl evaluat in baza investigarii detaliate este transferat pe
lista B, respectiv lista siturilor contaminate dovedite si va intra in
faza de actiuni corective/de remediere.

2. Faza 2: Actiunile de remediere

Asupra siturilor de pe lista siturilor contaminate — lista B se
va face o evaluare a riscului ER detaliata in functie de tipul,
natura si intinderea contaminérii, legata de actuala si viitoarea
folosinta a sitului. Pe baza acestei evaluari sunt stabilite
obiectivele de remediere.

Planul de actiuni de remediere (PAR) defineste cerintele
minime si obiectivele pentru executarea actiunilor de remediere.
Optiunea de remediere selectatd se va conforma principiului
abordarii unui management bazat pe analiza riscului. Prin
urmare, tehnicile de remediere/actiunile corective evaluate pot
fi diverse de la excavari de sol contaminat la doar imprejmuirea
sitului contaminat. Optiunile de remediere pot fi pe termen scurt,
de exemplu excavarile, sau pe un termen mai lung, cele pe
termen lung necesitand monitorizare si stabilirea unor obiective
de remediere temporare, de exemplu in cazul atenuarii naturale.

Cand valorile de remediere sunt atinse, acest lucru se va
confirma prin noua investigare numita ,Evaluarea finalizarii
actiunilor de remediere EFAR”. Daca rezultatele acestei ultime
investigari indica reducerea contaminarii la niveluri acceptabile
din perspectiva riscurilor si a folosintei destinate sitului, situl este
mutat pe alta lista, adica fie pe lista C — contaminare reziduala,
dar care nu necesita alte masuri atat timp céat destinatia sitului
nu este schimbata, abordare bazata pe evaluarea riscului, fie
pe lista D unde nu exista o contaminare.
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Inventarul National
1

APM: Clasificare

Investigare Istorica — :
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¥

Investigare Preliminara (IP)

FAZA 1- inventariere/investigare

APM/ANPM: Decizie [

APM/ANPM: Decizie

APM/ANPM: Decizie
¥

Investigare Detaliata (ID) “

APM/ANPM: Decizi

APM/ANPM: Decizie I

v ¥
PAC — Rapoarte de Evaluarea Finalizarii
monitorizare (EFACQ)
I

| APM/ANPM: Dociio ]
h 4

Evaluarea Finalizarii
(EFAC)

FAZA 2 - actiuni corrective/de remediere

APM/ANPM: Decizie

Figura nr. 2*): Schema de flux pentru gestionarea siturilor contaminate

*) Figura nr. 2 este reprodusa in facsimil.
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CAPITOLUL VII
Obiective-tinta si modalitati de actiune pentru strategie

Prioritizare si criterii de incadrare

1.1. Evaluarea preliminara a riscului

Acestor situri din inventar le sunt alocate cate un scor pe
baza unei evaluari preliminare a datelor disponibile. Pe baza
datelor din chestionar se va efectua o evaluare preliminara a
riscului in vederea acordarii unui scor de risc fiecarui sit.

Calculul scorurilor se va efectua automat atunci cand
informatiile din chestionar sunt introduse Tn baza de date online.
Asa cum reiese din tabelul de mai jos, scorul de risc este
calculat pentru factorii de mediu sol, apa subterana, aer si apa
de suprafata si se bazeaza pe principii de risc ,Sursa—Cale—
Receptor”.

Punctajul de risc final total PRF claseaza situl respectiv pe
lista nationala, respectiv locala de prioritizare a siturilor potential
contaminate/contaminate.

Tabelul*) — Calculul scorului de risc

Mediu Sursa  Mobilitate Receptor Punctaj de risc final (PRF)
uman ecosistem

Sol S M Rsu Rse PRF; = Sg + Mg + Rgy +
Rse

Apé Sasb Mas Rasbu Rasbe PRFZ = Sasb + Mas"' Rasbu +

subterana Rasbe

Aer Sa M, Rau Rae PRF3 = S; + My + Ry +
Rae

Apé Sas Mas Rasu Rase I:>RF4 = Sas + Mas + Rasu +

suprafata Rase
PRFiotal =
PRF,+PRF,+PRF;+PRF,4

Dupa introducerea datelor din chestionar in CoSIS, va fi
executat automat calculul scorurilor, rezultdnd un scor de risc si
o prioritizare initiala a sitului — lista A. Lista A indica faptul ca
exista motive pentru a presupune o posibila contaminare, situl
va trebui examinat in continuare, conform fazelor de investigare.

Scopul acestui proces de inventariere este de a identifica si
prioritiza, la nivel national si teritorial, siturile contaminate in
vederea realizarii proiectelor de remediere.

In procesul de elaborare a listei, urmé&toarele aspecte vor fi
considerate:

a) activitati poluante trecute si curente, tipul de industrie,
managementul deseurilor si altele asemenea;

b) accidente sau incidente ce au dus la deversari de
substante periculoase;

c) tipul de substante periculoase (poluanti) implicate;

d) locatia sitului Tn relatie cu asezarile umane si zonele
naturale protejate;

e) caracteristicile geografice si geologice ale sitului;

f) statutul legal si operational.

Informatiile disponibile pentru fiecare sit sunt evaluate si
exprimate intr-un scor al sitului. Scorul sitului reprezinta nivelul
de risc potential pentru sanatatea umana si mediu asociat cu
fiecare sit. In concluzie, sistemul de prioritizare propus se aplicd
tuturor siturilor potential contaminate. Siturile potential
contaminate/contaminate  definesc  urgenta  demararii
urmatorului pas (investigarea istorica si preliminara).

Considerand faptul ca fondurile disponibile pentru proiecte
pentru situri contaminate sunt limitate, scopul acestei liste este

*) Tabelul este reprodus in facsimil.

de a oferi asistenta autoritatilor statului in procesul de prioritizare
si selectie pentru alocarea de fonduri si alte resurse financiare.

Ministerul Mediului, Apelor si Padurilor, prin Agentia
Nationald pentru Protectia Mediului, va selecta proiectele de
remediere ce vor fi finantate pe baza criteriilor de selectie
considerand eligibilitatea, relevanta proiectelor, iar beneficiarii
proiectelor finantate din aceste fonduri sunt autoritatile locale
(municipalitati, consilii locale, asociatii de municipalitati).

Inventarul siturilor si datele acestora, inclusiv scorul de
evaluare, vor fi de asemenea folosite de alte organizatii ce vor
finanta investigarea sau remedierea siturilor contaminate si care
pot avea la randul lor alte cerinte referitoare la statutul legal si
operational al siturilor.

Publicul va putea folosi acest inventar pe baza riscului ca o
sursa de informatii referitoare la riscul pentru sanatate si riscul
financiar asociat cu o anumita zona, inclusiv imprejurimile sale.

Investitorii privati pot folosi acest inventar pentru investigarea
terenurilor din punctul de vedere al riscului financiar si pentru
elaborarea proiectelor de dezvoltare imobiliara a ,brownfields”.

1.2. Clasificarea siturilor contaminate

Pe baza scorurilor obtinute de situri, siturile contaminate vor
fi clasificate in continuare la nivel national astfel: situri prioritare
urgente, situri cu prioritate ridicata, situri cu prioritate medie si
situri cu prioritate scazuta. Aceasta clasificare suplimentara din
punctul de vedere al prioritatii in functie de risc este realizata in
scopul de a ajuta autoritatile si alte institutii finantatoare Tn
procesul de alocare a fondurilor pentru intregul proces:
investigare, evaluare de risc si actiuni corective de remediere.
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Pentru siturile ce au fost evaluate in baza chestionarului, propunem urmatorul sistem de prioritizare, bazat pe scor:

Nr.crt. Punctaj PRFotal Clasificare
1. PRFotal = 80 puncte Prioritate de investigare detaliata
urgenta
2. 60 puncte < PRFit < 80 | Prioritate de investigare detaliata
puncte ridicata
3. 30 puncte < PRFit < 60 | Prioritate de investigare detaliata
puncte moderata
4. PRFiotal < 30 puncte Prioritate de investigare detaliata
scazuta

Astfel, sistemul de prioritizare propus se aplica tuturor
siturilor potential contaminate si siturilor contaminate. Scorul
unui sit (potential) contaminat defineste cat de urgenta este
demararea pasului urmator (investigarea istorica si preliminara).

Ca indicatie generala, un scor mai mare de 30 puncte este
primul semn ca pentru situl respectiv sunt necesare investigarea
istorica si cea preliminara si ca situl ar trebui clasificat pe lista A,
urmand a fi supus investigarii istorice/preliminare dupa
verificarea Tn prealabil de catre autoritatea competenta daca prin
informatiile furnizate de chestionar situl indeplineste conditiile
legislatiei in vigoare. Verificarea informatiilor pentru fiecare sit
de catre autoritatea competenta (validare) va determina
incadrarea legala a sitului.

Siturile care au obtinut scoruri mai mici de 30 puncte este
foarte putin probabil s& mai necesite alte investigatii. Autoritatea
competenta va valida informatiile furnizate de chestionar pentru
a verifica incadrarea in conditiile impuse de legislatia in vigoare.
Verificarea informatiilor pentru fiecare sit de catre autoritatea
competenta (validare) va determina incadrarea legala a sitului.
Cu toate acestea, chiar aceste situri sunt si ele verificate si chiar
apare ca necesara investigarea suplimentard, acestea
reprezinta situri cu prioritate scazuta.

1.3. Listele A, B, C si D stabilite Tn schema de flux

Pe baza schemei de flux, la nivel national vor fi stabilite patru
liste de situri. Aceste patru liste sunt:

a) lista A cu toate siturile potential contaminate;

b) lista B cu siturile contaminate ce necesita implementarea
unor actiuni de remediere stabilite pe baza evaluarii de risc;

c) lista C cu situri ce nu necesita actiuni de remediere, fapt
stabilit Tn urma evaluarii de risc;

d) lista D — lista cu situri ce nu mai sunt contaminate.

Chestionarul este evaluat de catre autoritati — agentiile
pentru protectia mediului, care decid daca este necesara
investigarea suplimentara a siturilor potential contaminate, adica
stabilesc care dintre situri sunt trecute pe lista A conform art. 5
si 6 din Hotararea Guvernului nr. 1.408/2007 sau daca nu este

necesara nicio actiune suplimentara, adica stabilesc care dintre
situri sunt trecute pe lista D.

Siturile contaminate care vor fi supuse remedierii vor fi
plasate pe lista B, dupa studierea si aprobarea rapoartelor de
investigare, iar siturile care au fost investigate si in baza
studiului de risc nu necesita actiuni suplimentare vor fi plasate
pe lista C — figura nr. 2.

1.4. Liste generate online

Sistemul CoSIS va genera Lista de prioritizare pe baza
riscului a inventarului national al siturilor contaminate si listele cu
clasificarea in functie de prioritate in situri cu prioritate urgenta,
situri cu prioritate ridicata, situri cu prioritate medie si situri cu
prioritate scazuta, atat la nivel de judet, céat si la nivel national.

Listele A, B, C si D oficiale, obtinute pe baza cerintelor legale,
vor fi elaborate si actualizate de catre Agentia Nationala pentru
Protectia Mediului, care va stabili modul de elaborare si
actualizare a acestor liste, in conformitate cu legislatia Tn
vigoare. Este important ca toate siturile sa fie intotdeauna
mentinute in baza de date nationala si modificarile si/sau
masurile la un sit sa fie inregistrate.

CAPITOLUL VIl
Sustinerea obiectivelor si indicatorilor

SECTIUNEA 1
Mecanisme de finantare

Estimarea necesarului de finantare

In prezent existd inventariate 1.393 de situri
contaminate/potential contaminate, inscrise in baza de date ce
cuprinde inventarul national. Aceasta actiune a demarat in anul
2007 si numarul siturilor inregistrate este de asteptat sa creasca
prin impunerea stricta a unei scheme obligatorii de declarare.

Tabelul 1 de mai jos prezinta costurile estimative pentru
siturile potential contaminate care necesitd investigare si
evaluari de risc, urmand ca pe baza acestora sa se stabileasca
daca necesitd sau nu lucrari de remediere.

Tabelul 1.*) Costuri estimative pentru siturile potential contaminate

Numar situri
potential
contaminate

1.183 situri

Total costuri
(Euro)

1.145.320.000

NOTA:

Aceste cifre estimative au ca sursa media costurilor din tarile membre U.E. pentru evaluarea de risc si pentru remedierea

siturilor contaminate.

*) Tabelul 1 este reprodus in facsimil.
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Tabelul 2 prezinta costurile estimative pentru siturile contaminate care necesita reactualizarea evaluarii de risc, urmand

ca pe baza acestora sa se stabileasca lucrari de remediere.

Tabelul 2.*) Costuri estimative pentru siturile contaminate

Numar situri Activitati investigare

contaminate Actualizare = Pret Costuri
Evaluare ~ mediu Subtotal
impactsi = (Euro) (Euro)
risc

210 situri 210| 20.000  4.200.000

NOTA:

Actiuni remediere Total costuri

Numar situri  Pret mediu Costuri (Euro)
contaminate (Euro) Subtotal
(Euro)
210  6.000.000 | 1.260.000.000 1.264.200.000

Aceste cifre estimative au ca sursa media costurilor din tarile membre U.E. pentru evaluare de risc si pentru remedierea

siturilor contaminate.

Asa cum reiese de mai sus, costul total al acestor operatiuni
este estimat la 8,40952 miliarde euro. Estimarea pleaca de la
premiza ca Guvernul Roméniei va aplica o administrare bazata
pe analiza evaluarii riscului. Acest lucru inseamna ca
remedierea siturilor va fi asumata pana la atingerea unui nivel de
risc acceptabil pentru folosinta acestora.

intreaga activitate de inventariere, investigare si remediere a
siturilor contaminate va dura multi ani. Aceasta strategie
reprezinta primul pas catre o abordare a problematicii siturilor
contaminate. Tn orice caz, acest prim pas este vazut ca foarte
important deoarece va pune bazele dezvoltarii unei piete relativ
noi, respectiv foraje, analizele chimice, consultanta,
antreprenorii pentru activitdti legate de mediu si altele
asemenea, si va crea noi locuri de munca.

Multe din siturile contaminate sunt in proprietate privata, dar
exista si situri din domeniul public pentru care este responsabil
statul roman. Poluatorul va suporta costurile de remediere ale
sitului contaminat, conform principiului ,poluatorul plateste”.

SECTIUNEA a 2-a

Surse de finantare

1. Fonduri structurale ale Uniunii Europene

Asa cum s-a prevazut in Programul operational Infrastructura
mare POIM 2014—2020, elaborarea unui document strategic
de catre autoritatile roméane pentru selectarea proiectelor ce vor
fi cofinantate de la fondurile structurale ale Uniunii Europene
pentru exercitiul financiar 2014—2020 si remedierea siturilor
contaminate istoric, respectiv platformele industriale
dezafectate, reprezinta o prioritate pentru Guvernul Roméniei, in
contextul in care aceasta reprezinta si o conditionalitate ex-ante,
impusa de Comisia Europeana. Obiectivul este promovarea
proiectelor de remediere a siturilor contaminate istoric aflate in
proprietatea statului roman. Aceste proiecte de remediere pot fi
selectate pentru cofinantare de la fondurile structurale ale
Uniunii Europene. Siturile remediate vor fi redezvoltate de catre
administratiile publice centrale si locale, dupéa caz, tinand cont
de folosinta curenta si viitoare a terenului. Pentru exercitiul
financiar 2014—2020 pentru remedierea siturilor contaminate
istoric a fost alocata suma de 126,595,744.71 euro.

*) Tabelul 2 este reprodus in facsimil.

2. Finantare de stat

Finantarea de stat pentru remedierea siturilor contaminate
istoric se poate asigura in baza contractelor multianuale
incheiate in limita fondurilor prevazute cu aceasta destinatie prin
bugetul anual de venituri si cheltuieli al Fondului pentru mediu si
al Administratiei Fondului pentru Mediu, conform Ordonantei de
urgenta a Guvernului nr. 196/2005 privind Fondul pentru mediu,
aprobata cu modificari si completari prin Legea nr. 105/2006, cu
modificarile si completarile ulterioare.

3. Alte finantari externe

Pentru a lua masuri imediate pe siturile contaminate cu
prioritate urgenta, care prezinta un grad ridicat de poluare pentru
sanatatea umana sau a mediului Tnconjurator, pot fi solicitate
finantari externe de la institutii financiare internationale, banci
de dezvoltare si/sau cooperare internationald, precum si alti
finantatori, in conformitate cu prevederile legislatiei Tn vigoare
privind datoria publica. Pe langa beneficiul adus populatiei
locale, astfel de proiecte vor contribui si la dezvoltarea pietei
imobiliare cu situri remediate.

4. Investitii din sectorul privat

De o foarte mare importanta pe langa fondurile alocate de
stat este si atragerea de investitori straini pentru remedierea
siturilor contaminate ,brownfields”. Participarea sectorului privat
este de dorit pentru siturile de intindere mare considerate de
investitori ca locatii prioritare.

SECTIUNEA a 3-a

Abordarea sectoriala

Pentru a incuraja cooperarea cu sectorul privat, guvernul
trebuie sa stimuleze dezvoltarea abordérii sectoriale. In functie
de complexitatea si intinderea siturilor contaminate se
recomanda o abordare mixtd pentru indeplinirea cerintelor
pentru mai multe sectoare industriale mentionate.

Ghiduri si programe specifice cu scopuri dezvoltate Tn
consultanta cu reprezentanti ai acestor domenii vor aborda si
clarifica diferitele probleme care vor aparea in urma
implementarii strategiei de management prezentata in acest
document.
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SECTIUNEA a 4-a

Mecanisme institutionale

Este important sa fie implicati toti factorii interesati pentru
asigurarea unei abordari comune. Prevederile strategiei trebuie
sa tina cont de politicile si programele elaborate de celelalte
autoritati publice centrale pentru a se asigura un cadru unitar de
implementare la nivel national.

Raspunderea pentru coordonare in domeniul gestionarii
siturilor contaminate o are Ministerul Mediului, Apelor si
Padurilor, prin Serviciul situri contaminate.

Se impune fintarirea capacitatii institutionale pentru
gestionarea siturilor contaminate, la nivel teritorial si national.

Se impune totodata intarirea capacitatii institutionale pentru
oficiile juridice din cadrul autoritatilor pentru protectia mediului.
Se va crea un colectiv de juristi specializati pentru consiliere
juridica si pentru a administra cadrul legal de atribuire a
raspunderii.

SECTIUNEA a 5-a

Necesar de personal

Pentru implementarea strategiei este nevoie de personal
calificat si competent. Personalul autoritatii competente pentru
protectia mediului trebuie sa aiba calificarile necesare pentru a
face fata si intelege provocarile strategiei si pentru a lua decizii
conforme cu prevederile ei, atat pe timpul analizei rezultatelor
investigarii, cat si pe parcursul realizarii si finalizarii remedierii.

Desi se anticipeaza ca siturile contaminate vor fi remediate
pe parcursul a circa 35 de ani este probabil ca acest lucru sa nu
fie posibil in lipsa introducerii unor stimulente fiscale pentru
incurajarea redezvoltarii siturilor contaminate, descrise anterior,
in conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare.

Se estimeaza ca din numarul de situri contaminate mai mult
de jumatate vor necesita actiuni corective durabile pe o perioada
de 30 de ani.

SECTIUNEA a 6-a

Mecanisme legislative necesare implementarii prezentei strategii

1. Cadru legislativ de mediu specific

Conform planului de actiuni, actiuni detaliate in cadrul
strategiei.

2. Armonizarea legislatiei nationale

Conform planului de actiuni, actiuni detaliate in cadrul
strategiei.

3. Alte aspecte relevante in sustinerea mecanismelor
legislative

Se considera necesara introducerea de modificari ale
cadrului de planificare urbana, pentru a se crea un asa-numit
.camp de joc egal’ intre dezvoltarea terenurilor verzi, situri
contaminate si refacerea fostelor situri industriale abandonate
brownfield. Acestea se refera in primul rand la aplicarea
remedierii terenului supus redezvoltarii Tn cadrul procedurii de
eliberare a certificatului de urbanism, pentru a se asigura ca
acesta este adecvat folosintei dorite si ca poluarea datorata
folosintei anterioare a fost remediata, dar si la descurajarea
introducerii de noi terenuri in intravilan in detrimentul regenerarii
urbane a siturilor contaminate.

Un important aspect secundar este necesitatea de a include
explicit in planurile de amenajare a teritoriului a siturilor
contaminate. Bazele de date cu siturile contaminate istoric vor
permite ca acestea sa fie identificate si caracterizate, iar
mentionarea acestor informatii in cartea funciara va facilita
incorporarea acestor date in planurile de amenajare a
teritoriului. Tn acest mod se poate clarifica pentru toatd lumea,
inclusiv pentru dezvoltatori, ce situri sunt disponibile pentru
regenerare urbana. Este de asemenea important ca acest
proces sa fie flexibil in ceea ce priveste folosintele ulterioare,
deoarece termenele indelungate ale regenerarii implica faptul
ca vor exista Tn mod inevitabil modificari pe piata imobiliara la
nivel teritorial Tnainte ca multe situri sa fie gata pentru
redezvoltare: folosinta care parea cea mai adecvata la inceputul
procesului poate sa nu mai fie solutia preferata la final deoarece
finantarea regenerarii poate fi finantata de sectorul public —
apare un beneficiu mai semnificativ daca optiunile pentru viitor
sunt [asate cat mai flexibile.

SECTIUNEA a 7-a

Informarea publicului

Aceasta sectiune se ocupa de modul in care populatia va fi
informata despre strategie, de politicile de management pentru
identificarea si remedierea siturilor contaminate si de modul in
care se va face constientizarea populatiei cu privire la toate
aspectele legate de remedierea unui sit contaminat.

Comunicarea riscurilor asociate cu siturile contaminate

1. Raportul privind starea terenurilor

Raportul privind starea terenurilor este un document introdus
in domeniul public pentru diseminare activa, de catre
proprietarul actual sau viitor al terenului, dupa caz.

2. Procese de luare a deciziilor

Comunicarea informatiilor legate de riscuri catre factorii
interesati reprezinta un aspect important al gestionarii riscurilor.
Cerinta de a comunica informatiile legate de riscuri poate aparea
in diferite faze ale procedurilor relevante de mediu, insa este
important sa se asigure comunicarea cu factorii interesati intr-o
faza cat mai incipienta a procesului. Comunicarea efectiva inca
de la inceput va ajuta la dezvoltarea increderii, intelegerii, va
castiga aprecierea publicului si a factorilor interesati.

Trebuie realizata o analiza echilibrata pentru a decide cum
vor fi comunicate informatiile si forma pe care trebuie sa o aiba
acestea. Problemele de analizat sunt:

a) gradul de implicare a diferitelor parti interesate;

b) gradul de ingrijorare si perceptia riscurilor;

c) tipul de informatii necesare;

d) termenele de realizare;

e) modalitati de prezentare;

f) canale de comunicare disponibile.

Este important sa ne asiguram ca, indiferent de metodele de
comunicare a riscurilor adoptate, factorii interesati inteleg
procesul, ca sunt implicati in proces, ca exista un acord de
principiu si deciziile luate sunt acceptate.

Strategia poate fi considerata ca fiind o chestiune relativ
recenta in Romania, insa impactul acesteia va fi semnificativ
asupra tuturor partilor interesate. in consecint, stabilirea de
catre Guvern a unor cai precise de comunicare si participare cu
toate partile interesate pentru ca acestea sa constientizeze
obligatiile legale care le revin este de extrema importanta.
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Administratia va fi deschisa marelui public cu privire la
abordarea si riscurile prezentate de siturile contaminate.
Promovarea avantajelor gestionarii siturilor contaminate va
aduce atat suport public, cat si politic, prin mai multe mijloace de
comunicare, precum lucrari tehnice, conferinte, seminare,
comunicate de presa si altele asemenea.

SECTIUNEA a 8-a

Necesitati privind dezvoltarea cadrului legal si institutional

In conformitate cu abordarea din strategie rolul Guvernului
este sa ofere un sistem legal si institutional pentru
implementarea strategiei.

Rolul principal al Guvernului in cadrul acestei strategii trebuie
sa fie acela de a crea o organizatie care sa coordoneze
procesul, avand in vedere faptul ca detaliile/dezvoltarile tehnice
ale investigarii si remedierii vor fi indeplinite de catre factorii
comerciali precum consultanti, ingineri sau laboratoare.
Guvernul trebuie sa faciliteze, sa stimuleze, sa evalueze acest
proces, sa il sprijine printr-o legislatie adecvata care sa creeze
cadrul necesar desfasurarii in bune conditii a procesului si sa
poata fi aplicate sanctiuni drastice pentru neconformarea la
aceasta legislatie.

Implementarea strategiei necesitd o abordare graduala
datorita scopului sdu complex si cuprinzator. Pentru functionarii
publici, dar si pentru sectorul privat, se va asigura timpul
necesar instruirii ,on the job” in vederea dezvoltarii procesului si
pietei de profil.

Strategia se concentreaza pe rezolvarea contaminarii
solurilor si apelor subterane contaminate. Strategia Uniunii
Europene privind solul impune statelor membre dezvoltarea
unor strategii pentru sol cu obiective mai cuprinzatoare. Prin
urmare, strategia trebuie dezvoltatd in continuare pentru o
administrare mai durabila a terenurilor.

Pentru gestionarea diverselor aspecte complexe ale
strategiei este necesara o organizare solida a tuturor structurilor
subordonate autoritatii centrale de mediu, fundamentata pe
principii obiective si stiintifice, care sa acopere diversele
responsabilitati din cadrul strategiei pe nivele de competentd —
national si teritorial:

1. Elaborarea legislatiei subsecvente si promovarea de
ghiduri specifice

2. Dezvoltarea institutionala la nivel national, teritorial:

a) structura organizatorica;

b) angajarea de personal calificat si competent;

c) asigurarea unui program periodic de instruire pentru
personal;

d) administrarea si actualizarea periodica a Inventarului
national;

e) constientizarea si participarea publicului in toate fazele de
remediere;

f) managementul financiar al cadrului institutional.

3. Dezvoltarea cunostintelor tehnice:

a) stimularea inovatiei cercetarii si dezvoltarii;

b) actualizarea standardelor pentru sol;

c) stabilirea metodologiei pentru riscul acceptabil;

d) introducerea standardelor/celor mai bune practici
internationale pentru o abordare corespunzétoare, egalad si
transparenta a actiunilor de investigare si remediere;

e) promovarea de standarde ocupationale specifice acestei
activitati;

f) formarea de specialisti In domeniul gestionarii siturilor
contaminate, introducerea de cursuri specializate in programa
scolara universitara.

SECTIUNEA a 9-a

Abordarea remedierii siturilor contaminate vizeaza urmatoarele:

1. Gestionarea siturilor contaminate aflate in proprietatea
administratiei publice centrale sau locale:

a) prioritizare;

b) asigurarea surselor de finantare pentru depoluarea sitului
si reintroducerea in noi activitati socioeconomice;

c) abordarea sectoriala a tipurilor comune de situri/activitati
industriale;

d) supervizare tehnica si
investigare/remediere;

e) implementarea activitatilor de remediere;

f) monitorizarea factorilor de mediu sol si apa.

2. Gestionarea siturilor detinute de sectorul privat:

a) prioritizare;

b) abordarea sectoriala a tipurilor comune de situri/activitati
industriale;

c) evaluarea tehnica si aprobarea actiunilor de investigare si
remediere;

d) implementarea activitatilor de remediere;

e) monitorizarea factorilor de mediu sol si apa.

contractuald actiuni de

CAPITOLUL IX
Monitorizare si evaluare

Indicatori-cheie de performanta

Pentru a urmari indeplinirea obiectivelor strategiei au fost
stabiliti o serie de indicatori majori cuantificabili de realizare —
IMR.

IMR pentru evolutia procesului de gestionare a solurilor
contaminate

Numarul total estimat de situri — identificare sit:

a) numarul de situri identificate;

b) numarul de situri pe care s-a facut evaluarea impactului si
riscului raportat la total situri potential contaminate;

¢) numarul de situri ce necesita lucrari de remediere;

d) numarul de situri cu lucrari de remediere deja finalizate,
raportat la total situri contaminate;

e) suprafata totald estimata de situri contaminate [ha];

f) suprafata siturilor deja identificate prin bilant de mediu nivel
Il si risc [ha];

g) suprafata siturilor aflate in faza de elaborare bilant de
mediu nivel Il si risc [ha], raportatd la suprafata totala situri
contaminate;

h) suprafata totala pe care se desfasoara actiuni de
remediere [ha), raportata la suprafata totala situri contaminate;

i) suprafata totala remediata [ha] raportata la suprafata totala
de situri contaminate.
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IMR pentru modul in care evolueazé cheltuielile

a) cheltuieli pentru evaluarea riscului [mil. lei] raportate la
estimarea cheltuielilor totale;

b) cheltuielile pentru masurile de remediere durabila [mil. lei]
raportate la anul precedent;

c) cheltuielile pentru masurile de intretinere dupa remediere
[mil. lei];

d) cheltuielile pentru revalorificare [mil. lei];

e) cheltuieli totale [mil. lei].

IMR pentru evolutia procesului de management al fostelor
terenuri industriale si comerciale abandonate:

a) suprafata revalorificata [ha] din total suprafata remediata;

b) procent de cladiri noi construite pe aceste terenuri [%] din
total [%] suprafata remediata.

CAPITOLUL X
Institutii responsabile

Obligatiile ce deriva din prezenta strategie la nivel national si
teritorial revin institutiilor deja existente si celor noi care vor fi
create in subordinea autoritatii centrale pentru protectia
mediului. Astfel, actualele autoritati competente pentru protectia
mediului din Roménia sunt Ministerul Mediului, Apelor si
Padurilor, Agentia Nationala pentru Protectia Mediului de la nivel
teritorial si national, Administratia Nationala ,Apele Romane” —
ANAR, sprijinite de Garda Nationala de Mediu — GNM, care vor
indeplini impreuna cerintele impuse de prezenta strategie.

Se considera necesara constientizarea problematicii ridicate
de siturile contaminate tuturor factorii interesati implicati in
proces per ansamblu, pentru a se putea in final respecta
obiectivele adoptate in strategie.

Deoarece strategia este structurata pe baza unei metode in
pasi, diferitelor autoritati le revin obligatii si responsabilitati Tn
pasi diferiti, dar uneori consecutivi.

Potrivit principiului subordonarii, autoritatile locale si
teritoriale, care au cunostintele generale si de specialitate cele
mai detaliate, sunt autoritatile competente pentru implementarea
efectiva a cerintelor strategiei.

Intregul proces este controlat si supravegheat de Ministerul
Mediului, Apelor si Padurilor impreuna cu organismele
specializate din subordine sau coordonare, avandu-se in vedere
urmatoarele:

a) dezvoltarea si modernizarea subsistemului national
integrat de monitorizare a solului si a apei subterane din siturile
contaminate;

b) sa dezvolte si sa implementeze programe, prin campanii
de sensibilizare, informare, educatie in domeniul siturilor
contaminate;

c) sa formuleze o propunere pentru mecanismele de
stimulare financiara si economica, reducerea sau scutirea de
taxe, impozite si sa aplice taxe de impozitare pentru
neconformare, cu respectarea reglementarilor europene in
domeniul ajutorului de stat;

d) sa promoveze programele de masuri pentru a reface
siturile contaminate si sa ofere instrumente/mecanisme de
punere Tn aplicare.

in cazul in care poluatorul nu a fost identificat, iar situl este
un sit orfan sau abandonat, Ministerul Mediului, Apelor si
Padurilor isi va asuma responsabilitatea coordonarii gestionarii
finantérii si realizarii remedierii siturilor contaminate.

Ministerul Mediului, Apelor si Padurilor va fi sprijinit de
Guvernul Romaniei, ministerele si alte autoritati publice centrale

sau locale cu responsabilitati in implementarea acestei strategii,
astfel:

a) Garda Nationala de Mediu;

b) Agentia Nationala pentru Protectia Mediului;

c) Administratia Nationala ,Apele Romane”;

d) autoritatea publica centrala pentru sanatate publica;

e) Agentia Nationala de Cadastru si Publicitate Imobiliara;

f) autoritatile publice locale;

g) Ministerul Afacerilor Interne;

h) Ministerul Finantelor Publice.

Obligatiile si responsabilitatile ministerelor si altor autoritati
publice centrale sau locale nominalizate in implementarea
strategiei vor face obiectul unei norme ulterioare aprobarii
strategiei.

In ceea ce priveste proprietarii terenurilor, aria obligatiilor si
responsabilitatilor este orientativa si putem enumera astfel:

Proprietarii terenurilor trebuie:

a) sa completeze si sa transmitd autoritatii competente
pentru protectia mediului chestionarul de inventariere a siturilor
contaminate si sa raspunda pentru veridicitatea celor declarate;

b) sa execute, sa transmita autoritatii competente pentru
protectia mediului evaluarile de impact si risc si sa raspunda
pentru calitatea investigatiilor;

c) sa asigure finantarea proiectarii si implementarii actiunilor
corective/de remediere initiate de beneficiar sau notificate de
autoritatea competenta pentru protectia mediului;

d) sa isi asume raspunderea legala pentru obtinerea tuturor
actelor de reglementare cerute pentru remedierea siturilor
contaminate;

e) sa intocmeasca si sa depuna la autoritatea competenta
pentru protectia mediului Declaratia de validare a actiunii
corective, la finalizarea lucrarilor;

f) s& intocmeasca si sa raspunda pentru calitatea datelor din
rapoartele privind starea sitului.

De asemenea, in ceea ce priveste aria obligatiilor si
responsabilitatilor prin normele viitoare ale legislatiei specifice
pentru situri contaminate, asa cum se regasesc in planul de
actiuni, in acest sens, se are in vedere completarea cadrului
legislativ cu urmatoarele:

a) continutul si procedura de emitere a Notificarii privind
clasificarea ca ,sit contaminat”;

b) prevederi privind raspunderea pentru actiunile de
remediere, avandu-se in vedere urmatoarele criterii:

A. actiuni ale unui singur operator (un poluator);

B. actiuni combinate ale operatorilor (mai mult decat un
poluator);

C. raspunderea in comun cu statul;

D. raspunderea pentru situri orfane sau abandonate;

c) prevederi privind asigurari de mediu in proiectele de
remediere a terenurilor contaminate;

d) tipurile de daune semnificative ce trebuie avute in vedere
la evaluarea riscului;

e) modelul conceptual al sitului.

CAPITOLUL XI
Implementarea strategiei si a planului de actiune
Implementarea strategiei se face conform planului de actiune

detaliat in continuare, a obligatiilor si a réspunderilor prezentate
in cuprinsul strategiei.
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ACTE ALE CASEI

NATIONALE DE ASIGURARI

DE SANATATE

CASA NATIONALA DE ASIGURARI DE SANATATE

ORDIN
pentru aprobarea Normelor privind conditiile si modalitatea de decontare a serviciilor de dializa,
contractate de casele de asigurari de sanatate cu furnizorii de servicii de dializa,
autorizati si evaluati in conditiile legii

Vazand Referatul de aprobare nr. DG 1.252 din 13 iulie 2015 al directorului general al Casei Nationale de Asigurari de

Sanatate,

avand in vedere art. 48 alin. (1) si (3) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si
completarile ulterioare, Hotararea Guvernului nr. 206/2015 privind aprobarea programelor nationale de sanatate pentru anii 2015
si 2016, Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.718/2004 privind aprobarea Regulamentului de organizare si functionare a unitatilor de

dializa publice si private, cu modificarile ulterioare,

in temeiul art. 281 alin. (2) din Legea nr. 95/2006, cu modificarile si completarile ulterioare, si al art. 17 alin. (5) din Statutul
Casei Nationale de Asigurari de Sanatate, aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 972/2006, cu modificarile si completarile ulterioare,

presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate emite urmatorul ordin:

Art. 1. — Se aproba Normele privind conditiile si modalitatea
de decontare a serviciilor de dializa, contractate de casele de
asigurari de sénatate cu furnizorii de servicii de dializa, autorizati
si evaluati in conditiile legii, prevazute in anexa care face parte
integranta din prezentul ordin.

Art. 2. — Directiile de specialitate din cadrul Casei Nationale
de Asigurari de Sanatate, casele de asigurari de sanatate
judetene, a municipiului Bucuresti si Casa Asigurarilor de
Sanatate a Apararii, Ordinii Publice, Sigurantei Nationale si
Autoritatii Judecatoresti, precum si furnizorii de servicii de
dializa, autorizati si evaluati in conditiile legii, vor duce la
indeplinire prevederile prezentului ordin.

Art. 3. — La data intrarii in vigoare a prezentului ordin se
abroga Ordinul presedintelui Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate nr. 698/2010 pentru aprobarea Normelor privind
conditiile si modalitatea de decontare a serviciilor de dializa,
contractate de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate/casele
de asigurari de sanatate, dupa caz, cu furnizorii de servicii de
dializa, autorizati si evaluati in conditiile legii, publicat in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 623 din 3 septembrie
2010, cu modificarile si completarile ulterioare.

Art. 4. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea I.

Presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,
Vasile Ciurchea

Bucuresti, 20 iulie 2015.
Nr. 507.

ANEXA

NORME
privind conditiile si modalitatea de decontare a serviciilor de dializa, contractate de casele de asigurari de sanatate
cu furnizorii de servicii de dializa, autorizati si evaluati in conditiile legii

1. Dispozitii generale

1.1. Serviciile de dializa pentru bolnavii cu insuficienta renala
cronica in stadiu uremic se deconteaza in baza contractelor
incheiate de casele de asigurari de sanatate judetene, a
municipiului Bucuresti si Casa de Asigurari de Sanatate a
Apérarii, Ordinii Publice, Sigurantei Nationale si Autoritatii
Judecatoresti, denumite in continuare case de asigurari de
séanétate, cu furnizorii de servicii de dializa, autorizati si evaluati
in conditiile legii, denumiti in continuare furnizori, dupa cum
urmeaza:

a) furnizori publici;

b) furnizori privati.

1.2. Serviciile de dializa sunt:

a) servicii de hemodializa: hemodializa conventionala si
hemodiafiltrarea intermitenta on-line;

b) servicii de dializa peritoneala: continua si automata.

1.3. Serviciile de dializa cuprind:

a) serviciul de hemodializé conventionala si hemodiafiltrarea
intermitentd on-line: medicamente si materiale sanitare
specifice, investigatii de laborator specifice, toate cheltuielile
necesare realizarii serviciului medical de hemodializa si

transportului nemedicalizat al bolnavilor de la domiciliul bolnavilor
la unitatea sanitara si retur, exceptie fadcand copiii cu varsta
cuprinsa intre 0 si 18 ani si persoanele cu varsta de peste 18 ani
cu nanism care nu pot fi preluati in centrele de dializa de adulti,
pentru care, in vederea efectuarii dializei in unitatile sanitare
situate in alt judet decat cel de domiciliu al persoanei respective,
transportul se suporta din fondul alocat asistentei medicale de
urgenta si transportului sanitar, in conditiile stabilite prin normele
metodologice de aplicare a Contractului-cadru privind conditiile
acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari
sociale de sanatate, aprobate prin ordin al ministrului sanatatii si
al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate;

b) serviciul de dializé peritonealad continua si automata:
medicamente si materiale sanitare specifice, investigatii de
laborator specifice si transportul lunar al medicamentelor si
materialelor sanitare specifice dializei peritoneale la domiciliul
pacientilor.

1.4. In calitate de parte contractanta de servicii de dializa,
casele de asigurari de sanatate sunt obligate sa nominalizeze
un numar adecvat de persoane care vor analiza, verifica si
valida declaratile de servicii lunare, cu respectarea
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confidentialitatii datelor [centralizatorul si desfasuratorul privind
evidenta dupd CNP a bolnavilor cu insuficienta renala cronica
(IRC) in stadiu uremic, beneficiari de servicii de dializa, in
centrele de dializa ale furnizorilor publici si privati, precum si
sumele aferente], ale furnizorului de servicii de dializa pentru
fiecare centru de dializa. Aceste persoane vor fi nominalizate
prin decizie a presedintelui-director general al casei de asigurari
de sanatate. Numele persoanelor responsabile vor fi comunicate
Directiei programe curative din cadrul Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate, cu mentiunea ca orice modificare
ulterioara a acestora sa fie comunicata.

1.5. La nivelul centrelor de dializd se acorda servicii de
hemodializa atat bolnavilor aflati constant in evidenta, in limita
a 152 de sedinte/an pentru tratamentul continuu, cat si
bolnavilor tratati temporar (bolnav temporar), precum si servicii
de dializa peritoneala bolnavilor aflati constant in evidenta, cat
si celor tratati temporar (bolnav temporar).

1.6. Bolnavul constant este bolnavul tratat prin dializa pentru
IRC in stadiu uremic, care necesita tratament substitutiv renal
(FG < 15 ml/min./1,73 mp), inregistrat in Registrul de evidenta
a bolnavilor dializati al unui centru de dializa, Tn care bolnavul
beneficiaza de sedinte de hemodializd mai mult de 6 saptéamani.

1.7. Bolnavul temporar este bolnavul tratat prin dializa intr-un
centru de dializa pentru mai putin de 6 saptamani, respectiv:

a) bolnavul hemodializat pentru IRC in stadiu uremic,
inregistrat Tn Registrul de evident& a bolnavilor dializati al unui
alt centru de dializa, transferat temporar, cu respectarea
conditiilor si formalitatilor de transfer prevazute in Regulamentul
de organizare si functionare a unitatilor de dializa publice si
private, aprobat prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.718/2004,
cu modificarile ulterioare;

b) bolnavul titular al cardului european de asigurari de
sanatate emis de unul dintre statele membre ale Uniunii
Europene/Spatiului Economic European/Confederatia Elvetiana,
in perioada de valabilitate a cardului, respectiv beneficiarii
formularelor/documentelor europene emise in aplicarea
Regulamentului (CE) nr. 883/2004 al Parlamentului European si
al Consiliului din 29 aprilie 2004 privind coordonarea sistemelor
de securitate sociald, precum si bolnavii din alte state cu care
Romania a incheiat acorduri, intelegeri, conventii sau protocoale
internationale cu prevederi in domeniul sanatatii, in conditiile
prevazute de respectivele documente internationale.

1.8. Bolnavul nou-inclus in Programul national de supleere a
functiei renale la bolnavii cu insuficienta renala cronica este
bolnavul la care initierea tratamentului (primele 6—12 sedinte
de hemodializa, respectiv primele 14—21 de zile de tratament
prin dializa peritonealad) s-a realizat intr-o unitate sanitara cu
paturi, in conditiile Regulamentului de organizare si functionare
a unitatilor de dializé publice si private, aprobat prin Ordinul
ministrului sanatatii nr. 1.718/2004, cu modificarile ulterioare,
aflata Tn relatie contractuald cu casele de asigurari de sanatate.
Includerea bolnavilor noi in program se realizeaza cu incadrarea
in numarul de bolnavi prevazut si in bugetul aprobat pentru
Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu
insuficienta renalé cronica, cu respectarea criteriilor de calitate
prevazute in normele de dializa.

1.9. Bolnavul nou poate fi inclus in evidenta unui centru de
dializa pe un post vacantat prin iesirea din Programul national de
supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta renala
cronica (transplant renal, deces sau alte cauze de iesire din
program) a unui bolnav constant sau pe un loc liber creat prin
transferul definitiv al unui bolnav constant intr-un alt centru care
are un loc vacantat, cu incadrarea in numarul total de bolnavi
contractat pe tipuri de servicii de dializé si In valoarea de
contract, cu respectarea prevederilor ordinului presedintelui
Casei Nationale de Asigurari de Sanatate privind aprobarea
normelor tehnice de realizare a programelor nationale curative.

1.10. In cazul in care un bolnav constant al unui centru de
dializa si exprima adeziunea de a se transfera definitiv in alt

centru de dializa, acest lucru se poate realiza prin incheierea
unui act aditional de diminuare a volumului de servicii estimat
contractat si a valorii estimate contractate, cuprinse in contractul
incheiat cu furnizorul la care bolnavul a fost bolnav constant, si
de majorare a volumului de servicii estimat contractat si a valorii
estimate contractate, cuprinse in contractul incheiat cu furnizorul
la care bolnavul a devenit bolnav constant, respectiv cu
modificarea corespunzatoare a prevederilor bugetare.

1.11. In cadrul raportarii lunare de servicii de dializa, bolnavul
nou-inclus in evidenta unui centru de dializa va fi raportat de
centrul de dializa in care urmeaza sa fie tratat constant, trecand
in tabelele prevazute in anexele A si B, la rubrica Observatii:
,N”, un set minim de informatii referitoare la bolnav (data initierii
tratamentului de dializa si centrul in care s-a facut initierea,
centrul de la care provine, dupa caz, data intrarii in centru,
modalitatea de includere in centru, dupa caz). Furnizorii de
servicii de dializa vor notifica casele de asigurari de sanatate
despre aceste situatii la sfarsitul perioadei de raportare.

1.12. In situatii justificate (un centru de dializa nu mai
indeplineste conditiile pentru furnizare de servicii de dializa n
sistemul de asigurari sociale de sanatate, schimbarea
domiciliului unui bolnav inclus in Programul national de supleere
a functiei renale la bolnavii cu insuficientd renala cronica),
furnizorii de servicii de dializa pot solicita majorarea, respectiv
diminuarea volumului estimat de servicii de dializa si a valorii de
contract, notificAnd in acest sens casele de asigurari de
sanatate despre aceste situatii. Partile pot conveni sa
majoreze/diminueze volumul estimat de servicii de dializa si
valoarea de contract prin incheierea unui act aditional, cu
incadrarea in limita numarului de bolnavi cuprinsi in Programul
national de supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta
renala cronica si a fondurilor aprobate cu aceasta destinatie prin
buget, in anul in curs. Casele de asigurari de sanatate vor
informa Casa Nationala de Asigurari de Sanatate despre aceste
situatii justificate. Actul aditional se incheie in urma analizei de
la nivelul Casei Nationale de Asigurari de Sanéatate si cu avizul
acesteia, trimestrial sau, dupa caz, prin diminuarea volumului
de servicii estimat contractat si a valorii estimate contractate,
cuprinse in contractul incheiat cu furnizorul la care bolnavul a
fost bolnav constant, si majorarea volumului de servicii estimat
contractat si a valorii estimate contractate, cuprinse in contractul
incheiat cu furnizorul la care bolnavul a devenit bolnav constant.

1.13. Bolnavii noi care nu au fost inclusi in centre pe locuri
vacante vor fi raportati de catre furnizori, iar casele de asigurari
de sanatate nu vor deconta serviciile prestate pentru acesti
bolnavi decat dupéa ce vor incheia acte aditionale, numai cu
avizul Casei Nationale de Asigurari de Sanatate.

1.14. Bolnavii nou-inclusi in evidenta unui centru de dializa
se raporteaza la Registrul renal roméan, in termen de 48 de ore,
cu obligativitatea instiintarii Registrului renal roméan despre orice
modificare survenita ulterior (devine bolnav constant, transfer in
alt centru, deces, trecere la alt tip de dializa, transplant, pierdere
din evidenta etc.).

1.15. In cazul in care Tn centrul de dializa sunt tratati bolnavi
transferati temporar, acestia vor fi cuprinsi in raportarea lunara
a centrului de dializa la care s-au transferat, urmand ca,
trimestrial sau dupa caz, sa fie intocmit un act aditional de
diminuare a volumului de servicii estimat contractat si a valorii
estimate contractate cuprinse in contractul incheiat cu furnizorul
la care bolnavul beneficiaza de servicii ca bolnav constant.
Sumele diminuate trebuie sa fie aferente volumului de servicii
de care a beneficiat bolnavul pe perioada transferului temporar
in alt centru de dializa si trebuie alocate, prin act aditional de
majorare a volumului de servicii estimat contractat si a valorii
estimate de contract, centrului la care s-a transferat.

1.16. Regularizarea trimestriala sau dupa caz se efectueaza
la nivel national de catre Casa Nationala de Asigurari de Sanatate.

1.17. La regularizarea trimestriala sau dupa caz, prin acte
aditionale la contractele incheiate intre casele de asigurari de
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sanatate si furnizori se pot realiza: plata bolnavilor transferati
definitiv, plata pentru bolnavii transferati temporar si plata pentru
bolnavii titulari ai cardului european de asigurari de sanatate
emis de unul dintre statele membre ale Uniunii Europene/
Spatiului Economic European/Confederatia Elvetiana, in
perioada de valabilitate a cardului, respectiv beneficiarii
formularelor/documentelor europene emise in aplicarea
Regulamentului (CE) nr. 883/2004, precum si bolnavii din alte
state cu care Romania a incheiat acorduri, intelegeri, conventii
sau protocoale internationale cu prevederi in domeniul sanatatii,
in conditiile prevazute de respectivele documente internationale,
urmand sa intocmeasca ulterior formularele specifice si sa le
transmita spre decontare, prin intermediul Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate, institutiilor competente din statele ai caror
asigurati sunt, cu incadrarea in bugetul alocat programului.

1.18. Pentru regularizarea serviciilor de dializa, casele de
asigurari de sanatate vor transmite, spre analiza, Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate, in primele 20 de zile
lucratoare ale lunii urmatoare perioadei pentru care se face
raportarea, date referitoare la bolnavii transferati temporar,
numarul de locuri vacante si numarul suplimentar de bolnavi
(nou-initiati, transferati definitiv de la alte centre), pe
CNP/CID/numar card european/numar formular european/
numar pasaport, pentru fiecare terapie contractata, distinct, pe
fiecare unitate cu care este in contract.

1.19. Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, dupa analiza
datelor, va transmite caselor de asigurari de sanatate volumul de
servicii estimat si valoarea estimata contractatd, urméand ca
acestea sa incheie acte aditionale de regularizare.

1.20. Anual se poate efectua regularizarea serviciilor de
dializa realizate si validate de casele de asigurari de sanatate
pentru bolnavii constanti ai centrului, in limita a 152 de
sedinte/an.

2. Raportarea serviciilor de dializa

2.1. Furnizorii vor transmite lunar caselor de asigurari de
sanatate, in format electronic, in formatul solicitat de Casa
Nationald de Asigurdri de Sanatate, cu respectarea
confidentialitatii datelor, declaratia de servicii lunara
[centralizatorul si desfasuratorul privind evidenta dupa CNP a
bolnavilor cu IRC in stadiu uremic (FG < 15 ml/min./1,73 mp),
tratati prin dializa in centrele de dializé, precum si sumele
aferente], in formatul prevazut in anexele A si B. Documentele
se certifica pentru exactitatea si realitatea datelor raportate prin
semnatura electronica a reprezentantilor legali.

2.2. Documentele mentionate la subpct. 2.1 se vor realiza in
baza evidentelor tehnico-operative de la nivelul centrelor de
dializa si se vor transmite in format electronic la casele de
asigurari de sanatate lunar, in primele 5 zile lucratoare ale lunii
urmatoare celei pentru care se face raportarea.

2.3. Netransmiterea de catre furnizor a documentelor
mentionate la subpct. 2.1 exonereaza casele de asigurari de
sanatate de obligatia platii pentru luna respectiva.

2.4. Nerespectarea de catre furnizori a termenului mentionat
la subpct. 2.2, precum si existenta unor erori in raportare vor
atrage decalarea termenului de platd cu un numar de zile
lucratoare egal cu numarul zilelor cu care furnizorul a depasit
termenul, respectiv pana la raportarea corecta.

2.5. Casele de asigurari de sanatate, in primele 5 zile
lucratoare de la primirea raportarilor, vor verifica numarul de
bolnavi contractati, respectarea volumului de servicii estimat
prevazut in contract si incadrarea in valoarea estimata
contractata pe tip de serviciu de dializa: hemodializa si dializa
peritoneala.

2.6. Dupa aplicarea prevederilor subpct. 2.5, casele de
asigurari de sanatate vor notifica, in scris, furnizorilor
observatiile lor, dupa cum urmeaza:

— valoarea totala a serviciilor validate (numarul de servicii de
hemodializé conventionalé validate si suma aferenta acestora,
numarul de servicii de hemodiafiltrare intermitentd on-line

validate si suma aferenta acestora, numarul de bolnavi cu
dializé peritoneald continua validati si valoarea serviciilor
aferente acestor bolnavi si numarul de bolnavi cu dializa
peritoneald automata validati si valoarea serviciilor aferente
acestor bolnavi);

— valoarea totala a serviciilor invalidate (numarul de servicii
de hemodializd conventionald invalidate si suma aferenta
acestora, numarul de servicii de hemodiafiltrare intermitenta
on-line invalidate si suma aferenta acestora, numarul de bolnavi
cu dializ& peritoneala continua invalidati si valoarea serviciilor
aferente acestor bolnavi, numarul de bolnavi cu dializa
peritoneala automata invalidati si valoarea serviciilor aferente
acestor bolnavi).

Notificarea va fi semnata de catre:

— presedinte-director general;

— directorul executiv relatii contractuale/cu furnizorii;

— medicul-sef;

— persoana care intocmeste documentul.

2.7. Furnizorii, In baza notificarilor primite de la casele de
asigurari de sanatate, emit facturi pe care le transmit in format
electronic la casele de asigurari de sanatate.

3. Controlul raportarii serviciilor de dializa

3.1. Controlul serviciilor de dializa raportate de furnizori se
realizeaza de casele de asigurari de sanatate trimestrial, la
centrele de dializa, pana la data de 15 a lunii urmatoare
trimestrului pentru care se face controlul.

3.2. Controlul va urmari, In principal, urmatoarele:

a) acuratetea si validarea datelor colectate si raportate;

b) eventuale disfunctionalitati;

C) respectarea atét a criteriilor medicale de calitate prevazute
in normele de dializa, cét si a criteriilor de calitate a serviciilor de
dializa;

d) orice alte date relevante, inclusiv date prevazute in Ordinul
ministrului  sanatatii nr. 1.718/2004 privind aprobarea
Regulamentului de organizare si functionare a unitatilor de
dializa publice si private, cu modificarile ulterioare.

3.3. In urma fiecarui control efectuat la furnizorii de dializa
se va intocmi un raport care va fi transmis Directiei generale
monitorizare, control si antifrauda din cadrul Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate.

3.4. Controlul anual se va efectua pana la data de
15 februarie a anului urmator.

4. Decontarea serviciilor de dializa

4.1. Casele de asigurari de sanatate deconteaza lunar
contravaloarea serviciilor de dializa realizate Tn luna anterioara
lunii in care se face decontarea, doar pentru bolnavii contractati,
in conformitate cu termenii contractuali, cu exceptia serviciilor
de initiere a tratamentului, care nu se deconteaza din suma
aprobata Programului national de supleere a functiei renale la
bolnavii cu insuficienta renala cronica.

4.2. Decontarea se face, dupa caz, prin tarif/sedinta de
hemodializé conventionala sau tarif/sedintd de hemodiafiltrare
intermitenta on-line, n functie de numarul de sedinte efectuate,
si, respectiv, tarif/bolnav cu dializa peritoneala continua/an sau
tarif/bolnav cu dializa peritoneala automata/an, tratat continuu
o luna completa, inmultit cu 1/12 (o douasprezecime).

4.3. Suma decontata lunar se calculeaza astfel: (i) numarul
sedintelor de hemodializéa conventionala inmultite cu tariful
hemodializei conventionale; (ii) numarul sedintelor de
hemodiafiltrare intermitentd on-line Tnmultite cu tariful
hemodiafiltrarii intermitente on-line; (iii) numarul bolnavilor
supusi dializei peritoneale continue tratati Tnmultit cu 1/12
(o douasprezecime) din tariful dializei peritoneale continue; si
(iv) numarul bolnavilor supusi dializei peritoneale automate
tratati inmultit cu 1/12 (o douasprezecime) din tariful dializei
peritoneale automate, cu urmatoarele exceptii:

4.3.1. bolnavul tratat prin ambele tipuri de servicii de dializa
(hemodializa si dializa peritoneald), la care numarul de zile in
care s-au efectuat sedinte de hemodializa (platite la tarif/sedinta)
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se scade din numarul de zile din luna in care a efectuat dializa
peritoneala (tariful dializei peritoneale pe an/365 x nr. zile cu
dializa peritoneala);

4.3.2. bolnavul care incepe tratamentul de dializa peritoneala
in alta zi decat data de Intai a lunii, pentru care tariful dializei
peritoneale devine tarif/bolnav/zi si se calculeaza astfel: tariful
dializei peritoneale/an Tmpartit la 365 de zile x numarul de zile in
care s-a efectuat dializa peritoneal3;

4.3.3. bolnavul cu dializa peritoneala care decedeaza in
decursul lunii de tratament, pentru care tariful dializei peritoneale
devine tarif/bolnav/zi si se calculeaza astfel: tariful dializei
peritoneale/an impartit la 365 de zile x numarul de zile in care
s-a efectuat dializa peritoneal3;

4.3.4. bolnavul cu hemodializa care schimba tipul de
hemodializé in cursul lunii va fi decontat prin tariful/sedinta
aferent fiecarui tip de hemodializa efectuat, cu incadrarea in
numarul de sedinte de hemodializa si in valoarea de contract
pentru hemodializa;

4.3.5. bolnavul cu dializa peritoneala care schimba tipul de
dializa peritoneald Tn cursul lunii va fi decontat prin
tariful/bolnav/zi aferent tipului de dializa peritoneala efectuat, cu
incadrarea in valoarea de contract pentru dializa peritoneal3;

4.3.6. nu sunt decontate sedintele de hemodiafiltrare
intermitenta on-line si nici zilele de dializa peritoneala automata
efectuate bolnavilor, decat pentru un numar de maximum 7%
din totalul bolnavilor dializati pe tipuri de servicii de dializa
(maximum 7% din totalul bolnavilor hemodializati, respectiv
maximum 7% din totalul bolnavilor cu dializa peritoneald) si cu
incadrarea in numarul de bolnavi cu hemodiafiltrare intermitenta
on-line, respectiv in numarul de bolnavi cu dializa peritoneala
automata, aprobat prin ordin al ministrului sanatatii si al
presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate.

Hemodiafiltrarea intermitentd on-line este indicata
urmatoarelor categorii de bolnavi:

a) bolnavi la care tintele de eficienta a dializei (eKt/V >/= 1,4
sau fosfatemie < 5,5 mg/dl) nu pot fi atinse 3 luni consecutiv;

b) bolnavi tineri cu sanse mari de supravietuire prin dializa,
dar cu sanse mici de transplant renal;

c¢) bolnavi cu polineuropatie ,uremica” in ciuda tratamentului
eficient prin hemodializa conventionalg;

d) bolnavi cu comorbiditati cardiovasculare sau cu diabet
zaharat.

Dializa peritoneala automata este indicata urmatoarelor
categorii de bolnavi dializati peritoneal:

a) bolnavi la care tintele de eficienta a dializei peritoneale
continue ambulatorii (Kt/Vuree < 1,7; clearance creatinina
60 I/saptamana ori ultrafiltrat < 1.000 ml/24 de ore sau absent ori
negativ dupa un schimb de 4 ore cu dextroza 4,25%) nu pot fi
atinse 3 luni consecutiv;

b) copii prescolari la care hemodializa si dializa peritoneala
continua ambulatorie sunt dificil de aplicat din punct de vedere
tehnic si cu multiple posibile accidente si complicatii;

c) bolnavi cu hernii sau eventratii abdominale, care nu
suporta presiunea intraabdominala crescuta din DPCA,;

d) bolnavi dializati care pot si vor sa urmeze studiile scolare
si universitare;

e) bolnavi dializati care pot si vor sa presteze activitate
profesional3;

f) bolnavi cu dizabilitati care nu Tsi pot efectua schimburile
manuale de dializa peritoneald continua ambulatorie si la care
familia sau asistenta la domiciliu poate efectua conectarea si
deconectarea la/de la aparatul de dializa peritoneala automata;

4.3.7. serviciile de dializd se deconteaza numai in limita
fondurilor contractate pe tip de servicii de dializa: hemodializa si
dializa peritoneal3;

4.3.8. la regularizarea anuala, in conditiile in care valoarea
serviciilor de dializa realizate pe un tip de terapie este mai mica
decat valoarea estimata contractata, decontarea se poate face,

indiferent de tipul de serviciu de dializa: hemodializa sau dializa
peritoneald, pentru bolnavii constanti ai centrului, cu incadrarea
in valoarea totala de contract.

4.4. Furnizorul are obligatia de a nominaliza la rubrica
~,Cumparator” din factura, pe langa casele de asigurari de
sanatate, in calitate de achizitor, si centrul de dializa, in calitate
de beneficiar.

Datele de identificare ale furnizorilor trebuie sa corespunda
cu cele din contract.

Rubrica ,Descrierea produselor” se va completa cu ,servicii
de hemodializa conventionala”, ,servicii de hemodiafiltrare
intermitenta on-line”, respectiv ,servicii de dializa peritoneala
continua”, ,servicii de dializa peritoneala automata”, valoarea
serviciilor exprimata in lei la tarifele prevazute in actele
normative in vigoare, precum si numarul contractului incheiat
cu casele de asigurari de sanatate.

4.5. Suma decontata lunar va corespunde cu:

4.5.1. suma transmisa prin notificare pentru hemodializa
(hemodializa conventionala, hemodiafiltrare intermitenta
on-line), in concordantd cu numarul sedintelor prestate,
verificate si validate Tnmultit cu tariful/sedinta de hemodializa
(hemodializa conventionala, hemodiafiltrare intermitenta
on-line);

4.5.2. suma transmisa prin notificare pentru dializa
peritoneala (dializa peritoneala continua, dializa peritoneala
automata), Tn concordanta cu numarul pacientilor supusi dializei
peritoneale, calculatd conform subpct. 4.2 si 4.3.

4.6. Contractele pentru serviciile de dializa se incheie dupa
aprobarea bugetului anual al Fondului national unic de asigurari
sociale de sanatate.

4.7. Daca bugetul anual al Fondului national unic de asigurari
sociale de sanatate nu a fost aprobat cu cel putin 3 zile Tnainte
de 31 decembrie, caz in care limitele de cheltuieli nu pot depasi
1/12 din prevederile bugetare ale anului precedent, se incheie
acte aditionale de prelungire a contractelor existente, in limita
creditelor bugetare aprobate cu aceasta destinatie, conform
prevederilor legale in vigoare.

5. Contabilitatea operatiunilor rezultate din executarea
contractelor incheiate

5.1. Contabilitatea operatiunilor rezultate din contractele
incheiate de furnizori se tine utilizandu-se urmatoarele conturi:

— 628 ,Alte cheltuieli cu servicii executate de terti”;

— 401 ,Furnizori”;

— 7705 ,Finantarea din bugetul FNUASS".

5.2. lInregistrarile contabile ocazionate de derularea
operatiunilor rezultate din executarea contractelor incheiate cu
furnizorii sunt urmatoarele:

a) primirea facturilor lunare si inregistrarea obligatiei de plata:

— 628 ,Alte cheltuielile cu servicii executate de terti” = 401
LFurnizori’;

b) decontarea serviciilor de dializa facturate:

— 401 ,Furnizori” = 7705 ,Finantarea din bugetul FNUASS”.

6. Dispozitii finale

6.1. Pentru trimestrul al ll-lea 2015, regularizarea trimestriala
a serviciilor de dializa care fac obiectul contractelor incheiate
intre casele de asigurari de sanatate si furnizorii privati de
servicii de dializa se realizeaza de catre casele de asigurari de
sanatate pentru serviciile efectuate in lunile mai si iunie 2015,
avand in vedere ca pentru luna aprilie 2015 contractarea si
decontarea tuturor serviciilor efectuate pentru bolnavii constanti
si transferati temporar, precum si decontarea in functie de
ponderea relativa a serviciilor de dializa peritoneala continua au
fost realizate de catre Casa Nationala de Asigurari de Sanatate
in baza art. 38 alin. (2) din Hotararea Guvernului nr. 206/2015
privind aprobarea programelor de sanatate pentru anii 2015 si
2016.

6.2. Anexele A si B fac parte integranta din prezentele norme.
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ANEXA A
la norme
Furnizor
Casa de Asigurari de Sanatate ...............cccovennne.
Centrul de dializa .......................
Raportare pentru luna ...................
DECLARATIE DE SERVICII LUNARA
Centralizator
Tabelul 1 — Hemodializa
Bolnavi tratati Sedinte de tratament
=~ ializ din care, realizat: Suma de
Serviciul de hemodializa, pentru | PentY decontat | Observafii
: contractati ; contractate| bolnavi . TOTAL lei
" |constanti*) transferali | -ty constanti | transferati (le)
temporar ; temporar
Cco C1 C2 C3 C4=C2+C3 C5 C6 Cc7 C8=C6+C7 | C9=C8*tarif Cc10
Hemodializa
conventionala
Hemodiafiltrare
intermitenta on-line
TOTAL:
Tabelul 2 — Dializa peritoneala
Numar de bolnavi Suma de
Serviciul de dializa P— decontat i
peritoneala, din care: : .+ | transferati . Observa
contractati |constanti*) temporar (lei)
Cco C1 C2 C3 Cc4 C5
Dializa peritoneala
continua
Dializa peritoneala
automata
TOTAL:

*) Prin bolnavi tratati constant se va intelege numarul total de bolnavi tratati in centru.

Tabelul 3 — Suma de decontat

Hemodializa, din care:

Dializa peritoneala:

s Hemodiafiltrare Dializa Dializa TOTAL
Hemodializa ) N < . « . «
conventionald mterm!tenta perltopeqla perltoneala
; on-line continua automata
C1 Cc2 C3 C4 C5=C1+C2+C3+C4

C1 din tabelul 3 = C9 Hemodializé conventionala din tabelul 1

C2 din tabelul 3 = C9 Hemodiafiltrare intermitenta on-line din tabelul 1
C3 din tabelul 3 = C4 Dializa peritoneald continua din tabelul 2

C4 din tabelul 3 = C4 Dializa peritoneala automata din tabelul 2

Certificat in privinta exactitatii si realitatii
Furnizor
(reprezentant legal),
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ANEXA B
la norme

Furnizor

Casa de Asigurari de Sanatate ....................
Centrul de dializa ..................

Raportare pentru luna ...................

DECLARATIE DE SERVICII LUNARA
Desfasurator privind evidenta dupa CNP a bolnavilor cu IRC beneficiari de hemodializa si dializa peritoneala si a
sumelor de decontat

|. HEMODIALIZA

Tabelul I.A — Bolnavi constanti tratati prin hemodializa conventionala

CNP bolnavi cu = N . = . .~ | Tarif/sedintd hemodializa
NI ort. hemodializa Numar de_lrlreg|strare Numar sedinte vhemo_dmhza conventionald Suma de decontat Observatii
. - fisa conventionala realizate '. (lei) ;
conventionala ’ ; (lei)
C1 C2 C3 C4 C5 C6 Cc7
1
2
TOTAL:
Tabelul 1.B — Bolnavi transferati temporar tratati prin hemodializa conventionala
CNP bolnavi cu . s s
hemodializa Numar de inregistrare| Numar sedinte hemodializa Tarifigedintd hemogilallza Suma de decontat "
Nr. crt. . < . % YA ; conventionala : Observatii
conventionala fisa conventionala realizate (Ie’i) (lei) ;
transferati temporar
C1 C2 C3 C4 C5 C6 Cc7
1
2
TOTAL:
Tabelul 1.C — Bolnavi transferati temporar tratati prin hemodializa conventionala — cetateni straini
CNP bolnavi cu Tarif/sedinta hemodializa
hemodializa Numar de inregistrare| Numar sedinte hemodializa ’ - 5 Suma de decontat -
Nr. crt. . - o A : conventionala : Observatii
conventionala fisa conventionala realizate (Ie’i) (lei) ;
transferati temporar
C1 C2 C3 C4 C5 C6 Cc7
1
2
TOTAL:

Tabelul 1 — Bolnavi tratati prin hemodializa conventionala

TOTAL

Bolnavi cu hemodializa
conventionala

Sedinte hemodializa
conventionala

Suma de decontat

(lei)

C1

Cc2

C3

C1 = total C1 din tabelul I.A + total C1 din tabelul I.B + total C1 din tabelul I.C
C2 = total C4 din tabelul |.A + total C4 din tabelul I.B + total C4 din tabelul I.C
C3 = total C6 din tabelul |.A + total C6 din tabelul I.B + total C6 din tabelul I.C
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Il. HEMODIAFILTRARE INTERMITENTA ON-LINE

Tabelul Il.LA — Bolnavi constanti tratati prin hemodiafiltrare intermitenta on-line

CNP bolnavi cu = - . Numar sedinte Tarif/§e<j_inté
- Numar de Tnregistrare s AT « hemodiafiltrare Suma de decontat "
Nr. crt. hemodiafiltrare fisa hemodiafiltrare intermitenta intermitents on-line (i) Observatii
intermitenta on-line ; on-line realizate (lei)
C1 C2 C3 C4 C5 C6 Cc7
1
2
TOTAL:
Tabelul Il.B — Bolnavi transferati temporar tratati prin hemodiafiltrare intermitenté on-line
CNP bolnavi cu “ . Tarif/sedinta
hemodiafiltrare Numar de inregistrare Nu_mar $e_d|nt_e . = hemodiafiltrare Suma de decontat "
Nr. crt. . RN - . x hemodiafiltrare intermitenta . ) - ; : Observatii
intermitenta on-line fisa on-line realizate intermitenta on-line (lei) ’
transferati temporar (lei)
C1 C2 C3 C4 C5 C6 Cc7
1
2
TOTAL:

Tabelul I1.C — Bolnavi transferati temporar tratati prin hemodiafiltrare intermitenta on-line — cetateni straini

CNP bolnavi cu Numar sedinte Tarif/sedinta
hemodiafiltrare Numar de inregistrare s AT = hemodiafiltrare Suma de decontat "
Nr. crt. . RN - . x hemodiafiltrare intermitenta . . - ; : Observatii
intermitenta on-line fisa on-line realizate intermitenta on-line (lei) ;
transferati temporar (lei)
C1 Cc2 C3 C4 C5 Cé Cc7
1
2
TOTAL:
Tabelul 2 — Bolnavi tratati prin hemodiafiltrare intermitenta on-line
TOTAL
Bolnavi cu hemodiafiltrare Sedinte hemodiafiltrare Suma de decontat
intermitenta on-line intermitenta on-line (lei)
C1 Cc2 C3
C1 = total C1 din tabelul Il.A + total C1 din tabelul II.B + total C1 din tabelul 11.C
C2 = total C4 din tabelul Il.A + total C4 din tabelul II.B + total C4 din tabelul 1.C
C3 = total C6 din tabelul Il.A + total C6 din tabelul II.B + total C6 din tabelul 1.C
1. DIALIZA PERITONEALA CONTINUA
Tabelul lll.LA — Bolnavi cu dializa peritoneala continua
CNP bolnavi cu dializa Numar de Tnregistrare Numar zile cu dializa Suma de decontat "
Nr. crt. . = P < . 9 - : Observatii
peritoneala continua fisa peritoneala continua (lei) ;
C1 Cc2 C3 C4 C5 C6
1
2
TOTAL:
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Tabelul lll. B — Bolnavi transferati temporari cu dializa peritoneala continua — cetateni straini

31

CNP bolnavi cu dializa

Numar de Tnregistrare

Numar zile cu dializa

Suma de decontat

Nr. crt. peritoneald continua . x . “ P ; Observatii
transferati temporar fisa peritoneala continua (lei)
C1 Cc2 C3 C4 C5 C6
1
2
TOTAL:
Tabelul 3 — Bolnavi tratati prin dializé peritoneala continua
TOTAL
Bolnavi cu dializa Suma de decontat
peritoneala continua (lei)
C1 Cc2
C1 = total C1 din tabelul Ill. A + total C1 din tabelul IIl. B
C2 = total C5 din tabelul lll. A + total C5 din tabelul IIl. B
IV. DIALIZA PERITONEALA AUTOMATA
Tabelul IV. A— Bolnavi cu dializa peritoneala automata
CNP bolnavi cu dializa Numar de inregistrare Numar zile cu dializa Suma de decontat "
Nr. crt. ) N - . ; 9 9 : Observatii
peritoneala automata fisa peritoneala automata (lei) ;
C1 Cc2 C3 C4 C5 C6
1
2
TOTAL:
Tabelul IV. B — Bolnavi transferati temporar cu dializa peritoneala automata — cetateni straini
Nr. crt %E:Ttgr?ég?;lacuutc?rﬂtzéa Numar de Tnregistrare Numar zile cu dializa Suma de decontat Observatii
transferati temporar fisa peritoneala automata (lei) ;
C1 Cc2 C3 C4 C5 C6
1
2
TOTAL:

Tabelul 4 — Bolnavi cu dializa peritoneala automata

TOTAL

Bolnavi cu dializa
peritoneala automata

Suma de decontat

(lei)

C1

C2

C1 = total C1 din tabelul IV.A + total C1 din tabelul IV.B
C2 = total C5 din tabelul IV.A + total C5 din tabelul IV.B

Tabelul 5 — Bolnavi dializati

TOTAL

Bolnavi cu dializa

Suma de decontat

(lei)

C1

c2

C1 = total C1 din tabelul 1 + total C1 din tabelul 2 + total C1 din tabelul 3 + total C1 din tabelul 4
C2 = total C3 din tabelul 1 + total C3 din tabelul 2 + total C2 din tabelul 3 + total C2 din tabelul 4

Certificat in privinta exactitatii si realitatii

Furnizor

(reprezentant legal),
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yr: Denumirea publicatiei d:l:;rg?:.t,ii (TVA 9% inclus) — lei

anuale 12 luni 3 luni 1 luna
1. | Monitorul Oficial, Partea | 920 1.310 360 131
2. | Monitorul Oficial, Partea I, limba maghiara 60 1.640 150
3. [ Monitorul Oficial, Partea a ll-a 200 2.460 220
4. | Monitorul Oficial, Partea a lll-a 550 470 50
5. | Monitorul Oficial, Partea a IV-a 6.600 1.880 170
6. | Monitorul Oficial, Partea a Vl-a 252 1.750 160
7. [ Monitorul Oficial, Partea a Vll-a 48 600 55
8. | Colectia Legislatia Romaniei 4 500 130
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NOTA:
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— Preturi pentru anul 2015 —

Abonamentul FLEXIBIL
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ExpertMO 120 300 750 1.800 3.960 1.200 3.000 7.500 18.000 | 39.600
[ Colectia Monitorul Oficial n format electronic, oricare dintre partile acestuia | 70 lei/an
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