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de administrare a locuintelor construite de Agentia Nationala
pentru Locuinte de care pot beneficia medicii rezidenti si alti tineri
specialisti din sistemul de sanatate

Art. 1. - (1) Locuintele de care pot beneficia medicii rezidenti si alti tineri specialisti din sistemul de sanatate sunt construite de Agentia
Nationala pentru Locuinte in cadrul Programului de construciii de locuinfe pentru tineri, destinate inchirierii, Subprogramul privind
constructia locuintelor in regim de inchiriere pe terenurile aflate in domeniul public al statului si Tn administrarea Ministerului Sanatatji
Publice. Locuintele sunt administrate de catre autoritatile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti, denumite n
continuare autoritati de sanatate publica, in numele Ministerului Sanatatii Publice.

(2) Activitatea de administrare a locuintelor prevazute la alin. (1), denumita in continuare Activitate, se finan{eaza integral din venituri
proprii, functioneaza pe baza bugetului de venituri si cheltuieli si se organizeaza, in numele Ministerului Sanataiii Publice, de catre
autoritatile de sanatate publica, in regim propriu si prin operatori economici specializati, persoane fizice sau juridice, pe baza
contractelor incheiate cu acestia.

Art. 2. - Activitatea se incadreaza la capitolul bugetar 70.10 "Locuinte, servicii si dezvoltare publica".

Art. 3. - (1) Finantarea Activitatii se realizeaza integral din venituri proprii.

(2) Veniturile proprii ale Activitatii se constituie din:

a) incasarile obtinute din chirii, din fondul de rulment si din alte fonduri constituite potrivit legii;

b) penalita{i calculate debitorilor restantieri la reconstituirea fondului de rulment;

¢) dobanzi incasate, in conditiile legii, la disponibilitatile banesti si la depozitele constituite din veniturile Activitatii prevazute la lit. a) si
b).

(3) Din veniturile proprii prevazute la alin. (2) se finanteaza integral cheltuielile curente si de capital ce se efectueaza pentru
organizarea si desfasurarea Activitafji.

Art. 4. - (1) Bugetul de venituri si cheltuieli al Activitatii se elaboreaza pe formularul de buget de venituri si cheltuieli pentru activitati
finantate integral din venituri proprii si se aproba odata cu bugetul Ministerului Sanatatii Publice, conform prevederilor Legii nr. 500/2002
privind finantele publice, cu modificarile ulterioare.

(2) Excedentul anual rezultat din executia bugetului de venituri si cheltuieli al Activitatii se reporteaza in anul urmator si se utilizeaza
cu aceleasi destinatii.

Art. 5. - (1) Executia de casa a bugetului de venituri si cheltuieli al Activitatii se realizeaza prin Trezoreria Statului, conform prevederilor
legale Tn vigoare.

(2) Raportarea executiei de casa a bugetului de venituri si cheltuieli al Activitatii se efectueaza in conformitate cu instructiunile emise
de Ministerul Economiei si Finantelor.

Art. 6. - Autoritatile de sanatate publica care organizeaza Activitatea raspund de elaborarea, executia si raportarea indicatorilor
prevazuti in bugetele de venituri si cheltuieli, in conformitate cu prevederile legale, si controleaza modul de indeplinire a prevederilor
contractuale de catre operatorii economici specializati, persoane fizice sau juridice.

Art. 7. - (1) Pentru analizarea cererilor de repartizare a locuintelor destinate inchirierii de catre medicii rezidenti si alti tineri specialisti
din sistemul de sanatate se constituie, prin decizie a directorilor executivi ai autoritatilor de sanatate publica, comisii sociale in
componenta carora vor fi cupringi specialisti, medici, asistenti medicali, economisti, juristi etc. din cadrul autoritatii de sanatate publica
care organizeaza Activitatea si din unitati sanitare reprezentative.

(2) Criteriile pentru stabilirea ordinii de prioritate in solutionarea cererilor de repartizare a locuintelor pentru tineri, destinate inchirierii,
sunt unice pentru toate autoritatile de sanatate publica si se elaboreaza de catre Ministerul Sanatatii Publice, cu avizul Ministerului
Dezvoltarii, Lucrarilor Publice si Locuintelor.

(3) Criteriile de acces la locuinta si criteriile de ierarhizare prin punctaj se aproba prin ordin al ministrului sanatatii publice.

(4) Comisia sociala intocmeste lista cu cererile care indeplinesc criteriile de acces, in ordinea de prioritate stabilita prin punctaj, si o
prezinta directorului executiv al autoritatii de sanatate publica, care o aproba.

(5) Cererile care nu indeplinesc criteriile de acces nu se puncteaza si, dupa expirarea termenului induntrul caruia poate fi contestata
ordinea de prioritate, se claseaza.

(6) Autoritatile de sanatate publica au obligatia de a face cunoscute listele cu solicitantii care au acces la locuinte si pe cele cu privire
la stabilirea ordinii de prioritate in solutionarea cererilor, precum si criteriile care au stat la baza stabilirii respectivelor liste prin afisare la
sediul propriu, la unitatile sanitare Tn incinta carora s-au construit locuintele si prin postare pe site-ul propriu.

(7) Contestatiile cu privire la stabilirea accesului la locuinte, precum si la acordarea prioritatilor in solutionarea cererilor sunt adresate
directorului executiv al autoritatii de sanatate publica in termen de 7 zile de la afisarea listelor prevazute la alin. (6). Directorul executiv al
autoritatii de sanatate publica asigura solutionarea contestatiilor in termen de 15 zile de la primire, in conditiile legii.

(8) Listele cu cererile care indeplinesc criteriile de acces se intocmesc sau se actualizeaza numai in anii in care Ministerul Sanatatii
Publice primeste in administrare locuinte noi. In liste sunt cuprinse cererile primite pana la finele anului anterior si rdmase nesolutionate.

(9) Repartizarea locuintelor noi se efectueaza la finalizarea acestora si dupa preluarea lor prin protocol in administrarea Ministerului
Sanatatii Publice, Tn baza unor liste de repartizare aprobate de directorul general executiv al autoritatii de sanatate publica si care sunt
supuse procedurii de contestare, conform legii.

(10) Locuintele care devin vacante pe parcursul exploatarii se repartizeaza solicitantilor, in ordinea de depunere a cererilor, in aceleasi
conditii ca si locuintele noi.



(11) Ministerul Sanatatii Publice {ine evidenta lunara si cumulativa a locuintelor pentru medici rezidenti si alii tineri specialisti din
sistemul de sanatate, aflate in administrarea sa, si a necesarului de astfel de locuinte, pe care le transmite Agentiei Nationale pentru
Locuinte si/sau Ministerului Dezvoltarii, Lucrarilor Publice si Locuintelor, la solicitarea acestora.

Art. 8. - (1) Tnchirierea locuintelor se face in conditiile prevazute la cap. Ill din Legea locuintei nr. 114/1996, republicats, cu modificarile
si completarile ulterioare, si ale Normelor metodologice pentru punerea in aplicare a Legii locuintei nr. 114/1996, aprobate prin
Hotararea Guvernului nr. 1.275/2000, cu modificarile ulterioare.

(2) Stabilirea si plata chiriilor se fac in conformitate cu prevederile cap. Ill din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 40/1999 privind
protectia chiriasilor si stabilirea chiriei pentru spatiile cu destinatia de locuinte, aprobata cu modificari si completari prin Legea nr.
241/2001, cu modificarile ulterioare.

(3) In contractele de inchiriere se inscriu in mod expres urmétoarele clauze obligatorii:

a) cuantumul chiriei se modifica in conditjile aplicarii prevederilor art. 27 alin. (2) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 40/1999,

aprobata cu modificari si completari, prin Legea nr. 241/2001, cu modificarile ulterioare, si, respectiv, ale art. 62 alin. 3" Si 32 din Legea

nr. 152/1998 privind infiinfarea Agentiei Nationale pentru Locuinte, cu modificarile si completarile ulterioare, precum si ale art. 19% alin.
(2) din Normele metodologice pentru punerea in aplicare a prevederilor Legii nr. 152/1998 privind infiintarea Agentiei Nationale pentru
Locuinte, aprobate prin Hotararea Guvernului nr. 962/2001, cu modificarile si completarile ulterioare;

b) contractul de inchiriere inceteaza daca titularul de contract caruia i-a fost repartizata locuinta nu mai lucreaza in sectorul public
sanitar;

c) contractul de inchiriere inceteaza daca titularul de contract caruia i-a fost repartizata locuinta se muta cu serviciul in alta localitate;

d) cu 3 luni Thainte de expirarea perioadei de 5 ani pentru care se incheie contractul de inchiriere initial, in baza cererii de prelungire a
acestuia si a documentelor justificative, comisia sociala reevalueaza indeplinirea criterilor de acces si de ierarhizare si, in cazul
neindeplinirii acestora, contractul de inchiriere inceteaza.

Art. 9. - Locuintele construite si destinate in mod exclusiv inchirierii tinerilor specialisti din sistemul de sanatate prin programe de
investifii la nivel national, in conformitate cu prevederile Legii nr. 152/1998, cu modificarile si completarile ulterioare, care au fost
receptionate si inregistrate ca mijloace fixe aflate in proprietatea publica a unitatilor administrativ-teritoriale pana la data intrarii in
vigoare a Ordonantei Guvernului nr. 35/2007 pentru modificarea si completarea Legii nr. 152/1998, precum si terenul aferent acestora,
dupa caz, trec, in conditiile Legii nr. 213/1998 privind proprietatea publica si regimul juridic al acesteia, cu modificarile si completarile
ulterioare, la cererea Guvernului, n proprietatea publica a statului si Tn administrarea Ministerului Sanatatii Publice si a autoritatilor de
sanatate publica.

Art. 10. - In relatiile contractuale Activitatea este reprezentatd de persoanele autorizate ale autorittii de sanétate publicd care o
organizeaza.

Art. 11. - (1) Tn vederea incheierii contractelor cu furnizorii de utilitsti aferente blocurilor de locuinte si organizarii administrarii acestora,
in baza documentatjilor temeinic fundamentate prezentate de autoritafile de sanatate publica, Ministerul Sanatatii Publice poate acorda
fmprumuturi fara dobanda din bugetul propriu, pe baza de conventie, in conditile art. 69 din Legea nr. 500/2002, cu modificarile
ulterioare.

(2) Tmprumuturile acordate in conditiile alin. (1) vor fi rambursate integral din veniturile proprii ale Activitatii, in termen de 6 luni de la
data acordarii.



