Raspuns la Nota de relatii Nr. 4253/12.02.2020

Rdspuns la intrebarea Nr.1:

»Solicitarea in cuantum mai mare decét cel legal si real a sumei de influente de la CAS prin
transferuri din FNUASS” (?1)

Legea 95/2006 sublinieaza ca spitalele sunt finantate din venituri proprii.

Deja aici vorbim de o alta sursa si forma de finantare, chiar dacé banii se deconteaa din FNUASS.
Aceste transferuri acordate spitalului public inafara contractului de furnizare de servicii medicale cu
CAS Bihor nu sunt reglementate de Legea 95 modificata si actualizata.

Suma lunars incasatd din aceste transferuri este mai mare decat suma contractat3 si decontata
lunar cu CAS Bihor pentru servicii medicale. Daca pentru contractarea serviciilor medicale spitalicesti
exista stabilitd formul3 de calcul pentru cazurile de acuti, fiind o suma de incasat de la CAS mult mai
mica (jumatate) fatd de transferurile pentru cresteri salariale, se impunea in mod evident ca
legiuitorul s& prevada o formuld de calcul in baza cireia sa fundamentdm sumele lunare pentru
transferuri.

in lipsa acestei formule de calcul, fiecare judet, fiecare spital, a avut libertatea interpretarii
cadrului legal. Nu existd niciun mod unitar de calcul. Serviciul Resurse Umane din Spitalul Clinic
Municipal ”Dr. Gavril Curteanu” Oradea a cerut lamuriri de la CAS Bihor, dar nu a primit niciun
raspuns.

Dvs. afirmati ca “sumele de influente financiare solicitate si primite de la CAS Bihor nu cuprind
strict cresterile salariale ale personalului incadrat in unitate in fiecare din lunile perioadei amintite”,
spunand totodatd ca "prevederile legale precizeaza explicit cd unitatea sanitara publica solicita si
primeste influente salariale pentru personalul incadrat, aceste influente fiind parte a salariului
personalului angajat”.

Prin analiza textului de lege si prin practica uzuala, este absurd s3 acceptam ca legiuitorul a
legiferat si fundamentat (foarte laconic si superficial) cresterea salariala doar pentru angajatii
momentului de atunci, urmand ca pe viitor, cresterile salariale ale angajatilor in plus, sd fie crescute
de lege doar pe hartie si spitalul sé le acopere cheltuielile efective de cresteri salariale. Este absurd
sé interpretdm asa cadrul legal. Cu atdt mai mult cu cat nu existd niciun act normativ care sd@
blocheze din acel moment incoace posturile in sdndtate, este obligatoriu sG abordam cresterea
salariald si pentru personalul aferent la zi, deoarece spitalele publice sunt organizatii extrem de
mobile din punct de vedere al politicii de personal si nu pot rdméne intepenite la momentul de
referintd de acum 4 ani.

Ca urmare, este foarte relativa calificarea Dvs. potrivit careia cuantumul solicitat de la CAS Bihor
ca si tranferuri este mai mare decét cel legal si real, neavand la bazd decat interpretarea Dvs. a



textului de lege. CAS Bihor a interpretat altfel si a semnat actele aditionale pe sumele fundamentate
de Spitalul Clinic Municipal ”Dr. Gavril Curteanu” Oradea. Daca erau anumite discutii sau alte
interpretari, la prima lund pe care o aduceti in discutie (06.2019) se ficea corepondenta aferenta si
se reglementa intre parti suma finald agreatd, cu atat mai mult ca suma era insotita la CAS cu
centralizatorul de calcul. Contractul cu CAS Bihor este intelegerea partilor (tot asta ne raspunde CAS
Bihor cand spitalul solicita sume suplimentare si/sau retroactive) si cum anterior nu s-a convenit
asupra sumelor respective, niciodata CAS Bihor nu le deconteaza. Aceste sume de influente de care
vorbiti s-au solicitat, s-au acceptat si semnat prin act aditional de conducerea CAS Bihor si acum
inteleg c& doriti si recupereze FNUASS anumite sume din ceea ce spitalul public a primit in conditii de
legalitate de la CAS Bihor. Va fi mai greu pentru Dvs. sa dispuneti recuperare de sume fard o formula
de calcul, fard o reglementare a calcului si fundamentarii.

in ceea ce priveste discutia cu cuantumul virsamantului citre bugetul de stat pentru neagajarea
persoanelor cu handicap si includerea eronatd de care vorbiti, este strict problema Sefului Sericiului
Resurse Umane. Nu Managerul si nici Directorul Financiar-contabil nu trebuie s3 faca acest calcul.
Potrivit fisei de post intrd in competentele, atributiile si responsabilitdtile postului Sefului Serviciului
Resurse Umane si stie cum se calculeazd si cum se varsa aceste sume aferente contributiei
angajatorului. Se impune sa luati nota de relatii Sefului Serviciului Resurse Umane pe acest subiect.
Chiar dac3 nu a semnat situatia de solicitare a sumei lunare de la CAS Bihor, Seful Serviciului Resurse
Umane raspunde direct si nemijlocit de fiecare suma calculata la nivelul serviciului sdu, inaintata sau
nu la CAS sau alte institutii. De unde sa scoata Managerul sumele, daca nu din calcului RU?!

intrebarea nr. 1: M3 gandesc c3 mé intrebati de ce am certificat de legalitate si regularitate acele
situatii lunare. Va dati seama cd eu nu am acces la acele documente sa vad ce scrie, dar ma indoiesc
ca asa suna formularea, de aceea si Dvs. v-ati limitat si ati formulat in intrebare doar "ati certificat”.
Eu nu pot sa fiu deasupra legii si sa certific sume care nu sunt reglementate de cadrul legal intr-o
form3 foarte stricti. Ca Manager am inaintat o solicitare cu calculele de fundamentare anexate. CAS
Bihor a semnat Actul aditional. Acum vine Curtea de Conturi si ne spune ca nu ar fi bine. Perfect!
Micar se stie cum vede Curtea de Conturi, dar pentru viitor, pentru ca Dvs. faceti control ulterior,
deci nu aveam cum s3 ne spuneti dinaite. Spitalul va sti practiva Dvs. in domeniu pe urmatoarele luni.

Situatia este mai mult decét clard si foarte explicita: din moment ce CAS Bihor are incheiat cu
Spitalul Clinic Municipal ”Dr. Gavril Curteanu” Oradea act aditional pe fiecare din aceste sume, sume
incasate de spitalul public in baza contractuala dintre parti, sume cheltuite conform destinatiei lor din
transferuri FNUASS pentru cresterile salariale impuse de Guvern (CNAS asigurand si finantarea
respectivelor cresteri, evident nu numai pentru angajatii din septembrie 2015), subiectul este inchis.

Cu privire la facturile inaintate mai intéi CAS Bihor si apoi CNAS, de diferente influente iulie 2017-
mai 2019, este mai mult decat evident cd am respectat logica prezentata detaliat mai sus. Evident ca
Spitalul Clinic Municipal ”Dr. Gavril Curteanu” Oradea trebuie sa deschida proces de recuperare a
acestor sume de la CNAS (administratorul FNUASS), iar judecdtorul, dupa ce administreaza toate
probele, poate s emita hotararea pe care o fundamenteaza aferent. Spitalul public nu are dreptul de
a analiza legea. Ca Manager este atributia mea de serviciu si maximizez incasarile/veniturile



spitalului. Nu puteam s3 permit sa existe vreo indoiala ca spitalul nu si-a recuperat toata suma
aferenta transferurilor pentru influente salariale. Acea formulare ambigua de "personal incadrat” nu
poate decat legiuitorul sd o reglementeze pe viitor si judecatorul s3-i stabileascd sensul si intelesul
pentru perioada facturatd suplimentar cdtre CNAS. Nu este o chestiune de optiune, este o obligatie a
Contractului de management, prin care ma oblig ca spitalul public s3 nu piarda niciun leu din sumele
care i se cuvin legal. Avocat Bunoiu Alina v poate pune la dispozitie strategia de recuperare in
instant3 a acestor sume, care urma a fi finalizatd tocmai in perioada revocarii mele abuzive.

Rdspuns la intrebarea Nr.2:

Discutim acest subiect firi a avea si eu documente/dosarele in fatd. Cred ca va referiti la
Procesul verbal privind rezultatul inventarierii pe anul 2019 inregistrat sub nr. 37232/16.12.2018.

Sigur ca dupa prigonirea mea din functia de Manager, fiecare $ef de Serviciu sau angajat intr-unul
din birouri, in cazul de fatd la Contabilitate si Financiar, va spune cd Foncea e de vina si cu aia si cu
cealalts...E cale lungé pan3 a si demonstra aceste supozitii!

n raport de ce nu s-au consemnat si situatiile rezolvate din anii precedenti situatiei prezente?
Nimeni nu a ficut nimic pan3 atunci si am venit in 2017 rezolvand situatii nerezolvate pana atunci.
Tot istoric, urma sa le rezolvdm pe toate aceste aspecte, dupd inventarierea care era in desfasurare la
plecarea mea, c& doar nu ma asteptam sa fiu ilegal revocat si pana in 13.11.2019 sd le rezolvam pe
toate. Evident c3 intr-o preocupare pe subiect s-ar fi gasit solutiile legale.

Nu pot sd nu remarc ca vina in aceastd situatie o are Seful Serviciului Financiar-Contabil, care
potrivit atributiilor, competentelor si responsabilitatilor postului, avea obligatia solutionarii acestor
aspecte: ca propuneri si activitati. Este evident ca urmand procedurile legale de solutionare a acestor
situatii, Managerul i-ar fi aprobat propunerile.

S3 fim rigurosi in analiza situatiei:

- Pentru medicamente: farmacistul-sef isi asuma propunerea de angajament avand in vedere
multiplele elemente, de la a nu lipsi din farmacie, consum mediu, pana la riscul de a expira; este
atributia farmacistului si medicului sef de PN, prin fisa de post sa nu se ajungd in astfel de situatii;

- Pentru materiale sanitare: teoretic materialele sanitare sunt in grija directorului de ingrijiri,
dar monitorizarea si responsabilitatea acestuia se interfereaza cu gestionarii, cu asistentele sefe, cu
achizitiile, etc.; paguba nu este semnificativa aici, la o suma medie de consum lunar de 250-300.000
de lei, suma de 1532,71 lei este de monitorizat, dar nu poate vorbi de o culpa a cuiva;

- Reactivii: nu am documente, dar cred c3 pot sd afirm ci intreaga suma de 99.344,71 lei face
referire la reactivii de la anatomie-patologicd comandati de Pop Ovidiu Laurean. Acesti reactivi au
fost comandati fird justificarea necesarului, s-a realizat un stoc supranormat si nejustificat. O
semnificativd parte din acesti reactivi s-au utilizat foarte putin, iar o parte deloc, expirand in cutii
sigilate. Am monitorizat indeaproape aceasta situatie, pentru c3 m3 intereseaza sa demonstrez cu cat
a pagubit Pop Ovidiu Laurean spitalul public. Pentru a nu exista indoieli cd nu as fi concluzionat o
suma reala, prin Decizie a Managerului am numit-o ca responsabild cu monitorizarea reactivilor de la
anatomie-patologicd tocmai pe complicea lui Pop din perioada cand ei asigurau conducerea



executiva a spitalului si aveau relatii strénse, pe Brad Anca. Mai exact, am ldsat oile in grija lupului, ca
s3 masor apoi cat de flimand a fost lupul. Era evident ca oricat va incerca Brad Anca sa acopere
achizitiile nejustificate de reactivi ale lui Pop, nu va putea justifica nicicum paguba adusa spitalului,
care de la inceput se prefigura cel putin la nivel de 100.00 de lei. In plus, exista o suma de peste
100.000 de lei care trebuie recuperati de la ROCHE ca diferenta de pret potrivit caietului de sarcini.

Am reziliat contractul pagubos incheiat de spital cu ROCHE si am identificat pe piatd posibilitatea
desfasurarii activitatii la jumatate de pret. Cand am fost revocat abuziv, spitalul era in procedurile
legale de achizitie a reactivilor la jumatate de pref.

Nu vreau s lungesc raspunsul pentru a demonstra cat de mult a furat Pop din spitalul public, dar
pot si va indrum la avocat Bunoiu Alina, care stie tot acest subiect pe indelete, are toate
documentele necesare a vi demonstra culpa lui Pop Ovidiu Laurean in achizitia acestor reactivi
expirati. Am incercat valorificarea acestor reativi in relatia de parteneriat cu Spitalul Judetean, dar
atat de rar se utilizau reactivii cumparati de Pop, incat au expirat si la Spitalul Judetean, facandu-se
aceleasi analize care s-ar fi facut si la Municipal. Inutilitatea reactivilor achizitionati de Pop si
expirati, cu certitudine trebuie sd o explice Pop cdndva. Pana atunci in mod clar trebuie s3 explice
Seful Serviciului Financiar-Contabil si Ec. Brad Anca, iar avocat Bunoiu Alina sa va puna la dispozitie
demersurile semnificative pe care le-am intreprins Impreund pentru a scdpa spitalul de paguboasa
relatie comerciald avuta anterior cu ROCHE ROMANIA, adusi de Pop in spital.

Cand revin pe postul de Manager voi demara proces de recuperare a acestei sume de la Pop
Ovidiu Laurean, angajatul care a comandat si a receptionat reactivii neutilizabili in sortimentatia
adusa si cantitatile expirate.

Rdspuns la intrebarea Nr.3

Art 185 din Legea 95/2006 spune foarte clar: “Procedura de organizare si desfasurare a
concursului pentru ocuparea functiei de sef de sectie, sef de laborator si sef de serviciu medical,
inclusiv conditiile de participare la concurs, vor fi stabilite prin ordin al ministrului sanatatii, iar in
cazul spitalelor apartinand ministerelor sau institutiilor cu retea sanitara proprie, conditiile specifice
de participare la concurs vor fi stabilite prin ordin al ministrului, respectiv prin decizie a
conducitorului institutiei, cu avizul Ministerului Sanatatii.

in cazul spitalelor publice din reteaua autoritdtilor administratiei publice locale, conditiile
specifice de participare la concursul de ocupare a functiei de sef de sectie, sef de laborator si sef de
serviciu medical se stabilesc prin act administrativ al primarului unitatii administrativ-teritoriale, al
primarului general al municipiului Bucuresti sau al presedintelui consiliului judetean, dupa caz, cu
avizul directiei de sin&tate publica judetene sau a municipiului Bucuresti”.

n primul rand, Spitalului Clinic Municipal "Dr. Gavril Curteanu” Oradea nu i s-a furnizat aceasta
procedura intocmitd de Primdria Municipiului Oradea.

in al doilea rand, era de prisos a se organiza concursuri pentru sefiile de
setii/laboratoare/farmacie deoarece Spitalul Clinic Municipal ”Dr. Gavril Curteanu” Oradea a trecut
pe tot parcursul anului 2019, cu pregdtire din semestrul | 2018, prin cea mai serioasa si fundamentata



modificare de structurd organizatorica de la unificare pand in prezent. S-au solicitat spre avizare
Ministerului Sa3natatii o suma de aprox. 30 de modificari de structurd, care au vizat sau cel putin
influentat direct sau indirect tot spitalul. Conform cadrului legal, dupa ce seful de sectie ar fi castigat
concursul pe postul de conducere pentru 4 ani si ar fi semnat indicatori si buget alocat/asumat pe
sectie, venea ulterior avizul de structura de la Ministerul Sanatatii cu modificari semnificative si nu
mai corespundea cadrul contractual initial (exemple: compartimentul recuperare medicald cu 10
paturi devine sectie cu 25 de paturi, intr-o altd locatie; sectia oncologie cu compartiment de
radioterapie se reorganizeaz3 si se infiinteaza sectia de radioterapie, se reorganizeaza fundamental
sectiile de pneumologie, sectia de neurologie, laboratorul BFT, ATI, pediatrie cu compartimentele de
oncolgie si hematologie pediatrica, etc.). Nu este vina spitalului cd Ministerul Sdnatatii a intarziat 8
luni avizul de structurd care a validat in procent covarsitor propunerile modificarilor de structura
solicitate de Managerul Foncea. Nu aveam cum sa organizez concursuri pentru sefiile de sectie decat
dup3 implementarea noii structuri organizatorice. Dar poate i intrebati pe cei care au refuzat sa puna
in aplicare avizul Ministerului Sdnatatii privind structura organizatoricd, cand vor finaliza modificarile
de structurd, care trebuiau a fi terminate la 31.12.2019.

Daci intrebarea este cu trimitere la numiri temporare de sefi de sectii, e mult de scris si de
dezvoltat despre cei schimbati din functiile detinute istoric si cutumiar, dar pe scurt: medicii sefi de
sectie interimari nu sunt nicdieri reglementati, mai exact, pe perioada interimatului nu existd in
cadrul legal nicio precizare privind vechimea, statutul didactic, etc. Asa ca era evident ca trebuie sa
numesc medici care sunt apreciati profesional, chiar dacd nu aveau 5 ani vechime sau nu predau la
Facultate.

Rdspuns la intrebarea Nr.4

Prin prisma prevederilor din Contractul de management accept sa raspund la aceasta intrebare,
fiind obligatia mea s& stiu ce se intdmpla cu fiecare banut angajat pe semndtura mea din bugetul
spitalului public, dar in acelasi timp, analizand intrebdrile specifice de resurse umane din prezenta
nota de relatii,

imi dau seama cat de slab pregatit profesional este Seful Serviciului Resurse Umane din cadrul
Spitalului Clinic Municipal “Dr. Gavril Curteanu” Oradea.

Calculul platii muncii medicilor integrati este exclusiv atributul Sericiului Resurse Umane. Se
impune categoric sa-i luati notd de relatii si acestui Sef Serviciu Resurse Umane, care are
responsabilitatea direct3 si care trebuie sa raspunda tehnic la intrebarea Dvs.. Nu am primit niciun
document intern, nicio sesizare, care sa faca referire la acest subiect.



Rdspuns la intrebarea Nr.5

Am avut planificate a fi indeplinite in anul 2019 toate aceste obligatii prevazute in OSGG
600/2018, incd de la raportul trimis Primariei Municipiului Oradea la 31.12.2018, dar intarzierea
avizirii modificarilor de structurd organizatorica nu a permis aceste actualizari. De ce? Asa cum am
mai explicat, din durata de 30 de zile in care trebuiau avizate si apoi implementate modificdrile de
structur3 organizatoricd, ne-am trezit ci doar la mijlocul lunii august s-a primit avizul de la Ministerul
Sanatatii. S-a trecut imediat la implementarea modificarilor de structurd, iar la 31.12.2019 trebuiau
finalizate toate aceste modificari. Din pacate nu s-au finalizat nici astazi. Ca urmare, noul ROF, Rl, fise
de post, etc. urmau a fi actualizate imediat dupa finalizarea modificérilor de structura organizatorica.
Standardele de control intern managerial puteau fi efectiv intocmite in conditiile asezarii organizatiei
pe noua structurd organizatorica avizata de Ministerul Sanatatii, aprobata de Primarul Municipiului
Oradea, autorizatd de DSP, evaluatid de CAS si votatd in repetate randuri in Consiliul Medical al
spitalului public. Procedurile s-au urmat, inclusiv am avut o monitorizare pe achizitii publice, trei case
de avocaturd au supravegheat legalitatea activittilor pe resurse umane, achizitii, in civil, comercial,
contencios si penal. Fird precedent in istoria acestui spital public, am deschis spitalul catre niste
profesionisti, care si valideze sau sa refuze vizarea unor activitati, pe care le-ar fi considerat
nepotrivite sau nelegale.

Urmeaza, dupi finalizarea implementarii modificarilor de structura organizatoricd, la revenirea
mea pe postul de Manager, evident si actualizez sistemul de control intern/managerial in
conformitate cu Ordinul SGG din 2018.

Oradea, la 17.02.2020 Foncea Gheo %yhe Dacian
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