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	Componentele analizei impactului de reglementare

	1.Definirea problemei

	a) Determinați clar şi concis problema şi/sau problemele care urmează să fie soluţionate

	Proiectul Regulamentului sanitar privind supravegherea şi monitorizarea calităţii apei potabile va soluționa în mare parte problema eradicării bolilor infecțioase condiționate de calitatea apei potabile, inclusiv: hepatita virală A, dizenteria, enterocolita hemoragică condiționată de E. Coli, grupul febrelor tifoide și paratifoide etc.; precum și va determina agenții economici, gestionari ai sistemelor de apeduct să aducă calitate apei potabile la standarde de potabilitate.
 De asemenea, Regulamentul vine să reglementeze clar aspectele ce ţin de procedurile de supraveghere, monitorizare şi de analiză a calităţii apei potabile și stabilirea frecvenţei monitorizării. Pentru a controla riscurile la adresa sănătăţii umane, programele de monitorizare ar trebui să asigure instituirea unor măsuri pe tot parcursul lanţului de alimentare cu apă şi să ia în considerare informaţiile provenite de la corpurile de apă de suprafaţă şi subterane utilizate pentru captarea apei potabile.

	b) Descrieți problema, persoanele/entităţile afectate și cele care contribuie la apariția problemei, cu justificarea necesității schimbării situaţiei curente şi viitoare, în baza dovezilor şi datelor colectate și examinate

	Problema supravegherii şi monitorizării calităţii apei potabilă este una dintre cele mai acute probleme sociale Republicii Moldova. Ponderea populaţiei cu acces durabil la surse sigure de apă potabilă în a. 2019, a constituit 65,2% (a. 2018 – 63,7%), în sectorul urban acest indice este de 96,6% (a. 2018 – 95,5%), în cel rural 41,3% (a. 2018 – 39,8%), iar la sistemele îmbunătăţite de sanitaţie în anul 2019 – respectiv 39,8% din populaţie (a. 2019 – 38,6%), dintre care 78,2% la sută din sectorul urban (a. 2019 – 77,1%) şi 11,1% la sută din sectorul rural (a. 2019 – 10,3%) şi constituie un factor de risc pentru apariţia unor boli condiţionate de apă atât infecţioase cât şi a bolilor netransmisibile. Consumul apei potabile nesigure conduce la apariţia unor boli infecţioase, cum ar fi – hepatita virală A, enterocolita hemoragică condiţionată de E. coli, dizenteria, febra tifoidă şi holera, precum şi boli netransmisibile – methemoglobinemia şi alte anemii, fluoroza dentară şi fluoroza oaselor, boli digestive şi renale cronice, boli cardiovasculare şi patologii ale sistemului imunitar, etc. 
Datele statistice relevă faptul că în anul 2017 au avut acces la surse sigure/durabile de apă potabilă: 1 917, 329, în anul 2018- 2 133 088, anul 2019 -  2 154 081 populație. 
Conform datelor prezentate de ANSA în anul 2019 nu au fost testată nici o probă la parametrii chimici asupra apei potabile îmbuteliată. În anul 2020 au fost efectuate 30 cercetări la parametrii chimici asupra apei potabile îmbuteliată dintre care una a fost neconformă normelor sanitare. De asemenea, au fost cercetate 35 probe la parametrii microbiologici în anul 2019 dintre care 3 au fost neconforme normelor sanitare. Concomitent în anul 2020 au fost cercetate 45 probe dintre care 2 nu au corespuns normelor sanitare. Producătorii de la care s-au prelevat probe sunt: Î.I. ,,Varnița Unicum”, S.R.L. ,,Gelibert”, S.R.L., ”Cogîlnic” - în anul 2019 și S.R.L. „Brănești” și Î.I. Fabrica de producere a berii din or. Bender - în anul 2020.
Pe teritoriul Republicii Moldova anual se înregistrează prevalența prin bolile infecțioase în anul 2017 a constituit 327,8 la 10 mii populaţie, în anul 2018 - 326,5 la 10 mii populație, în anul 2019 - 329,2 la 10 mii populație. Incidența prin bolile infecțioase a constituit în anul 2017 - 186,3 la 10 mii populație, în anul 2018 - 184,2 la 10 mii populație, în anul 2019 fiind -179,1 la 10 mii populație.
În ceea ce privește maladiile netransmisibile, menţionăm faptul că conţinutul sporit de fluor în apă (mai mult de 1,5 mg/l) poate afecta dinţii şi sistemul osos. Situaţia cea mai nefavorabilă se înregistrează în raioanele Anenii-Noi, Căuşeni, Făleşti, Rîşcani, Ungheni, Ştefan-Vodă, Taraclia, Hînceşti şi Orhei, Glodeni, Ștefan-Vodă, Căușeni, Fălești, Nisporeni, Ungheni, UTA Găgăuzia concentrațiile fluorului supralimită în apa potabilă atît din sondele arteziene cît şi din fîntînile publice variază de la 2,0 mg/l pînă la 14,0 mg/l. Concentraţiile sporite de fluor în apa potabilă determină apariţia şi dezvoltarea fluorozei şi carie dentare mai cu seamă la copii.
Actualmente de către ANSP se efectuează analize pentru circa 30 mii probe de apă în an, inclusiv 19 mii la parametrii microbiologici şi 11 mii la parametrii chimici. Costurile estimative anuale pentru efectuarea acestor investigaţii (reagenţi, consumabile, energie electrică, veselă de laborator, munca personalului) sunt de circa 18,3 mii lei, reieşind din costurile aplicate în prezent conform prevederilor Hotărîrii Guvernului nr. 533 din 13.07.2011 cu privire la aprobarea Listei şi tarifelor serviciilor contra cost din sfera sănătăţii publice prestate persoanelor fizice şi juridice.

	c) Expuneți clar cauzele care au dus la apariţia problemei

	Cauzele acestei situaţii sunt atât de ordin managerial precum: ponderea ridicată de neconformitate a apei la parametrii microbiologici la apeductele rurale, unde nu există operatori calificaţi, insuficienţa de resurse financiare, lipsa de gospodărire şi de cunoştinţe la proprietarii de fântâni freatice, cât şi de ordin obiectiv – în cea mai mare parte (65%) în Republica Moldova se alimentează cu apă din surse subterane, care este neconformă la parametrii chimici în proporţie de 70%, iar procedeele de tratare sunt costisitoare.
Dacă nu se va interveni, vor rămâne neacoperite mai multe aspecte ce ţin de evaluarea şi monitorizarea calităţii apei potabile, ce va conduce la neglijarea sau subestimarea unor riscuri pentru sănătate, va lipsi cadrul de reglementare pentru dirijarea acestor riscuri şi va conduce la creşterea costurilor operaţionale pentru monitorizare
Conform datelor de monitorizare a calităţii apei potabile, analizate de Agenţia Naţională pentru Sănătate Publică au fost neconforme prevederilor Normelor sanitare privind calitatea apei potabile aprobate prin Hotărîrea Guvernului 934/2007, la parametrii microbiologici în mediu cca 17% din probele de apă prelevate din apeductele comunale urbane alimentate din surse subterane, cca 4,6% probe apă din apeductele comunale urbane alimentate din surse de suprafaţă şi cca 26% probe apă din apeductele comunale rurale. Totodată, ponderea probelor de apă ce au fost neconforme Normelor sanitare la parametrii chimici a constituit:pentru apeductele comunale urbane - 49,4%, pentru apeductele comunale urbane alimentate din surse de suprafață - 12,8%, iar pentru apeductele rurale - 60%.
De asemenea, ponderea probelor de apă prelevate din fîntîni a constituit 73,6% - la parametrii chimici şi 50% la parametrii microbiologici. Concomitent în vederea asigurări a conformităţii apei este necesar de a prevedea şi procedura de autorizare a instalaţiilor de îmbuteliere a apei în sticle sau alte recipiente asigură respectarea criteriilor de securitate şi siguranţă a îmbutelierii apei în sticle sau alte recipiente şi prevede actele necesare ce se depun în dosar în vederea autorizării acestora de către Agenţia Naţională pentru Sănătate Publică, inclusiv prin subdiviziunile sale teritoriale. În Regulament sunt specificate şi obligațiile producătorilor instalaţiilor şi sistemelor de îmbuteliere a apei în sticla şi/sau alte recipiente.

	d) Descrieți cum a evoluat problema şi cum va evolua fără o intervenție

	Cauzele acestei situaţii sunt atât de ordin managerial precum: ponderea ridicată de neconformitate a apei la parametrii microbiologici la apeductele rurale, unde nu există operatori calificaţi, insuficienţa de resurse financiare, lipsa de gospodărire şi de cunoştinţe la proprietarii de fântâni freatice, cât şi de ordin obiectiv – în cea mai mare parte (65%) în Republica Moldova se alimentează cu apă din surse subterane, care este neconformă la parametrii chimici în proporţie de 70%, iar procedeele de tratare sunt costisitoare.
Dacă nu se va interveni, vor rămâne neacoperite mai multe aspecte ce ţin de evaluarea şi monitorizarea calităţii apei potabile, ce va conduce la neglijarea sau subestimarea unor riscuri pentru sănătate, va lipsi cadrul de reglementare pentru dirijarea acestor riscuri şi va conduce la creşterea costurilor operaţionale pentru monitorizare.

	e) Descrieți cadrul juridic actual aplicabil raporturilor analizate şi identificați carenţele prevederilor normative în vigoare, identificați documentele de politici şi reglementările existente care condiţionează intervenţia statului

	Existenţa unui Regulament privind supravegherea şi monitorizarea apei potabile va oferi un temei juridic mult mai clar pentru elaborarea cadrului normativ în domeniu în conformitate cu cerinţele Acordului de Asociere RM-UE. 
   Analizei impactului de reglementare au fost supuse următoarele acte legislative şi normative, ce se referă la domeniul dat şi anume:
 - Legea nr. 105-XV/2003 privind protecţia consumatorilor;
 - Legea nr. 10/2009 cu privire la supravegherea de stat a sănătăţii publice (art. 39, 40 care prevăd cerinţele pentru alimentarea populaţiei cu apă potabilă şi faţă de sursele de apă potabilă); 
  - Hotărîrea Guvernului nr. 1466/2016 privind aprobarea Regulamentului sanitar privind sistemele mici de alimentare cu apă potabilă;
 - Hotărîrea Guvernului nr. 931/2013 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la cerinţele de calitate a apelor subterane;
 - Hotărîrea Guvernului nr. 890/2013 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la cerinţele de calitate a mediului pentru apele de suprafaţă;
- Legea nr. 160/2011 privind reglementarea prin autorizare a activităţii de întreprinzător;
- Legea apelor nr. 272/2011;
- Legea nr. 303/2013 cu privire la serviciul public de alimentare cu apă şi de canalizare. 
Sub aspect comparativ între Normele sanitare privind calitatea apei potabile, aprobate prin Hotărîrea Guvernului nr. 934/2007 ,,Sistemul informațional automatizat al apelor minerale naturale, potabile și băuturilor răcoritoare îmbuteliate,, și Regulamentul ce ține de supravegherea și monitorizarea calității apei potabile, menționăm faptul  că ultimul conține mai multe prevederi ale actorilor implicați și anume – operatorii/ gestionarii sistemelor de apeduct ce distribuie apa prin rețea de apeduct și Centrele de sănătate Publică Teritoriale, ce asigură monitoringul de audit; prevederi ce țin de frecvența prelevării probelor de apă potabilă, raportată la nr. Populației; pe cînd Normele sanitare privind calitatea apei potabile, pe lîngă cele enunțate, mai conțin prevederi pentru apa îmbuteliată, precum și responsabilitățile Ministerului Sănătății, Muncii și Protecției Sociale.

	2 Stabilirea obiectivelor

	Obiectivele intervenţiei propuse:
1) Îmbunătăţirea modului de supraveghere și monitorizare a apei potabile pentru asigurarea populaţiei cu apă potabilă sigură şi reducerea riscurilor pentru sănătatea umană.
2) Optimizarea procedurilor de monitorizare a calităţii apei potabile.
3) Îmbunătăţirea managementului operaţional al surselor şi sistemelor de apă potabilă.

	3. Identificarea opţiunilor

	a) Expuneți succint opțiunea „a nu face nimic”, care presupune lipsa de intervenție

	Opţiunea I - A nu face nimic
Opțiunea respectivă nu poate fi acceptată, deoarece lipsa intervenției din partea statului va condiționa persistența situaţiei descrisă la definirea problemei și va crea incertitudine ce ține de: modului de supraveghere, procedurile de monitorizare a apei potabile și managementului operaţional al surselor şi sistemelor de apă potabilă. Controlul calității apei sau monitoringul de audit al calității apei se face de către laboratoarele acreditate ale Agenției Naționale pentru Sănătate Publică, această fiind instituția principală ce efectuează investigații de laborator ale calității apei din toate tipurile de surse. Țintele ce vor fi atinse reprezintă reducerea probelor de neconformitate a apei potabile la indicatorii chimici și microbiologici în instituțiile de învățămînt. 

	b) Expuneți principalele prevederi ale proiectului, cu impact, explicînd cum acestea țintesc cauzele problemei, cu indicarea novațiilor și întregului spectru de soluţii/drepturi/obligaţii ce se doresc să fie aprobate

	Opțiunea II – aprobarea proiectului hotărârii Guvernului aprobarea proiectului Regulamentului sanitar privind supravegherea şi monitorizarea calităţii apei potabile
Controlul calității apei sau monitoringul de audit al calității apei se face de către laboratoarele acreditate ale Agenției Naționale pentru Sănătate Publică, această fiind instituția principală ce efectuează investigații de laborator ale calității apei din toate tipurile de surse.
Controlul de respectarea regulamentului înaintat este Agenției Naționale pentru Sănătate Publică.
Impactul asupra populației constă în reducerea neconformității probelor de apă din instituțiile preșcolare și școlare, cu asigurarea conformității probelor de apă pînă la 100% în aceste instituții.
Beneficii: Reducerea incidenței maladiilor infecțioase și neinfecțioase transmise prin apa potabilă.

	4. Analiza impacturilor opţiunilor

	Opţiunea I - A nu face nimic
Costuri și beneficii în lipsa intervenției statului nu au fost identificate. 
 Beneficii: 
a) flexibilitate totală de elaborare a actelor normative, 
b) mai puţine obligaţii de elaborare a reglementărilor asupra funcţionarilor. 
Efecte negative:
a) lipsa unui sistem legislativ şi secundar coerent în domeniul apei şi sănătăţii, un proces defectuos de elaborare a cadrului normativ secundar;
b) lipsa unei baze clare pentru legislaţia privind monitorizarea apei potabile şi în general cea de sănătate publică şi mediu; 
c) risc sporit pentru existenţa normelor contradictorii şi suprapuneri în legislaţie fără un mandat şi domeniu de aplicare clar; 
d) menţinerea costurilor înalte pentru monitorizarea calităţii apei potabile; 
e) lipsa unui semnal pentru UE / investitori potenţiali privind importanţa armonizării şi modernizării legislaţiei conform directivei UE 2015 1787 a Comisiei din 06.10.2015 şi nerespectării Acordului de Asociere.
Opțiunea II – Aprobarea proiectului de act normativ.
Beneficii: 
a) Sporirea calităţii supravegherii de stat a sănătăţii publice în domeniul monitorizării apei potabile conform prevederilor noului Regulament; 
b) Identificarea şi reducerilor riscurilor pentru sănătatea umană, condiţionate de monitorizarea necorespunzătoare a calităţii apei potabile, 
c) Fortificarea stării de sănătate prin îmbunătăţirea indicatorilor de sănătate a populaţiei; 
d) Îmbunătăţirea activităţii operatorilor de sisteme de apă potabilă, 
Costuri: 
Costurile aferente intervenției statului în domeniul vizat presupun cheltuieli ce țin de elaborarea și publicarea proiectului de act normativ.
Costurile adiţionale pentru monitorizarea calităţii apei potabile au fost deja identificate în Programul Naţional pentru implementarea Protocolului privind Apa şi Sănătatea, aprobat prin Hotărîrea Guvernului nr. 1063 din 16.09.2016, care are un buget total aprobat de 11139,4 mil. lei (Anexa 3), inclusiv pentru realizarea nemijlocită a acţiunilor pentru îmbunătăţirea calităţii apei potabile - 790,1 mil. lei, din care 68,1 mil. lei din bugetul de stat şi 722 mil. lei – din asistenţa tehnică externă. 
Efecte negative: costuri suplimentare ocazionate pentru implementarea acestor acte normative, suportate de către autorităţile abilitate pentru fortificarea potenţialului uman, instruirea cadrelor, raportare, dotarea cu echipament, dar care oricum sunt inevitabile. În mediu costuri de conformare pentru întreprinderi, vor fi de cca 100 lei pentru instruirea unei persoane, iar pentru dotarea cu echipament, de la 200-400 dolari - costurile unei instalații pentru dezinfecția apei.
  Cele mai relevante/iminente riscuri care pot duce la eșecul intervenției și/sau schimba substanțial valoarea beneficiilor și costurilor estimate sunt riscurile cauzate de imposibilitatea sau pasivitatea operatorilor ce gestionează sistemele de apeduct de a se conforma prevederilor prezentului regulament; lipsa calificărilor din cadrul operatorilor ,,Apă-Canal”. Neefectuarea trainingurilor de instruire pentru personalul ce participă nemijlocit la gestionarea sistemelor de apeduct.
  Efectele negative ale neîndeplinirii opțiunii recomandate constă în costuri de zeci de mii de lei ce vor fi necesare pentru compensarea cheltuielilor legate de aducerea apei potabile în conformitate cu Normele sanitare, inclusiv pentru tratarea apei și dezinfecția acesteia.

	5. Consultarea

	a) Identificaţi principalele părţi (grupuri) interesate în intervenţia propusă

	Consultarea publică are loc în conformitate cu prevederile Legii nr 239/2008 privind transparenţa procesului decizional. 
Proiectului Regulamentului sanitar privind supravegherea şi monitorizarea calităţii apei potabile și analiza de impact au fost plasate pentru consultări publice pe site-ul Ministerului Sănătăţii Muncii şi Protecţiei Sociale (compartimentul „Transparenţa”, directoriul Transparenţă decizională/Anunţuri privind consultările publice”) pentru consultări publice. Urmează sa fie organizate întâlniri individuale pentru a discuta obiecţiile şi sugestiile parvenite, dacă va fi nevoie.

	b) Explicaţi succint cum (prin ce metode) s-a asigurat consultarea adecvată a părţilor

	Ideea inițială a proiectul a fost lansată în baza discuțiilor și diferitor petiții din partea utilizatorilor de obiecte și instalații de monitorizare a calităţii apei potabile. În procesul de cercetare a problematicilor și elaborare a analizei de impact au fost organizate discuții separate cu o serie de entități (în dependență de problema cercetată), în special au fost purtate discuții.
De asemenea, menționam că proiectul de regulament a fost remis spre consultare în adresa a 15 furnizori de apă potabilă – asociațiile „Apă-Canal” precum și în adresa autorităților publice locale.

	c) Expuneţi succint poziţia fiecărei entităţi consultate faţă de documentul de analiză a impactului şi/sau intervenţia propusă (se expune poziţia a cel puţin unui exponent din fiecare grup de interese identificat)

	La faza actuală toate entitățile cu care s-au dus discuții susțin de principiu elaborarea Regulamentului și atestă necesitatea stringentă a schimbărilor în domeniul supravegherii şi monitorizării calităţii apei potabile.

	Anexă 
Tabel pentru identificarea impacturilor

	Categorii de impact
	Punctaj atribuit

	
	Opțiunea 
propusă
	Opțiunea alterativă 1
	Opțiunea alternativă 2

	Economic

	costurile desfășurării afacerilor
	
	
	

	povara administrativă
	
	
	

	fluxurile comerciale și investiționale
	
	
	

	competitivitatea afacerilor
	
	
	

	activitatea diferitor categorii de întreprinderi mici și mijlocii
	
	
	

	concurența pe piață
	
	
	

	activitatea de inovare și cercetare
	
	
	

	veniturile și cheltuielile publice
	
	
	

	cadrul instituțional al autorităților publice
	
	
	

	alegerea, calitatea și prețurile pentru consumatori
	
	
	

	bunăstarea gospodăriilor casnice și a cetățenilor
	
	
	

	situația social-economică în anumite regiuni
	
	
	

	situația macroeconomică
	
	
	

	alte aspecte economice
	
	
	

	Social

	gradul de ocupare a forței de muncă
	
	
	

	nivelul de salarizare
	
	
	

	condițiile și organizarea muncii
	
	
	

	sănătatea și securitatea muncii
	
	
	

	formarea profesională
	
	
	

	inegalitatea și distribuția veniturilor
	
	
	

	nivelul veniturilor populației
	
	
	

	nivelul sărăciei
	
	
	

	accesul la bunuri și servicii de bază, în special pentru persoanele social-vulnerabile
	
	
	

	diversitatea culturală și lingvistică
	
	
	

	partidele politice și organizațiile civice
	
	
	

	sănătatea publică, inclusiv mortalitatea și morbiditatea
	    3
	     -1
	    -1

	modul sănătos de viață al populației
	
	
	

	nivelul criminalității și securității publice
	
	
	

	accesul și calitatea serviciilor de protecție socială
	
	
	

	accesul și calitatea serviciilor educaționale
	
	
	

	accesul și calitatea serviciilor medicale
	
	
	

	accesul și calitatea serviciilor publice administrative
	
	
	

	nivelul și calitatea educației populației
	
	
	

	conservarea patrimoniului cultural
	
	
	

	accesul populației la resurse culturale și participarea în manifestații culturale
	
	
	

	accesul și participarea populației în activități sportive
	
	
	

	discriminarea
	
	
	

	alte aspecte sociale
	
	
	

	De mediu

	clima, inclusiv emisiile gazelor cu efect de seră și celor care afectează stratul de ozon
	
	
	

	calitatea aerului
	
	
	

	calitatea și cantitatea apei și resurselor acvatice, inclusiv a apei potabile și de alt gen
	    3
	     -1
	    -1

	biodiversitatea
	
	
	

	flora
	
	
	

	fauna
	
	
	

	peisajele naturale
	
	
	

	starea și resursele solului
	
	
	

	producerea și reciclarea deșeurilor
	
	
	

	utilizarea eficientă a resurselor regenerabile și neregenerabile
	
	
	

	consumul și producția durabilă
	
	
	

	intensitatea energetică
	
	
	

	eficiența și performanța energetică
	
	
	

	bunăstarea animalelor
	
	
	

	riscuri majore pentru mediu (incendii, explozii, accidente etc.)
	
	
	

	utilizarea terenurilor
	
	
	

	alte aspecte de mediu
	
	
	

	Tabelul se completează cu note de la -3 la +3, în drept cu fiecare categorie de impact, pentru fiecare opțiune analizată, unde variația între -3 și -1 reprezintă impacturi negative (costuri), iar variația între 1 și 3 – impacturi pozitive (beneficii) pentru categoriile de impact analizate. Nota 0 reprezintă lipsa impacturilor. Valoarea acordată corespunde cu intensitatea impactului (1 – minor, 2 – mediu, 3 – major) față de situația din opțiunea „a nu face nimic”, în comparație cu situația din alte opțiuni și alte categorii de impact. Impacturile identificate prin acest tabel se descriu pe larg, cu argumentarea punctajului acordat, inclusiv prin date cuantificate, în compartimentul 4 din Formular, lit. b1) și, după caz, b2), privind analiza impacturilor opțiunilor.




