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AVIZ
referitor 1a propunerea legislativii pentru modificarea si
completarea Legii 95/2006 republicati

Analizind propunerea legislativi pentru modificarea si
completarea Legii 95/2006 republicata (nr.b25/10.02.2021),
transmisd de Secretarul General al Senatului cu adresa nr. XXXV/766
din 16.02.2021 si inregistratd la Consiliul Legislativ cu
nr.D78/17.02.2021,

CONSILIUL LEGISLATIV

in temeiul art.2 alin.(1) lita) din Legea nr.73/1993, republicati si art.46(3)
din Regulamentul de organizare si functionare a Consiliului Legislativ,

Avizeazi negativ propunerea legislativda, pentru urmaitoarele
considerente:

1. Propunerea legislativa are ca obiect modificarea si completarea
Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sandtatii, republicatd, cu
modificirile si completarile ulterioare. Interventiile legislative vizeaza,
potrivit Expunerii de motive, reglementarea alocatiei de hrand in
unitdtile spitalicesti si procedura de stabilire a acesteia.

Prin obiectul de reglementare, propunerea legislativd se incadreaza
in categoria legilor ordinare, iar in aplicarea art.75 alin.(1) din Constitufia
Romaniei, republicata, prima Camera sesizatd este Senatul.

2. Intrucat propuncrea legislativa arc implicatii asupra bugctului
de stat, este obligatorie solicitarea unei informiari din partea
Guvernului, in conformitate cu dispozitiile art.111 alin.(1) din
Constitutia Roméniei.

Totodatd, sunt incidente prevederile art.15 alin.(1) din Legea
nr.500/2002 privind finantele publice, cu modificarile si completarile
ulterioare referitoare la obligativitatea intocmirii unei fise financiare,
cu respectarea condifiilor prevdzute de art.2l din Legea
responsabilitifii fiscal-bugetare nr.69/2010, republicata.
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3. Precizim cid Expunerea de motive nu respectd structura
instrumentului de prezentare si motivare, prevazuta la art.31 din Legea
nr.24/2000, republicati, cu modificarile si completarile ulterioare,
neprezentdnd referiri la motivul emiterii actului normativ, respectiv
cerintele care reclamd interventia normativd, la impactul
socioeconomic (efectele asupra mediului macroeconomic, de afaceri,
social, asupra mediului Inconjurdtor, inclusiv evaluarea costurilor si
beneficiilor), impactul financiar asupra bugetului general consolidat,
impactul asupra sistemului juridic, consultarile derulate in vederea
elabordrii proiectului de act normativ, activititile de informare publica
privind elaborarea si implementarea acestuia.

Totodatd, constatim necorelarea intre solutiile legislative
preconizate in prezenta propunere legislativa si informatiile cuprinse in
instrumentul de prezentare si motivare, in care se mentioneaza c¢a ,,am
reglementat notiunea de alocatie de hrand, am considerat cd acest drept
al pacientului asigurat trebuie prevdzut in mod expres in_contractului
cadru multianual la care fac referire dispozitiile art.229 din Legea
95/2006".

in acest sens, semnalim ci drepturile pacientului sunt previzute in
Hotardrea Guvernului nr.140/2018 pentru aprobarea pachetelor de
servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile acordarii
asistentei medicale, a medicamentelor i a dispozitivelor medicale in
cadrul sistemului de asigurdri sociale de sénitate pentru anii 2018-
2019, cu modificidrile si completarile ulterioare, act normativ
asupra ciruia nu se intervine prin prezenta propunere legislativa.

Precizam cd, potrivit considerentelor exprimate in Decizia Curtii
Constitutionale nr.682 din 27 iunie 2012, ,,dispozitiile art.6 din Legea
nr.24/2000 privind normele de tehnica legislativd, republicatd [...],
cu modificarile si completdrile ulterioare instituie obligatia
Sfundamentirii actelor normative. [...]. Lipsa unei fundamentdri
temeinice a actului normativ in discutie determind, [...], incdlcarea
prevederilor din Constitutie cuprinse in art.1 alin.(5) [...]”.

4. Referitor la solutiile preconizate, mentiondm c&, potrivit
dispozitiilor art.61 alin.(2) din Legea nr.24/2000, republicatd, cu
modificdrile si completarile ulterioare, ,,Prevederile modificate sau
care completeazd actul normativ trebuie si se integreze armonios in
actul supus modificdrii ori completdrii, asigurdndu-se unitatea de stil
si de terminologie, precum si succesiunea normald a articolelor”.
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in acest sens, semnalim ca solutiile legislative referitoare la
alocatia de hrani, nu se incadreazi tematic in cuprinsul Legii
nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatitii, republicatd, cu
modificirile si completarile ulterioare, care reglementeaza cadrul
general in domeniul sinataitii.

Astfel, precizim cd, potrivit art.167 alin.(1) din Legea
nr.95/2006, republicati, cu modificarile si completarile ulterioare,
wMinisterul Sdandtitii reglementeazd si aplicd mdsuri de crestere a
eficientei si calititii serviciilor medicale si de asigurare a accesului
echitabil al populatiei la serviciile medicale”.

Totodata, potrivit art.166 alin.(1) si (2) din acelasi act normativ,
»spitalul asigurd conditii de investigatii medicale, tratament,
cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor nozocomiale,
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanétatii”, si
»spitalul riaspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului
medical, pentru respectarea conditillor de cazare, igiend,
alimentatie si de prevenire a infectiilor nozocomiale, precum si pentru
acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.”

Mentioniam c¢d normele la care face referire art.166 alin.(1) au
fost aprobate prin Ordinul ministrului sénatatii nr.961/2016 pentru
aprobarea Normelor tehnice privind curdtarea, dezinfectia §i
sterilizarea in unitdtile sanitare publice §i private, tehnicii de lucru §i
interpretare pentru testele de evaluare a eficientei procedurii de
curdtenie §i dezinfecfie, procedurilor recomandate pentru dezinfectia
mdinilor, in functie de nivelul de risc, metodelor de aplicare a
dezinfectantelor chimice in functie de suportul care urmeazd sa fie
tratat §i a metodelor de evaluare a deruldrii §i eficientei procesului de
sterilizare, cu modificarile ulterioare.

In plus, precizim ca potrivit art.229 alin.(1) si (2) din actul
normativ de baza, ,asiguratii au dreptul la un pachet de servicii de
bazd in conditiile prezentei legi”, iar ,drepturile prevdizute la alin.(1)
se stabilesc pe baza contractului-cadru multianual, care se
elaboreazd de CNAS in urma negocierii cu Colegiul Medicilor din
Romdnia, denumit in continuare CMR, Colegiul Medicilor
Stomatologi din Romdnia, denumit in continuare CMSR, Colegiul
Farmacistilor din Romdnia, denumit in continuare CFR, Ordinul
Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali
din Romdnia, denumit in continuare OAMGMAMR, Ordinul
Biochimistilor, Biologilor si Chimistilor, denumit in continuare
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OBBC, precum si in wrma consultdrii cu organizatiile patronale,
sindicale si profesionale reprezentative din domeniul medical.
Proiectul se avizeazd de cdtre Ministerul Sdndtdtii si se aprobd prin
hotirdre a Guvernului, in termen de 60 de zile de la intrarea in
vigoare a legii bugetului de stat pentru anul in care urmeazd sa se
aprobe un nou contract-cadru.”

De asemenea, conform art.229 alin.(4) din acelasi act normativ,
., CNAS va elabora norme metodologice de aplicare a contractului-
cadru, in urma negocierii cu CMR, CFR, CMSR, OAMGMAMR,
OBBC, precum si cu consultarea organizatiilor patronale, sindicale si
profesionale reprezentative din domeniul medical, care se aproba
anual prin ordin al ministrului sandtdtii si al presedintelui CNAS, in
termen de 60 de zile de la data intrdrii in vigoare a legii bugetului de
stat pentru anul pentru care se aprobd noile norme metodologice.
Pentru primul an de valabilitate a hotdrdrii Guvernului de aprobare a
contractului-cadru, normele metodologice intrd in vigoare odatd cu
hotdrdrea Guvernului prevazutd la alin. (2)."

Mentionim cd, in prezent, contractul-cadru care reglementeaza
conditiile acorddrii asistentei medicale, a medicamentelor si a
dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de asigurdri sociale de
sanitate este aprobat prin Hotirirea Guvernului nr.140/2018, cu
modificarile si completarile ulterioare.

In acest sens, semnalim ci, intr-o situatie similari, Curtea
Constitutionald a retinut in considerentele Deciziei nr.494/2013 ca
nacceptarea ideii potrivit cdreia Parlamentul isi poate exercita
competenta de autoritate legiuitoare in mod discretionar, oricdnd i in
orice conditii, adoptdnd legi in domenii care apartin in exclusivitate
actelor cu caracter infralegal, administrativ, ar echivala cu o abatere
de la prerogativele constitutionale ale acestei autoritdti consacrate de
art.61 alin.(1) din Constitutie si transformarea acesteia in autoritate
publicd executivd™, iar in considerentele Deciziei nr.777/2017 a aratat
ca ,,Parlamentul, arogdndu-si competenta de legiferare, in conditiile,
domeniul si cu finalitatea urmdrite, a incdlcat principiul separatiei §i
echilibrului puterilor in stat, consacrat de art.l alin.(4) din
Constitutie, viciu care afecteazd legea in ansamblu.”.

Mentionam ca Ministerul Sanatatii, este autoritatea competenta
in domeniul sanatatii.




De asemenea, precizam c, de lege lata, alocatia_de hrana este
reglementati in Hotirdrea Guvernului nr.429/2008 privind nivelul
alocatiilor de hrani pentru consumurile colective din unitatile sanitare
publice, cu modificérile ulterioare.

Astfel, potrivit art.1 din actul normativ mentionat, ,,incepdnd cu
luna mai 2008, nivelul alocatiilor de hrand pentru consumurile
colective din unitdtile sanitare publice este cel previzut in anexa care
face parte integrantd din prezenta hotdrdre’.

Totodats, precizim ca, in anexa la Hotérarea Guvernului
nr.429/2008, cu modificarile ulterioare, este stabilit nivelul alocatiei
de hranid pentru fiecare categorie de pacienti in functie de
afectiunile acestora.

De asemenea, semnalim ca, potrivit notei de subsol din finalul
anexei mentionate, ,,nivelul alocatiilor de hrand cuprinse in prezenta
anexd este maximal; acesta _poate fi _majorat_prin hotdrdri ale
autorititilor _deliberative _ale _unititilor _administrativ-teritoriale
pentru_spitalele din_subordinea_acestora, cu suportarea de cdtre
acestea, din bugetele proprii, a cheltuielilor suplimentare, precum si
la_solicitarea_persoanelor _fizice beneficiare, care vor suporta
cheltuielile suplimentare corespunzitoare”.

Ca urmare, considerim ca solutia legislativd propusd nu ar
trebui promovati sub forma legii, ca act juridic al Parlamentului, ci
prin interventii asupra Hotararii Guvernului nr.429/2008, cu
modificirile ulterioare, care reglementeazd aspectele referitoare la
nivelul alocatiilor de hrana din unitatile spitalicesti sau prin hotéréri
ale autoritatilor deliberative ale unitatilor administrativ-teritoriale
pentru spitalele din subordinea acestora.

5. Fata de cele mai sus mentionate, apreciem ca solutia
legislativa preconizata ar trebui reconsideratd in totalitate, In vederea
respectérii dispozitiilor legale, intrucat, in forma prezentata, aceasta nu
poate fi promovata.
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