ROMANIA
e e |
[

T

ol
¥

‘f‘%ﬂ ;f
R

: .O n..'z. l'.:.(‘-\ﬁ‘"f;
AVI1Z

referitor la proiectul de Ordonanti de urgenti a Guvernului
pentru modificarea si completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatétii, precum
si pentru stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii

Analizdnd proiectul de Ordonanti de urgentd a Guvernului
pentru modificarea si completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in domeniul sénatatii, precum si pentru
stabilirea unor misuri in domeniul sindtitii, transmis de
Secretariatul General al Guvernului cu adresa nr.177 din 10.06.2021 si
inregistrat la Consiliul Legislativ cu nr.D493/10.06.2021,

CONSILIUL LEGISLATIV

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

Avizeazd favorabil proiectul de ordonantd de urgenti, cu
urmitoarele observatii si propuneri:

1. Proiectul de ordonantd de urgenti are ca obiect modificarea si
completarea art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in
domeniul sadnatdfii, republicatdi, cu modificirile si completirile
ulterioare, precum si pentru stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii,
decembrie 2022, a numarul de paturi pentru care casele de asigurari de
sandtate pot incheia contracte de furnizare de servicii medicale
spitalicesti in regim de spitalizare continud cu furnizorii privati.

De asemenea, interventiile legislative vizeaza, potrivit Notei de
fundamentare, si prorogarea ,termenului de aplicare a prevederilor cu
privire la contributia personald, care poate fi platitd de asigurafi, pentru
unele servicii medicale in regim de ambulatoriu clinic de specialitate $i
ambulatoriu paraclinic de specialitate, in condifiile in care acestia
opteazi ca aceste servicii si fie acordate de furnizori privati, aflati in
relatie contractuald cu casele de asigurdri de sandtate”.
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Precizam c4, prin avizul pe care il emite, Consiliul Legislativ nu
se poate pronunta asupra oportunitdtii solutiilor legislative preconizate.

2. In conformitate cu art.115 alin.(4) din Constitutia Romaniei,
republicatd si tindnd seama de deciziile Curtii Constitutionale in
materie, mentiondm ca in Nota de fundamentare si in preambul trebuie
prezentate elementele de fapt si de drept ale situatiei extraordinare care
nu poate fi amanatd, precum si efectele negative ce decurg din
neadoptarea proiectului in regim de urgentd, de naturd a justifica
recurgerea la aceastd cale de reglementare. Motivarea
necorespunzatoare ori, dupd caz, lipsa motivarii, In sustinerea
aspectelor invederate anterior, poate constitui motiv de declarare a
neconstitutionalitatii actului normativ.

In ceea ce priveste termenul preconizat pentru aplicarea
prevederilor art.230 alin.(2') — (23), respectiv ,,dupa 60 de zile de la
data intrarii in vigoare a legii bugetului de stat pe anul 2022”, precizam
cd acesta nu justifici urgenta adoptirii prezentului proiect sub
forma ordonantei de urgenti, avand In vedere ca respectivele norme
nu vor putea fi puse in aplicare decit dupi adoptarea legii bugetului de
stat pe anul 2022 si a noului contract-cadru, potrivit prevederilor art.229
alin.(2) din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare.

Mentionam, de asemenea, ci achiesdm si la observatiile din avizul
de oportunitate al Ministerului pentru Relatia cu Parlamentul
nr.102A, din data de 27 mai 2021, potrivit cirora este necesarid
evidentierea clard a consecintelor negative ale neadoptirii masurilor
propuse prin proiectul de ordonanta de urgenta, cel putin prin detalierea
sintagmelor ,Ingreunarea activititii institutiilor care au ca principal
obiectiv protejarea asiguratilor fatd de costurile serviciilor medicale in
caz de boald sau accident”, respectiv ,,prejudicii cu efecte pe termen lung
asupra sanatatii populatiei”, cét si necesitatea argumentérii suplimentare
a situatiei extraordinare in ceea ce priveste stabilirea termenului de 31
decembrie 2022, data pani la care se preconizeaza majorarea treptata a
numarul de paturi pentru care casele de asigurari de sinatate pot incheia
contracte de furnizare de servicii medicale spitalicesti in regim de
spitalizare continua cu furnizorii privati, argumente in lipsa cirora
termenul propus nu raspunde ideii de urgenta.

3. La primul paragraf al preambulului, pentru corectitudinea
normei de trimitere, este necesard redarea actului normativ invocat in
text sub forma ,Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul
sanatitii, republicati, cu modificirile si completirile ulterioare”.

2

CONFORM CU
NRIGINALUL



La paragraful al doilea, pentru evitarea repetitiei, sintagma
Lurmeazd a fi aprobate prin contractul-cadru” trebuie inlocuitd cu
sintagma ,,urmeaza a fi stabilite prin contractul-cadru”.

in ceea ce priveste textul propus pentru paragraful al treilea,
semnaldm ci acesta are caracter declarativ, fapt contrar normelor de
tehnica legislativd. Pe cale de consecintd, este necesard eliminarea
acestuia din cuprinsul preambulului.

Aceastd observatie este valabild si pentru al unsprezecelea
paragraf.

La al cincilea paragraf, pentru o exprimare mai adecvatd In
context, propunem ca expresia ,,optiunea asiguratului de a alege
furnizorul de servicii medicale” si fie redatd sub forma ,,dreptul
asiguratului de a opta pentru furnizorul de servicii medicale”.

In ceea ce priveste paragraful al saselea, avind in vedere ci
textul reia, intr-o altd formulare, ideea exprimatd in finalul
paragrafului al cincilea, recomandim eliminarea acestuia din
cuprinsul preambulului.

Referitor la paragraful al saptelea, semnaldm c& acesta nu prezinta
nicio legaturd cu maésurile preconizate prin prezentul proiect, fiind de
prisos, raportat la data propusa pentru aplicarea acestor méasuri.

Cu privire la al noudlea paragraf, se impune revederea si
reformularea textului, Intrucit sintagma ,de a beneficia de servicii
medicale si fard a plati o contributie personald, avand in vedere faptul ca
pentru furnizorii privati de servicii medicale spitalicesti In regim de
spitalizare continud, care incheie contracte cu casele de asigurdri de
sanatate, este reglementati posibilitatea incasarii unei contributii personale
din partea asiguratilor” este lipsitd de claritate si predictibilitate.

4. La art.I pct.1 partea dispozitiva, pentru realizarea acordului
gramatical, expresia ,,se modifica si va avea urmétorul cuprins” trebuie
redatd sub forma ,,se modifica si vor avea urmétorul cuprins”.

Totodata, pentru claritatea si corectitudinea exprimdrii, propunem
ca textul preconizat pentru alin.(2!) al art.230 si aibd urmitoarea
formulare:

»(2") In situatia in care asiguratii opteazi sa beneficieze de
unele servicii medicale acordate de furnizorii privati care incheie
contracte cu casele de asiguriri de sindtate, in regim de spitalizare
continud, ambulatoriu clinic de specialitate si ambulatoriu paraclinic de
specialitate, respectivii furnizori pot seolicita, cu consimtiméantul
prealabil al asiguratului, exprimat in scris, plata unei contributii
personale, potrivit procedurii previzute la alin.(2%), pentru a acoperi
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diferenta dintre tarifele serviciilor medicale acordate si tarifele
suportate din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale
de siniitate, decontate de casele de asigurari de sanatate”.

La partea dispozitivi a pct.2, pentru respectarea normelor de
tehnica legislativ, este necesard redarea abreviati a expresiei ,,alineatul
(2%), respectiv ,,alin.(25)”.

Referitor la textul preconizat pentru alin.(2%), avind in vedere
observatiile de la pct.2 supra, recomandim revederea sintagmei ,,se
aplica dupi 60 de zile de la date intrarii in vigoare a legii bugetului de
stat pe anul 20227, Intrucét in actuala formulare nu justifica caracterul
urgent al adoptarii prezentului proiect.

5. La art.II, semnalam ca textul este ambiguu formulat si poate
genera confuzii In aplicarea actului normativ.

Astfel, nu este clard modalitatea de stabilire a procentului de
10%, preconizat ca limitd maximd pentru majorarea numdarului de
paturi, respectiv ,,in urma unei analize a nevoii de servicii medicale
realizatd la nivel teritorial, pe baza unor criterii si a unei metodologii
prevazute In normele metodologice de aplicare a contractului-cadru,
aprobate potrivit Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sdndtatii, republicatd, cu modificdrile si completérile ulterioare, in
limita numérului de paturi aprobate la nivelul judetului/municipiului
Bucuresti, potrivit prevederilor art. 167 alin. (2) din aceeasi lege”.

Mentiondm ci, de lege lata, numarul de paturi este reglementat
potrivit Planului national de paturi pentru perioada 2020-2022,
aprobat prin Hotardrea Guvernului nr.337/2020, iar Normele
metodologice de aplicare a Contractului — cadru au fost aprobate
prin Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei
Nationale de Asiguriri de Sanatate nr.397/836/2018, cu
modificirile si completirile ulterioare.

Pe cale de consecintd, pentru un spor de rigoare normativa,
propunem ca textul preconizat pentru art.Il sa fie structurat in doua
alineate, cu urméatoarea formulare:

»ATtIl. - (1) Numirul total de paturi contractate de casele de
asiguriri de sanidtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti in regim de spitalizare continui cu furnizorii privati la
data de 31 decembrie 2020 poate fi majorat treptat, cu maximum
10%, pana la data de 31 decembrie 2022,

(2) Majorarea previzuti la alin.(1) se realizeazi in limita
numirului de paturi aprobat la nivelul judetului, respectiv a
municipiului Bucuresti, potrivit prevederilor Hotarérii Guvernului
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nr.337/2020 privind aprobarea Planului national de paturi pentru
perioada 2020-2022 si ale Ordinului ministrului sdnatatii si al
presedintelui Casei Nationale de Asiguriri de Sanitate
nr.397/836/2018 privind aprobarea Normelor metodologice de
aplicare in anul 2018 a Hotararii Guvernului nr.140/2018 pentru
aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care
reglementeazi conditiile acordirii asistentei medicale, a
medicamentelor si a dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de
asiguriri sociale de sinitate pentru anii 2018-2019, cu modificirile
si completirile ulterioare”.

Bucuresti
Nr.424/14.06.2021
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