EXPUNERE DE MOTIVE

SECTIUNEA 1
TITLUL PREZENTULUI DE ACT NORMATIV

LEGE

privind aprobarea Ordonantei de urgentd a Guvernului pentru modificarea si
completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanititii si pentru
modificarea unor acte normative in domeniul sdnatitii

SECTIUNEA A 2-A
MOTIVUL EMITERII ACTULUI NORMATIV

1. Descrierea
situatiei actuale

In prezent, legislatia nationald transpune partial prevederile
articolului 6 din Directiva 89/105/CEE a Consiliului din 21 decembrie
1988 privind transparenta masurilor care reglementeazd stabilirea
preturilor medicamentelor de uz uman si includerea acestora in
domeniul de aplicare al sistemelor nationale de asigurdri de sanitate
referitoare la includerea/excluderea medicamentelor din domeniul de
aplicare al sistemului national de asigurari de sanatate.

In scopul evitirii declansdrii unei actiuni in constatarea
neindeplinirii de cdtre Romania a obligatiilor de stat membru al Uniunii
Europene.

In urma solicitdrii Comisiei Europene, autoritatile roméne s-au
angajat sa asigure conformitatea prevederilor nationale referitoare la
transparenta masurilor care reglementeaza includerea medicamentelor in
domeniul de aplicare al sistemelor nationale de asigurari de sdnatate, cu
Directiva 89/105/CEE.

Prin rdspunsul Romaniei in dosarul EU Pilot 5558/13/ENTR, s-a
asumat rdspunderea privind promovarea, pand la sfarsitul lunii aprilie
2014, a unui act normativ care si solutioneze problematica privind
transparentd madsurilor privind compensarea medicamentelor, astfel
incét aceasta sd nu evolueze la stadiul de infringement.

In acest context, ministrul afacerilor externe a solicitat ministrului
sdnatatii adoptarea cu celeritate a actelor normative pentru transpunerea
actului european, sesizdnd lipsa conformirii cu solicitarile Comisiei
Europene

Avand in vedere cé:

- doar la comunicarea tuturor actelor de transpunere ale directivei se
considerd cd Romania, ca stat membru, si-a indeplinit obligatia de a se
asigura transpunerea completd a prevederilor directivei, evitdnd astfel
declangarea procedurii de infringement,

- Politica de tolerantd 0 adopratd de Comisie pentru cazurile de
netranspunere, potrivit Comunicdrii privind o mai bunid guvernanti a




pietei unice COM (2012) 259, prin care statele membre trebuie sa 1si
asume obiectivul de toleranta zero cu privire la transpunerea directivelor
tradus printr-o tintd de 0% deficit de transpunere si deficit de
conformitate,

- in lipsa acestor reglementari pacientii roméni nu pot avea acces la
tratamente noi, vitale pentru viata si sanétatea lor

Pentru a preveni sau limita efectele cu caracter distructiv asupra
stirii generale de sdndtate a populatiei, in special a pacientilor care
depind de accesul la medicamente noi, lipsa acestora avand ca efect
inrautdtirea sau chiar degradarea iremediabild a starii de sanatate, se
impune necesitatea adoptdrii in regim de urgentd a cadrului
organizatoric al sistemului de sanatate, astfel incéat calitatea asistentei
medicale si sanatatea publica sa nu aiba de suferit.

Potrivit dispozitiilor legale, pe cip — ul cardului national de
asigurdri sociale de sénitate se inscriu pe langa informatiile minime si
alte informatii, respectiv calitatea de donator de organe a unei persoane,
aspect gestionat de o altd autoritate - Agentia Nationald de Transplant,
conform reglementarilor Titlului VI din Legea nr. 95/2006.

In acest sens, este necesar si se elimine inscrierea informatiilor de
pe cip-ul cardului national de asigurari sociale de sénatate, avand in
vedere cd existd reglementari distincte referitoare la unele informatii
inregistrate, respectiv calitatea de donator de organe.

In prezent, este instituitd obligatia transmiterii datelor in dosarul
electronic de sanitate al pacientului, parte componentd a platformei
informatice din asigurarile de sinatate fara a fi reglementata modalitatea
de utilizare si completare a acestuia.

Unul din obiectivele generale ale Ministerului Sanatitii este
imbunatatirea permanentd a stédrii de sanatate a populatiei si accesul
echitabil la servicii de s&ndtate pentru toate categoriile de populatie,
inclusiv pentru cea din mediul rural;

Incepand cu anul 2007 s-au eliberat peste 20.000 de documente
necesare recunoasterii in celelalte State Membre UE a calificarilor de
asistenti medicali si moase dobandite In Romania iar pana la finele
anului 2014 se estimeaza eliberarea a incd 4000 de astfel de documente.

In prezent se inregistreazi o crestere a ratei de migrare a acestui
personal catre unitatile sanitare private care oferad conditii de munca si
salarizare mai atractive.

Scéderea varstei de pensionare, in contextul actual, risca diminuarea
drasticd a numarului de asistenti medicali §i moase angajati in unitatile
sanitare publice care se confruntd deja cu deficit major de personal de
specialitate;

Datoritd normelor in vigoare, potrivit cdrora ocuparea prin
concurs a posturilor rdmase vacante In urma pensiondrii se poate face
intr-un interval minim de 45 de zile, creazd un dezechilibru major.
Pensionarea asistenilor medicali §i moagelor la varstele previzute de




Legea nr. 263/2010 privind sistemul unitar de pensii publice, cu
modificdrile si completéirile ulterioare, riscd blocarea activitatii unitégilor
sanitare publice si In consecintd accesul echitabil la serviciile de
sdnitate pentru toate categoriile de populatie si In special pentru cele din
zonele defavorizate si din mediul rural.

2. Schimbari
preconizate

Sunt introduse prevederi pentru crearea bazei legale de transpunere
a Directivei 89/105/CEE a Consiliului din 21 decembrie 1988 privind
transparenta masurilor care reglementeazd stabilirea preturilor
medicamentelor de uz uman si includerea acestora in domeniul de
aplicare al sistemelor nationale de asigurdri de sdnétate.

Se reglementeazd modalitatea de aprobare a normelor
metodologice de aplicare a prevederilor referitoare la dosarul electronic
de sanétate al pacientului, respectiv prin hotarare a Guvernului.

Se abrogé dispoziiile referitoare la inscriptionarea pe cip-ul cardului
national de asigurdri sociale de sdndtate a informatiilor, altele decat cele
minime st prevazute la alin. (1), art. 331.

In baza OUG nr. 144/2008 asistentii medicali generalisti, moasele si
asistentii medicali se pensionau la varsta de 65 de ani, iar prin
modificarea realizatd prin Legea nr.53/2014 pentru aprobarea
Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 144/2008 privind exercitarea
profesiei de asistent medical generalist, a profesiei de moasa si a
profesiei de asistent medical, precum si organizarea si functionarea
Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor
Medicali din Romaénia, asistentii medicali generalisti, moasele si
asistenfii medicali se pensioneaza conform reglementérilor in vigoare,
respectiv Legii nr.263/2010 privind sistemul unitar de pensii publice
(inainte de 65 de ani).

Scaderea varstei de pensionare in acest context riscd diminuarea
periculoasd a numarului de asistenti medicali generalisti, moase si
asistenti medicali angajati in unitdtile sanitare publice, institutii care se
confruntd deja cu un deficit major de personal de specialitate.

Introducerea alin. (52) este necesard pentru a se pune in acord
dispozitiile Legii nr.53/2003 -Codul muncii referitoare la incetarea de
drept a contractului de muncé pe motivu! pensiondrii cu dispozitiile noii
legi. '

3. Alte informatii

**)

Prin acest instrument electronic, respectiv Dosarul electronic de
sanatate al pacientului se reduce timpul destinat activititilor cu caracter
birocratic, crescand astfel timpul alocat consultatiei propriu zise a
pacientului.

Totodatd, prin acest instrument, datele medicale pot fi accesate in
intregime de furnizorii de servicii medicale, fard a fi necesar ca
asiguratul sd prezinte Inscrisurile medicale pe care acesta le detine de la
alti furnizori de servicii medicale sau documente prin care se atesta
calitaiea de asigurat eliberate de case asigurdri de sandtate.




SECTIUNEA A 3-A
IMPACTUL SOCIOECONOMIC AL PREZENTULUI ACT NORMATIV

1. Impactul macroeconomic

Nu este cazul

2. Impactul asupra mediului de afaceri

Impact pozitiv

3. Impactul social

Cresterea eficientei si calitatii serviciilor medicale,
asigurarea accesului echitabil al populatiei la

medicamente

noi,

diversificarea variantelor

terapeutice compensate.

4. Impactul asupra mediului (***)

Nu este cazul

5. Alte informatii

SECTIUNEA A 4-A
IMPACTUL FINANCIAR ASUPRA BUGETULUI GENERAL CONSOLIDAT,
ATAT PE TERMEN SCURT, PENTRU ANUL CURENT, CAT SI PE TERMEN

LUNG (PE 5 ANI)
- mil lei -
Indicatori Anul | Urmatorii 4 ani Media pe S ani
curent
1 2 3 4 5 6 7

1. Modificdri ale veniturilor bugetare,
plus/minus, din care:
a) buget de stat, din acesta:
(i) impozit pe profit
(i1) impozit pe venit
b) bugete locale:
(i) impozit pe profit
¢) bugetul asigurarilor sociale de stat:
(i) contributii de asigurari

2. Modificari ale cheltuielilor bugetare,
plus, din care:
a) buget de stat, din acesta:
(i) cheltuieli de personal
(i1) bunuri si servicii
b) venituri proprii
c¢) bugetul asigurarilor sociale de stat:
(1) cheltuieli de personal
(i1) bunuri si servicii

3. Impact financiar, plus/minus, din
care:

a) buget de stat

b) bugete locale

4. Propuneri pentru acoperirea cresterii
cheltuielilor bugetare




g, w

anului precedent

5. Propuneri pentru a compensa
reducerea veniturilor bugetare

6. Calcule detaliate privind
fundamentarea modificérilor
veniturilor si/sau cheltuielilor bugetare

7. Alte informatii

SECTIUNEA A 5-A )
EFECTELE PREZENTULUI ACT NORMATIV ASUPRA LEGISLATIEI iN

VIGOARE

1. Proiecte de acte normative
suplimentare

2. Compatibilitatea proiectului de act | Nu este cazul
normativ cu legislatia comunitard in
materie

3. Decizii ale Curtii Europene de | Nu este cazul
Justitie si alte documente

4. Evaluarea conformitatii: Nu este cazul

Denumirea actului sau documentului | Gradul
comunitar, numarul, data adoptarii si | conformitate

data publicarii conformeaza/nu se

conformeaza)

de | Comentarii
(se

5. Alte acte normative si/sau | Nu este cazul
documente internationale din care
decurg angajamente

6. Alte informatii

5 SECTIUNEA A 6-A
CONSULTARILE EFECTUATE IN VEDEREA ELABORARII PREZENTULUI
ACT NORMATIV

1. Informatii privind procesul de consultare cu
organizatii neguvernamentale, institute de cercetare
si alte organisme implicate

2. Fundamentarea alegerii organizatiilor cu care a
avut loc consultarea, precum si a modului in care
activitatea acestor organizatii este legatd de obiectul
proiectului de act normativ

Nu este cazul

3. Consultdrile organizate cu  autoritdtile
administratiei publice locale, In situatia in care

Nu este cazul




proiectul de act normativ are ca obiect activitati ale
acestor autoritdti, in conditiile Hotararii Guvernului
nr. 521/2005 privind procedura de consultare a
structurilor asociative ale autoritdtilor administratiei
publice locale la elaborarea proiectelor de acte
normative

4. Consultarile desfasurate in cadrul consiliilor
interministeriale, in conformitate cu prevederile
Hotararii Guvernului nr. 750/2005  privind
constituirea consiliilor interministeriale permanente

Nu este cazul

5. Informatii privind avizarea de citre:
a) Consiliul Legislativ

b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii
¢) Consiliul Economic si Social

! d) Consiliul Concurentei

| ¢) Curtea de Conturi

Proiectul de act normativ a fost
avizat favorabil de citre Consiliul
Legislativ, prin avizul nr. 555/2014.

| 6. Alte informatii

Nu este cazul

] SECTIUNEA A 7-A
ACTIVITATI DE INFORMARE PUBLICA PRIVIND ELABORAREA SI
IMPLEMENTAREA PREZENTULUI ACT NORMATIV

1. Informarea societatii civile cu privire la necesitatea
elaboririi proiectului de act normativ

Nu este

2. Informarea societatii civile cu privire la eventualul
impact asupra mediului In urma implementérii
proiectului de act normativ, precum si efectele asupra
sanatatii si securitdfii cetdtenilor sau diversitatii
biologice

Nu este cazul

3. Alte informatii

_ SECTIUNEA A 8-A
MASURI DE IMPLEMENTARE

1. Masurile de punere in aplicare a proiectului de act
normativ de catre autoritdtile administratiei publice
centrale si/sau locale - infiintarea unor noi organisme
sau extinderea competentelor institufiilor existente

Nu este cazul

2. Alte informatii




Fata de cele prezentate, a fost elaborat proiectul de Lege anexat, In vederea
aprobdrii Ordonantei de urgentd a Guvernului pentru modificarea si completarea
Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul s@natétii si pentru modificarea unor
acte normative in domeniul sdnétatii, pe care 1l supunem Parlamentului spre adoptare.

PRIM-MINISTRU




