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Comisia pentru drepturile omului, egalitate de sanse,culte §i minoritdti
5Vr. XX^I/463/10.07.2020

la
Project de lege privind instituirea unor masuri m domeniui sanatatii publice m situatii de

rise epidemiologic si biologic

Comisia pentru drepturile omului, egalitate de sanse, culte §i minoritati, prin adresa nr. L433/2020 
din data de 10.07.2020, a tost sesizata, m vederea mtocmirii avizului, cu Protect de lege privind 
instituirea unor masuri m domeniui sanatatii publice m situatii de rise epidemiologic si 
biologic, initiatori: Guvernul Romaniei.

In §edinta din 10.07.2020, Comisia pentru drepturile omului, egalitate de sanse, culte §i minoritati 
a hotarat, cu unanimitatea voturilor senatorilor prezenti, sa adopte un aviz favorabil cu 
amendamentele admise prevazute m Anexa nr.1.

Q::^;gre§e^fe, 
SenatdfP^zs/ \kos.____ Senator

Domnului senator NICOLAE ^erban,

Pre§edintele Com/s/e/ juridice, de numiri, disciplina, imunitap §i validari



Anexa nr.1Comisia pentru drepturile omului, egalitate de sanse, culte si minoritati

XXVI/463/2020

Amendamente admise

la ProiectuI de lege privind instituirea unor masuri in domeniul sanatatii publice m situatii de rise epidemiologic si biologic

L433/2020

ObservatiiNr. TextuI ProiectuI de lege privind instituirea unor masuri m 
domeniul sanatatii publice Tn situatii de rise epidemiologic

si biologic

Textamendament
crt.

Forma adoptata de Camera Deputatilor
1. Liters c) a alineatului (1) al articolului 6 se modifica 

^i va avea urmatorul cuprins:
c)pandemie declarata de Organizatia Mondiala a Sanatatii 
§i certificata prin hotarare de ComitetuI National pentru 
Situatii de Urgenta;

Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

c)pandemie declarata de Organizatia Mondiala a Sanatatii §i 
certificata de ComitetuI National pentru Situatii de Urgenta;

2. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

(2)Prin excepbe de la alin. (1) in situatia in care, intr-un caz 
individual, un medic constata riscul de transmitere a unei boli 
infectocontagioase cu rise iminent de transmitere comunitara, 
acesta poate decide izolarea persoanei in unitatea sanitara si 
informeaza directia de sanatate publica judeteana sau a 
municipiului Bucure^ti, pentru maximum 24 de ore.

(3) Tn situatia in care, intr-un caz individual, un medic, pe 
baza examinarilor clinice $1 paraclinice, constata riscul de 
transmitere a unei boli infectocontagioase cu rise iminent de 
transmitere comunitara informeaza Direcba de Sanatate 
Publica care poate decide izolarea persoanei in unitatea 
sanitara prin act individual. Decizia va contine mentiuni cu

Alineatele (2) si (3) ale articolului 6 se elimina.
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privire la data $1 emitentui actului, numele si datele de 
identificare ale persoanei izolate, durata masurii ji calea de 
atac prevazuta de lege.

3. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

Alineatele (2) si (3) ale articolului 7 se elimina.Art. 7
(2) Bunurile suspecte de a fi contaminate sunt carantinate pana 
la decontaminare sau distrugere, dupa caz, conform 
prevederilor legale m vigoare. Decizia de carantinare este un 
act administrativ ^i va fi comunicata persoanei al carui bun se 
carantineaza. Procedura de aplicare a masurii de carantinare a 
bunurilor se stabile^te prin ordin al Ministrului Sanatatii. Nu 
pot fi carantinate bunurile de folosinta personala apartinand 
persoanelor internate sau aflate m carantina sau izolare. In 
cazul distrugerii bunurilor, proprietarul acestora va fi 
despagubit, din bugetui Ministerului Sanatatii.
(3) Durata maxima pentru masurile de la alin. (2) nu poate 
depa?i durata carantinarii sau a izolarii persoanelor.

4. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

AlineatuI (7) al articolului 7 se modifica si va avea 
urmatorul cuprins:
(7)Cand masura izolarii a fost luata fata de o persoana 
bolnava in a carei ocrotire se afla un minor aflat m 
asistenta maternala, o persoana pusa sub interdictie, o 
persoana careia i s-a instituit tutela sau curatela, 
autoritatea competenta este mcuno^tintata, de mdata, in 
vederea luarii masurilor legale de ocrotire pentru 
persoana respectiva.

(7)Cand masura izolarii a fost luata fata de o persoana bolnava 
In a carei ocrotire se afla un minor, o persoana pusa sub 
interdictie, o persoana careia i s-a instituit tutela sau curatela 
ori o persoana care, datorita varstei, bolii sau altei cauze are 
nevoie de ajutor, autoritatea competenta este mcunostintata, 
de indata, m vederea luarii masurilor legale de ocrotire pentru 
persoana respectiva.

Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

5. AlineatuI (8) al articolului 7 se modifica ^i va avea 
urmatorul cuprins:
(8)Prin exceptie de la alin. (1) m situatia m care, mtr-un 
caz individual, un medic constata riscul de transmitere a 
unei boli infectocontagioase cu rise iminent de 
transmitere comunitara, acesta recomanda izolarea 
persoanei m unitatea sanitara si informeaza de mdata

(8)Prin exceptie de la alin. (1) m situatia in care, mtr-un caz 
individual, un medic constata riscul de transmitere a unei boli 
infectocontagioase cu rise iminent de transmitere comunitara, 
acesta poate decide carantinarea persoanei m unitatea 
sanitara si informeaza directia de sanatate publica judeteana
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directia de sanatate publica judeteana sau a municipiului 
Bucurejti.

sau a municipiului Bucuresti, pentru maximum 24 de ore.

6. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

Alineatele (2) (3) ale articolului 9 se elimina.

(2) Pentru situatiile m care exista un rise iminent, epidemiologic 
sau biologic ridicat, ComandantuI actiunii la nivel national 
dispune prin ordin masurile prevazute la art. 7 alin. (1) — (3). 
Tn cazul in care masurile vizeaza un numar estimat mai mare 
de 50.000 de persoane, acestea trebuie validate m termen de 
maximum 48 de ore de catre ComitetuI National pentru 
Situatii de Urgen^a.
(3) Hotararea Comitetului National pentru Situatii de Urgenta 
este act administrativ si va putea fi atacata m conditiile legii.

7. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

Dupa articolul 10 se introduce un nou articol, art. 
10^ cu urmatorul cuprins:
Art. 10^

InstitutuI National de Sanatate Publica, pe toata 
perioada situa^iei de rise epidemiologic si biologic, 
pentru prevenirea introducerii si limitarea 
raspandirii bolilor infectocontagioase pe teritoriul 
national, are obligatia de a comunica zilnic 
numarul cazurilor noi, numarul cazurilor retestate 

$i numarul total de teste pentru cazurile noi $i 
cazurile retestate, raportate separat.

8. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

Articolul 11 se modifica $i va avea urmatorul 
cuprins:
Art. 11.
Autoritatile publice centrale sau locale au obligatia de a

Art. 11.
Autoritatile publice centrale sau locale au obligatia de a
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asigura necesarul de hrana, tratament, precum livrarea 
acestora pentru persoanele aflate m carantina sau izolare la 
domiciliu, m conditiile m care persoanele se afla Tn 
imposibilitatea de a-ji asigura procurarea acestora. Cheltuielile 
ocazionate vor fi suportate din bugetui Ministerului Sanatatii.

asigura necesarul de hrana, tratament, precum ji livrarea 
acestora pentru persoanele aflate m carantina sau 
izolare la domiciliu, m conditiile m care persoanele se 
afla m imposibilitatea de a-§i asigura procurarea 
acestora. Prin Hotarare de Guvern se vor stabili limitele 
maximale pentru aceste cheltuieli care vor fi suportate 
din bugetui Ministerului Sanatatii.

9. Amendamente propuse si 
adoptate de membrii 
comisiei

AlineatuI (3) al articolului 15 se modifica si va avea 
urmatorul cuprins:
(3)Pe durata instituirii masurilor m domeniul sanatatii 
publice, m situatii de rise epidemiologic ^i biologic, 
detasarea pe durata limitata de maximum 30 de zile a 
personalului medical, paramedical si auxiliar specializat 
se face cu consimtamantui persoanei prin ordin al 
ministrului sanatatii, al Comandantului actiunii sau, dupa 
caz, al conducatorului institutiei. Solicitarea deta?arii 
personalului se face de catre Directia de Sanatate Publica 
sau InspectoratuI pentru Situatii de Urgenta din judetui Tn 
care s-a constatat deficitui de personal. Pe perioada 
deta^arii sunt asigurate cazarea, masa $1 transportui 
deta^atului din bugetui institutiei care beneficiaza de 
serviciile personalului deta^at, al unitapi administrativ- 
teritoriale sau al Ministerului Sanatatii, dupa caz. Ordinul 
de detajare poate fi atacat, Tn termen legal, la instanta de 
contencios administrativ.

(3)Pe durata instituirii masurilor Tn domeniul sanatatii publice, 
Tn situatii de rise epidemiologic si biologic, detasarea pe durata 
limitata de maximum 30 de zile a personalului medical, 
paramedical si auxiliar specializat se face prin ordin al 
ministrului sanatatii, al Comandantului actiunii sau, dupa caz, 
al conducatorului institutiei. Solicitarea detajarii personalului 
se face de catre Directia de Sanatate Publica sau InspectoratuI 
pentru Situatii de Urgenta din judetui Tn care s-a constatat 
deficitui de personal. Pe perioada deta^arii sunt asigurate 
cazarea, masa ^i transportui deta^atului din bugetui institutiei 
care beneficiaza de serviciile personalului detasat, al unitatii 
administrativ-teritoriale sau al Ministerului Sanatatii, dupa caz. 
Ordinul de detasare poate fi atacat, Tn termen legal, la instanta 
de contencios administrativ.
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