EXPUNERE DE MOTIVE

Sectiunea 1
Titlul actului normativ

} LEGE _ ,
pentru aprobarea Ordonantei de urgentd a Guvernului
pentru modificarea si completarea art. 230 si 349 din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii actului normativ

1. Descrierea situatiei actuale

Prin dispozitiile art. 230 alin. (2') si (2°) din Legea nr. 95/2006, republicati, cu
modificérile si completérile ulterioare, s-a reglementat faptul cid asiguratii, care
opteazi sd beneficieze de unele servicii medicale acordate de furnizorii privati, care
incheie contracte cu casele de asiguriri de sdnatate, in regim de spitalizare continua,
ambulatoriu clinic de specialitate si ambulatoriu paraclinic, pot plati o contributie
personald pentru a acoperi diferenta dintre tarifele serviciilor medicale acordate de
furnizorii privati si tarifele suportate din bugetul Fondului national unic de asiguriri
sociale de s#nitate. Serviciile medicale pentru care asiguratii plitesc contributie
personald, modalitatea si conditiile acordarii acestora, precum si procedura de stabilire
a nivelului contributiei personale urmeazi a fi stabilite prin contractul-cadru, aprobat
prin hotarare a Guvernului.

In prezent, potrivit cadrului legal in vigoare se stabileste faptul c& prevederile
alin. (2') - (2°) ale art. 230 se aplici incepand cu data de 1 iulie 2021.

Cu privire la acest aspect, mentiondm cd in anul 2020, determinat de situatia
epidemiologicd existentd la nivel national, prevederile Contractului-cadru care
reglementeazd conditiile acordérii asistentei medicale, a medicamentelor si a
dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de asigurdri sociale de sdnitate pentru
anii 2018 — 2019 au fost prelungite succesiv prin acte normative pana la data de 30
iunie 2021, iar acestea nu cuprind reglementéri cu privire la serviciile medicale pentru
care asiguratil pldtesc o contributie personald la furnizorii privati care incheie
contracte cu casele de asigurdri de sadndtate, pentru spitalizare continud, ambulatoriu
clinic de specialitate si ambulatoriu paraclinic de specialitate.

Serviciile medicale pentru care asiguratii plitesc contributie personald,
modalitatea si conditiile acorddrii acestora, precum s§i procedura de stabilire a
nivelului contributiei personale se vor stabili prin contractul cadru, aprobat_pri

valabilitate pana la data de 30 funie 2021.
Rezultd astfel ca este necesard reglementarea tipurilor de servioh
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pentru care se va putea incasa contributie personala incepand cu data de 1 iulie 2021,
fiind propus un mecanism gradual, incepand cu spitalizarea continui, urmand ca in
anul 2022 sa fie stabilit i pentru ambulatoriu clinic de specialitate si ambulatoriu
paraclinic de specialitate, detaliere care se va regdsi astfel cum prevad art. dispozitiile
art. 230 alin. (2%) din Legea nr. 95/2006, prin contractul-cadru.

In contextul modificarilor propuse pentru art. 230 alin. (2) - (2%) din Legea nr.
9572006, a reiesit necesitatea unor ’clarificari suplimentare cu privire Ta tipul—de
asigurdri care pot sustine contributia personald pe care o vor datora pacientii pentru
accesarea unor servicii medicale din pachetul de bazd prestate de furnizori privati”,
avand In vedere faptul cd la art. 349 alin. (2) din Legea nr. 95/2006, sunt cuprinse
reglementdri cu privire la suportarea copldtii datorate de asigurati din asiguririle
voluntare de sanatate de tip complementar.

2. Schimbari preconizate

- Prin prezentul act normativ se propune prelungirea termenului de aplicare a
prevederilor cu privire la contributia personald, care poate fi plititd de asigurati,
pentru unele servicii medicale in regim de ambulatoriu clinic de specialitate si
ambulatoriu paraclinic de specialitate, in conditiile in care acestia opteazd ca aceste
servicii séd fie acordate de furnizori privati, aflati in relatie contractuald cu casele de
asigurari de sanatate.

Avand in vedere faptul cid pentru stabilirea tarifelor suportate din bugetul
FNUASS pentru serviciile medicale acordate de furnizori este necesara adoptarea legii
bugetului de stat, precum si parcurgerea intregului proces de consultare / negociere
mai sus mentionat, se propune ca termenul de aplicare a prevederilor cu privire la
contributia personald si fie stabilit in concordatd cu termenul stabilit de Legea nr.
95/2006 pentru elaborarea Contractului-cadru, care reglementeaza conditiile acordarii
asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale in cadrul sistemului
de asiguriri sociale de sanatate.

Astfel, In concordantd cu acest termen s-a stabilit si termenul de intrare in
vigoare a reglementdrilor privind contributia personald pentru unele servicii medicale
acordate in ambulatoriul clinic de specialitate si ambulatoriul paraclinic de
specialitate, respectiv 60 de zile de la intrarea in vigoare a legii bugetului de stat
pentru anul 2022.

Pana la data respectwa urmeaza a se stabili si a se parcurge procesul de
consultare §i negociere cu organizatiile profesmnale, sindicale si patronale
reprezentative din domeniul medical, precum si a se adopta actul normativ cu privire
la serviciile medicale pentru care asiguratii pot opta pentru plata unei contributii
personale pentru unele servicii medicale acordate in ambulatoriul clinic de specialitate
si ambulatoriul paraclinic de specialitate, in conditiile acordérii acestor servicii de
catre furnizorii privati.

Reglementarile privind contributia personald pentru spitalizare continud se vor
aplica incepand cu data de 1 iulie 2021 avand in vedere contextul epid_ i
actual cu privire la stabilirea spitalelor COVID-19, respectiv supo %<
precum si optiunile asiguratilor de a se adresa unor furnizori privati, 1
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Contractul-cadru si fie definitd, pe baza consimtiméantului prealabil exprimat in scris,
contributia personald pentru a acoperi diferenta dintre tariful practicat de furnizor
pentru rezolvarea cazului si tarifele corespondente suportate din bugetul Fondului
national unic de asiguriri sociale de sinatate.

Avand in vedere: e

—obiectivul asigurarilor 3001a1e de sandtate prevazut la art. 219 alin. (2) lit. a)
din Legea nr. 95/2006 cu privire la protejarea asiguratilor fati de costurile serviciilor
medicale in caz de boald sau accident,

- faptul cé aceastd contributie personald este aplicabild numai pentru furnizorii
privati, pentru unele servicii medicale acordate in spitalizare continua,

- tinénd cont de faptul cd incepand cu data de 01 iulie 2021, vor fi reglementate
pentru perioada 2021-2022, prin noul Contract-cadru, conditiile acorddrii serviciilor
medicale, in sistemul de asiguréri sociale de sanétate, astfel incat la nivelul caselor de
asigurdri de sd@ndtate se vor incheia contractele de furnizare de servicii medicale
pentru aceasta perioada

este necesard reglementarea nivelului de contractare cu acesti furnizori privati
de servicii medicale, anterior termenului de intrare in vigoare a noului Contract-cadru,
pentru a putea fi transpus In Contractul-cadru si in contractele incheiate intre casele de
‘asigurdri de sanatate si furnizorii de servicii medicale.

Termenul de 31 decembrie 2022 are in vedere faptul c& noile relatii contractuale
intre casele de asiguréri de sanétate si furnizorii de servicii medicale se incheie pe
perioada de valabilitate a noului Contract-cadru, respectiv 01 iulie 2021 - 31
decembrie 2022, angajarea sumelor realizindu-se insd anual, avand in vedere faptul ca
legea bugétului de stat este anuald, fiind necesard asigurarea accesului in mod
echitabil §i nediscriminatoriu la servicii medicale, in conditiile in care acestia opteazi
pentru servicii medicale fara plata contributiei personale.

Totodatd, situatia extraordinard este determinatd de necesitatea asigurarii
dreptului pentru asigurati de a avea acces la servicii medicale fard contributie
personald, intrucdt In conditiile in care asiguratul nu poate suporta contributia
personald si in conditiile In care nu va avea asigurat accesul la furnizorii publici,
acesta va accesa serviciile medicale 1a un moment ulterior si nu la momentul nevoii de
astfel de servicii, ceea ce conduce in mod direct la agravarea starii de sdnitate a
asiguratului, respectiv prejudiciaza cu efecte pe termen lung sanétatea populatiei.

- Avand in vedere faptul ca de la data de 1 iulie 2021 urmeazi si fie
implementatd efectiv, atat la nivel primar, cit si in actele normative. subsecvente,
posibilitatea plétii unei contributii personale pentru unele servicii medicale acordate in
spitalizare continud de furnizori privati, prin proiectul de act normativ se
reglementeazd si posibilitatea ca aceastd contributie si poatd fi acoperiti prin
incheierea de cétre persoana asiguratd a unor asigurédri voluntare de tip complementar.
in cazul neadoptarn unei astfel de mdsuri, suportarea contributiei personale se va

| si prin asigurdri voluntare de tip complementar similar coplatii.
Astfel, intrucdt contributia personald previzuta la art. 230 alin.
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Legea nr. 95/2006 se referd la servicii medicale acordate de furnizori in relatia cu
casele de asigurari de sidnitate, respectiv unele servicii medicale din pachetul de
servicii medicale de bazd, acordate in spitalizare continud, ambulatoriu clinic de
specialitate si ambulatoriu paraclinic, contributia personald astfel reglementata poate
fi acoperita de asigurari voluntare de sdnétate de tip complementar, fiind modificat in
mod corespunzator art. 349 alin. (2) din actul normativ mai sus mentionat.

1. Alte informatii

Sectiunea a 3-a
Impactul socio-economic al actului normativ

1.Impactul macro-economic.

Prezentul act normativ nu are impact macro-economic.

1.! Impactul asupra mediului concurential si domeniului ajutoarelor de stat
Prezentul act normativ nu are impact asupra mediului concurential si in domeniul
ajutoarelor de stat.

2.Impactul asupra mediului de afaceri.

Prezentul act normativ nu are impact asupra mediului de afaceri.

2. Impactul asupra sarcinilor administrative

Prezentul act normativ nu are impact asupra sarcinilor administrative.

2.2 Impactul asupra intreprinderilor mici si mijlocii

Prezentul act normativ nu are impact asupra 1ntrepr1nder110r mici §i mIJIOCII

3. Impactul social.
Prezentul act normativ nu are impact asupra mediului social.

4. Impactul asupra mediului.
Prezentul act normativ nu are impact asupra mediului inconjurator.

Sectiunea a 4-a
Impactul financiar asupra bugetului general consohdat
atat pe termen scurt, pentru anul curent, cit si pe termen lung (pe 5 ani)

Indicatori Anul | Urmatorii 4 | Media
curent ani pe 5
ani

1 2 314]5]617

1.  Modificéri ale veniturilor bugetare, plus/minus,
din care:

a) buget de stat, din acesta:

(1) impozit pe profit

(ii) impozit pe venit

b) bugete locale:

(1) impozit pe profit

¢) bugetul asigurdarilor sociale de stat:




i) contributii de asiguréri

2. Modificari ale cheltuielilor bugetare, plus/minus,
din care:

| a) buget de stat, din acesta:

(i) cheltuieli de personal

(i1) bunuri si servicii
b) bugete locale:™ "~
(1) cheltuieli de personal

(ii) bunuri si servicii

c) bugetul asigurérilor sociale de stat:
(i) cheltuieli de personal

(ii) bunuri si servicii

3. Impact financiar, plus/minus, din care:
a) buget de stat

b) bugete locale :

4. Propuneri pentru acoperirea cresterii cheltuielilor
bugetare

5. Propuneri pentru a compensa reducerea veniturilor
bugetare

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

7. Alte informatii ‘

Prezentul act normativ nu are impact bugetar asupra bugetului Fondului
national unic de asiguréri sociale de sanitate.

Reglementarile privind posibilitatea incasdrii unei contributii personale la
nivelul furnizorilor privati vor fi aplicate treptat, incepand cu 1 iulie 2021 pentru unele
servicii acordate in spitalizare continud, iar in termen de 60 de zile de la aprobarea
Legii bugetului de stat pe anul 2022, pentru unele servicii acordate in ambulatoriu de
specialitate clinic si paraclinic.

Avéand in vedere cd pentru punerea in aplicare a acestei contributii
personale sunt necesare reglementéri la nivelul Contractului-cadru, iar potrivit art. 229
alin. (2) din Legea nr. 95/2006 Contractul-cadru se aproba in termen de 60 de zile de
la aprobarea Legii bugetului de stat, a fost reglementat acest termen pentru intrarea in
vigoare a reglementérilor privind contributia personal3, pentru cele doud domenii din
ambulatoriu, in anul 2022.

Sectiunea a 5-a
Efectele actului normativ asupra legislatiei in vigoare

1. Masuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor actului normativ
a) acte normative in vigoare ce vor fi modificate sau abrogate, ca urmare a intrarii in
vigoare a actului normativ:
Nu este cazul.
b) acte normative ce urmeazi a fi elaborate in vederea implementdrii noilor d
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Contractul-cadru care reglementeazd conditiile acordirii asistentei medicale, a
medicamentelor si a dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale
de séndtate pentru anii 2021 — 2022, care se aprobd prin hotarare a Guvernului.

‘Normele metodologice de aplicare a Contractului-cadru care reglementeazi
conditiile acorddrii asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale
in cadrul sistemului de asigurari sociale de sdnitate pentru anii 2021 — 2022, care se

aproba prin hotarare a Guvernului.

1.! Compatibilitatea actului normativ cu | Nu este cazul.
legislatia in domeniul achizitiilor publice.

2. Conformitatea actului normativ cu | Actul normativ nu transpune si nici nu
legislatia comunitard in cazul proiectelor | implementeazi un act comunitar.
ce transpun prevederi comunitare. '

3. Masuri normative necesare aplicarii | Nu este cazul.
directe a actelor normative comunitare

europene.

4. Hotarari ale Curtii de Justitie a Uniunii | Nu este cazul.

Europene.

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

6. Alte informatii Nu au fost identificate

Sectiunea a 6-a
Consultarile efectuate in vederea elaborérii actului normativ

1. Informatii privind procesul de consultare cu organizatiile neguvernamentale,
institute de cercetare si alte organisme implicate.
Actul normativ nu are implicatii care si necesite consultéri cu partenerii sociali.

2. Fundamentarea alegerii organizatiilor cu care a avut loc consultarea precum si
a modului in care activitatea acestor organizatii este legati de obiectul actului
normativ.

Nu este cazul.

3. Consultirile organizate cu autoritigile administratiei publice locale, in situatia
in care actul normativ are ca obiect activititi ale acestor autorititi, in conditiile
Hotararii Guvernului nr.521/2005 privind procedura de consultare a structurilor
asociative ale autoritatilor administratiei publice locale la elaborarea proiectelor
de acte normative.

Nu este cazul.

4. Consultarile desfasurate in cadrul consiliilor interministeriale in conformitate
cu prevederile Hotararii Guvernului nr.750/2005 privind constituirea consnlulor
interministeriale permanente >
Nu este cazul.




5. Informatii privind avizarea de cétre: |

a) Consiliul Legislativ a avizat proiectul prezentului act normativ prin avizul nr.
424/2021.

b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii

¢) Consiliul Economic si Social: a avizat proiectul prezentulu1 act normativ prin
avizul nr. 4709/2021.

| d) Consiliul Concurentei: proiectul a fostavizat de catre Consiliul Concurentei

¢) Curtea de Conturi

6. Alte informatii | Nu au fost identificate.

Sectiunea a 7-a
Activitati de informare publica privind elaborarea
si implementarea actului normativ

1. Informarea societitii civile cu privire la necesitatea elaboririi actului
normativ,

In cazul proiectului de act normativ sunt incidente prevederile art. 7 alin. (13) din
Legea nr.52/2003 privind transparenta decizionald in administratia publicd,
republicata.

2. Informarea societitii civile cu privire la eventualul impact asupra mediului in
urma implementérii actului normativ, precum si efectele asupra sanititii si
securititii cetitenilor sau diversititii biologice.

Actul normativ nu are impact asupra mediului inconjurétor.

3. Alte informatii. Nu au fost identificate.

Sectiunea a 8-a
Masuri de implementare

1. Misurile de punere in aplicare a | Actul normativ va fi pus in aplicare de citre
actului normativ de catre autorititile | partile interesate, fira a fi nevoie de
administratiei publice centrale si/sau | infiinfarea unor noi organisme sau

locale - infiintarea unor noi|extinderea competentelor celor deja
organisme sau extinderea | existente.

competentelor institutiilor existente. v

2. Alte informatii. Nu au fost identificate.




Fatd de cele prezentate, a fost elaborat proiectul de Lege privind aprobarea
Ordonantei de urgentd a Guvernului pentru modificarea si completarea art. 230 si 349
din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanititii, precum si pentru
stabilirea unor méasuri in domeniul sénatétii, pe care il supunem Parlamentului spre
adoptare.
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TABEL COMPARATIV 1
Nr. Legea nr.95/2006 privind reforma in Propunere de modificare si completare a Legii Motivare
crt. domeniul siAnitatii, republicata, cu nr.95/2006 ;‘
modificirile si completirile ulterioare !

1. ART. I. Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul | Reglementarile privind contributia

Art.230

(2"1) Asiguratii care opteaza sd beneficieze
de unele servicii medicale acordate de
furnizorii privati care incheie contracte cu
casele de asigurari de sanétate, in regim de
spitalizare continud, ambulatoriu clinic de
specialitate si ambulatoriu paraclinic, pot
plati o contributie personala pentru a
acoperi diferenta dintre tarifele serviciilor
medicale acordate de furnizorii privati si
tarifele suportate din bugetul Fondului
national unic de asigurari sociale de sanatate
decontate de casele de asigurari de sénatate.

(272) Contributia personala pentru fiecare
categorie de serviciu medical prevazuti la
alin. (2*1) este afisatd pe pagina de internet
a furnizorilor privati de servicii medicale si

sanatatii, republicatd in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea I, nr. 652 din 28 august 2015, cu modificarile si
completirile ulterioare, se modifici si se completeaza
dupa cum urmeazi:

1. La articolul 230, alineatele (2"1) si (272) se
modifica si va avea urmitorul cuprins:
”(271) In situatia in care asiguratii opteazi sa beneficieze de
unele servicii medicale la furnizorii privati care incheie
contracte cu casele de asigurdri de sanatate, in regim de
spitalizare continud, ambulatoriu clinic de specialitate si
ambulatoriu paraclinic de specialitate, respectivii furnizori
pot solicita acestor asigurati, pe baza consimtdmantului
prealabil exprimat in scris, o contributie personald pentru a
acoperi diferenta dintre tariful practicat de furnizor pentru
rezolvarea cazului sau, dupd caz, tarifele serviciilor
medicale acordate si tarifele corespondente suportate din
bugetul Fondului national unic de asigurdri sociale de
sandtate, astfel cum va fi stabilitd aceastd diferentd prin
Contractul-cadru, potrivit alin. (2"3).

(272) Contributia personald pentru fiecare categorie de
serviciu medical prevazutd la alin. (2°1) este afisatd pe
pagina de internet si la sediul furnizorilor privati de servicii
medicale si se plateste de catre asigurati, in mod direct sau

personald  pentru  spitalizare
continua se vor aplica incepand cu
data de 1 iulie 2021 avand in
vedere contextul epidemiologic
actual cu privire la stabilirea
spitalelor Covid-19, respectiv
suport Covid-19, precum i
optiunile | asiguratilor de a se
adresa unor furnizori privati,
urmand ca prin Contractul-cadru

sa fie definitd, pe baza
consimtdmantului prealabil
exprimat 1In scris, contributia
personald pentru a  acoperi

diferenta dintre tariful practicat de
furnizor ﬁentru rezolvarea cazului
si tarifele corespondente suportate
din bugetul Fondului national unic
de asigurdri sociale de sénatate.
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ly .

se pléteste de catre asigurati, in mod direct
sau printr-o asigurare incheiata in baza unui
contract cu o societate de asigurari.

printr-o asigurare incheiati in baza unui contract cu o
societate de asiguréri.”

2. La articolul 230, dupi alineatul (25) se introduce

un alineat nou, alineatul (26), cu urmatorul cuprins:
”(276) Prin exceptic de la prevederile alin. (2"5),
prevederile alin. (2°1) - (2°3) referitoare la contributia
personald pe care o pot pléti asigurafii care opteazd sa
beneficieze de unele servicii medicale acordate de furnizorii
privagi care incheie contracte cu casele de asiguriri de
sdndtate, in ambulatoriu clinic de specialitate si ambulatoriu
paraclinic de specialitate, se aplicd dupd 60 de zile de la
data intrarii in vigoare a legii bugetului de stat pe anul
2022.”

Prin proi;ectul de act normativ se
propune prelungirea termenului de
aplicare a prevederilor cu privire
la contributia personald, care poate
fi platita de asigurati, pentru unele
servicii medicale in regim de
ambulatoriu clinic de specialitate
si ambulatoriu paraclinic de
specialitate, In conditiile in care
acestia opteaza ca aceste servicii
sé fie acordate de furnizori privati,
aflati 1n relatie contractuald cu
casele de asigurari de sénatate,
termen stabilit in concordantd cu
termenul de elaborare si aprobare
a  Contractului-cadrul  privind
conditiile acorddrii  serviciilor
medicale in sistemul de asigurari
sociale de sanatate.
.

Art. 349

(2) Asigurarile voluntare de séndtate de tip
complementar suportd coplata datorata de
asigurat, in conditiile legii.”

La articolul 349, alineatul (2) se modifica si va
avea urmatorul cuprins: .
”(2) Asigurérile voluntare de sanéatate de tip complementar
suporta coplata si contributia personala datorate de asigurat,
in conditiile legii.”

Avand 'in vedere faptul = c4,
contributia personala prevazuti la
art. 230 din Legea nr. 95/2006 se
referd la servicii medicale acordate
de furnizori in relatia cu casele de
asigurétril de s#natate, respectiv
unele servicii medicale din
pachetul| de servicii medicale de




!

|
J
|
|

bazi, acordate in spitalizare
continud, ambulatoriu clinic de
specialitate s ambulatoriu
paraclinic, asigurarea voluntard de
sdnitate: de tip complementar
poate acoperi si contributie
personald astfel reglementata

ART. II. Numarul de paturi pentru care casele de asigurari
de sdndtate pot incheia contracte de furnizare de servicii
medicale spitalicesti in regim de spitalizare continud cu
furnizorii privati, poate fi majorat pana la data de 31
decembrie 2022, treptat, in limita a maxim 10% fatd de
numdrul total de paturi contractate de casele de asigurari de
sdnatate pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti in
regim de spitalizare continud cu furnizorii privati la data de
31 decembrie 2020, in urma unei analize a nevoii de servicii
medicale realizaté la nivel teritorial, pe baza unor criterii si
a unei metodologii previdzute in normele metodologice de
aplicare a contractului-cadru, aprobate potrivit Legii nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanétaii, republicaté,
cu modificirile si completdrile ulterioare, in limita
numarului de paturi aprobate la nivelul
judetului/municipiului Bucuresti, potrivit prevederilor art.
167 alin. (2) din aceeasi lege.

Avand | in  vedere  dreptul
persoanelor  asigurate de a
beneficia de un pachet de servicii
medicale de bazi, in conditiile in
care pentru furnizorii privati este
reglemenitata posibilitatea incasarii
unei contributii personale din
partea asiguratilor, prin proiectul
de act normativ se reglementeaza
posibilitatea unei majoréri treptate,
pana la] data de 31 decembrie
2022, cu maxim 10% a numarului
de paturi pentru care casele de
asigurdri de sinitate pot incheia
contractez de furnizare de servicii
medicale spitalicesti in regim de
spitalizare continud cu furnizorii
privati. |
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