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CURTEACONSTITUŢI0NALAIUCISTR±.TURĂJURISD}CŢI0NALĂ

NR.1  3 3  0   i/    19  NOV  2025

În  confdrmîtate  cu   dispozjţiile   aTt.16  aLin.G)   din   Legea   nr.47/199Z  privincd

organizarea şi funcţîonarea  Curţiî  ConstituţîoriaLe,  vă comunicăm,  affiturat, în  copie,

sesizarea  formula`ă  de  Preşedintele  României  ref€ritoare  la  neconstituţionalitatea

asupra  Legii  pentru  aprobarea  Ordonanţei  Guvemutui  nr.7/2025  pentm  modfficarea

Legîi   nr.95/2006   privind   reforma  în   domeniut   sănătăţii   Şi   pentru   modificarea  şi

compLetarea LJnor acte nomiative în domeniuL sănătăţiî.

Vă adresăm rugămintea de a iie commica punctul dLimneavoastră de vedere până

ki  data  de  28  ianuarie 2026  (inclustv în  format electronic,  ki adresa  de  e-mail ss±

Ddv@ccr.ro), ţinând seama de făptul că dezbaterile Curţiî Constituţionale vor avea loc

până La data de 4 februarie Z026.
Vă asigurăm, domnule Preşedinte, de deplina noastră consideraţie.

Ca`ea 13 Sep[embrie nr.2, Sec€or 5, Bucureştl, Pa`atu` Parlameritu`ui,  lntrarea 81
Te`efon:  (rio.21) 414.21.00,  Fax:  (+40.21 ) 312.54.80
E-mall:  crlstina.titirisca@ccr. ro, \^m^/.ccr.To
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Doamnei ELENA-S"INA TĂNĂSESCU
PrmşEDINTELE CURŢii CONSTiTUŢI0NALE

În temeiul dispoziţiilor art.  146 lit. a) din Constituţie şi ale art.15 din Legea
nr. 47/1992 privind organizarea şi fimcţionarea Curţii Constituţionale, republicată, cu

modificările Şi completările ulterioare, fomulez umătoarea

SESIZARE DE NECONSTITUŢIONALITATE
asupra

Legiî pentru aprobarea Ordonanţei Guvernului nr. 7/2025 pentru modiricarea
Legii nr. 95/2006 privînd reforma în domeniul sănătăţii şi pentru modificarea

şi completarea unor acte normative în domenîul sănătăţiî

La data de 1 noiembrie 2025, Parlamentul a transmis Preşedintelui României, în
vederea promulgării, Legea pentru aprobarea Ordonanţei Guvemului nr. 7/2025 p entni
modificarea  Legii  nr.   95/2006  privind  reforma  în  domeniul  sănătăţii  şi  pentm
modificarea şi completarea unor acte normative în domeniul sănătăţii (PL-x 61/2025).

Legea supusă controlului de constituţionalitate are ca obiect de reglementare
aprobarea OG nr. 7/2025, adoptată ^m temeiul art.  1 pct. VI. 2 din Legea nr. 332/2024
privind  abilitarea  Gwemului  de  a  emite  ordonai'iţe,  ca[e  vi:zeazÂ "odificaiea\  Şii
completarea  mai  multor  acte  nomative  în  domeniul  sănătăţii,  respectiv:   Legea
nr. 95/2006 privind ref iorma în domeniul sănăiăţii în ceez\ ce priveşte Biegîstnil \iric de
evidenţă a unităţilor sanitare aluEUS) ^m care se înregistrează şi se codifică - prin
atribuirea unui număr unic naţional  -  toate unităţile sanitare publice şi private care
fimizează servicii medicale, servicii conexe actului medical, terapii complementare şi
altemative,   servicii  medico-sociale;   Ordonanţa  de  urgenţă  nr.   180/2020  pen"c
modifiicarea  şi  completarea  IÂgii  nr.  136/2020  prtvind instituirea unor  măsuri în
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domeniul sănătăţii publice în situaţii de risc epidemiologic şi biologic, a Ordonanţei
de urgenţă a Gwerr"lui nr. ] 58/2005 privind concediile şi indemnizaţiile de asigizrări
sociale de sănătate. precum şi pentm stabilirea unor măsuri cu priwire la acordctirea
co#cedJ.i./or    medj.ca/e,    avându-se    în    vedere    crearea    de    către    Serviciul    de
Telecomunicaţii  Speciale  a  unei  aplicaţii  informatice  care  să  integreze  atât  datele
înregistrate în aplicaţia infomatică „ Coro#cz-/orms ", precum şi datele din Registrul
Unic de Boli Transmisibile; Ordonanţa nr.  18/2009 pr7.vz.nd orgzz»&arec7 şz.„#a»/z7rez7
r&J.de#fz.d#f/z{z. ^m vederea clarificării procesului de desemnare a unităţilor de pregătire
în  rezidenţiat,  prin  eliminarea  cerinţei  de  avizare  a  spitalelor  pentru  secţiile  şi
compartimentele clinice reglementate prin Legea nr. 95/2006. Totodată, OG nr. 7/2025
prevede şi un teimen de 12 luni de la data intrării sale În vigoare pentru Serviciul de
Telecomunicaţii  Speciale  de  a  dezvolta  aplicaţia  i-RUBT  Q`egistrul  Unic  de  Boli
Transmisibile).

Prin conţinutul său normativ, legea de aprobare a OG nr. 7/2025 contravine unor
nome şi principii constituţionale, pentni motivele dezvoltate în cele ce umează.

Astfel, Ia art. 11 din OG nr. 7/2025 aprobată prin legea criticată, se prevede că
Articolul V din Ordonanţa de ugenţă a Guvemului nr.  180/2020 penf7.zi mod7J?cc}rec7
şi  completarea  Legii  nr.   136/2020  privind  instituirea  unor  măsuri  în  domeniul
sănătăţii publice în situaîii de risc epidemiologic şi biologic, a Ordonanţei de urgenţă
a Guvernului nr. 158/2005 privind concediile şi indemnizaţiile de asigurări sociale de
sănătate, precum şi pentru stabilirea unor măsuri cu pri7ire la acordarea concediilor
mgdJ.ocr/e,  publicată  În  Monitoml  Oficial  al  României,  Partea  1,. nr.  982  din  23
octombrie  2020,  aprobată  prin  Legea  nr.   126/2021,  cu  modificările  ulterioare,  se
modifică  şi  va  avea  următoml  cuprins:  ,,i4rf.   y.   -  ///  /^n  vecJerecz  raporfărf.z.  Şz.
supravegherii  evoluţiei  bolilor  transmisibile,  Serviciul  de Telecomunicaţii Speciale
dez;voltă  o  nouă  aplicaţie  care  va  prelua  toate  datele  înregistrate  în  aplicaţia
irf iormatică «Corona-f ;orms» şi aplicaţia inf iormatică pentru Registrul Unic de Boli
Transmisibile, prevăzută de Hotărârea Guvernului nr.  657/2022 privind aprobarea
conţiriutului   şi   a   metodologiei   de   colectare   şi   raportare   a   daielor   pentru
suprcNegherea bolilor trcmsmisibile în Registrul unic de boli trcLnsmisibile, denumită
în contiri:uare Registrul Uric de Boli Trc[nsmisibile Electroriic, i-RUBT. (2) Serviciul
de  Telecomurticaţii  Speciale,  în  calitate  de  persoană  ^.mputernicită  de  lnstitutul
Naţional de Sănătc[te Publică, prelucreciză datele cu caracter personal colectate în
aplicafia  infiormatică  i-R:UBT  cu  respectarea  prervederilor  Regulamentului  (UE)
2016/679 al Parlamentului European şi al Consiliului din 27  aprilie 2016 privind
protecţia  persoa]'ielor fizice  în  ceea  ce  priveşte  prelucrarea  datelor  cu  ctiracter
personal  şi  privind  libera  circulaţie  a  acestor  date  şi  de  abrogare  a  Directivei
95/46/CE, respectiv Regulamentul general prirind protecţia datelor, precum şi ale
Legii  nr.  190/20]8  priyind măsuri  de  punere în  aplicare  a  Regulamentului  (UE)
2016/679  al Parlamentulu} European şi al Consiliului din 27  aprilie 2016 privind
protectia  persoc[nelor fizice  în  ceea  ce  priveşte  prelucrarea  datelor  c:u  caracter
personal  şi  privind  libera  circulaîie  a  acestor  date  şi  de  abrogare  a  Directivei

2



95/46/CE,  cu modifiicările ulterioare.  (3)  Datele cu caracter personal  colectate şi
prelucraîeîntiplicaţiainfiormaticădez:i}oltatădeServiciuldeTelecomur[icaţiiSpeciale
corifiorm  prevederilor   alin.   (1)   sunt  date  privind  idemtificarea  persoanei:"me,
prenume,  CNP,  seria  şi  număml  actului  de  ideniitate  sau,  după  caz,  număml
paşaportului  sau  numărul  cardului  EU/CE,  vârstă,  data  naşterii,  sex,  adresa  de
domiciliu sau reşediniă, numă:rul de telefion, adresa de e-mail şi date privind stc[Ţea de
sănăiate.. diagnostic sau stare patologică. istoric testări şi boli transmisibile, istoric
vaccinări. (4) Datele cu caracter personal prevăzute la alin. (3) se păstrează pe toaţă
perioada de viaţă a persoanei vizate şi i'ru pot ft şterse. La 1 80 de zile de la decesul
persocmei  vizate,  datele  cu  camcter  personal  privind  identifiicarea  acesteia  se
anorimizează prin micloace auiomaţizate, în mod ireNersib{1, iar dalele privind starea
de sănătate ale acesteia se păstrează în vederea utilizării strict în scop ştiintiftc sau
statistic. (5) Metodologiia de raportare, colectare şi prelucrare a dc[ţelor prewăzute la
alin.  (3), condiţiile şi limitele de acces la datele cu caracter personal,  măsuŢile şi
garanţiileprivimdsecuriaieaşiconfiider(ţialtiateadatelorşiinfiormaţiilordinc(plicaţia
inf iormatică dezvohată de Serviciul de Telecomunicaţii Speciale conf iorm prewederilor
alin. (1), precum şi modul de îndeplinire a măsurilor necesare în vederea inf iormării
persoanelor  vizate  asupra  operaţiuriilor  de  prelucrare  şi  modul  de  exercitc[re  a
drepturilor persoanelor vizate, în concordaniă cu pre~ederile Regulameritului (UE)
2016/679,  se  stabilesc prin ordin comun al  ministrului  sănătăţii  şi  al directorului
Serviciului de Telecomunicaţii Speciale. (6) Cererile refieritoare la datele din aplicaîia
inf iormatică dezvoltată de Serviciul de Telecomunicaîii Speciale corif iorm prevederilor
alin.  (1),  precum  şi  cererile fiormulctie pentni  exeTcitarea drepturilor persoanelor
vizate,  preNămte  la  cmt.   13-22   din  Regulamemtul  (UE)   2016/679,  în  raport  cu
prelucrărilededaiecucaracterpersonalrealizateînconditiileprewăzutedeprezentul
articol,  se  adresează  şi  se  solwţionecză  de  către  lnstitutul  Naţional  de  Sănătate
Publică.   (7)   În  vederea   implementării   şi   utilizării  fimciionalităţilor   aplicaţiei
dezwoltată de Serviciul de Telecomuri:icaîii Speciale confiorm prewederilor alin.  ( 1),
Minisierul  Sănătăţii  şi  lnstitutul  Naţional  de  Sănătate  Publică  transrrtit,  primesc,
interogheazăşivalideazăseturilededateprevăzutelaalin.(6)însistemeleinfiormatice
ale instituţiilor şi autorităiilor publice care deţin sau admiristrecuză, după caz, seturile
de date respective, în condiţiile prevăzule printr-:un acord de colaboTare încheiată
între  Mirtisterul  Sănătăţii.  Serviciul  de Telecomunicaţii  Speciale  şi  entitatea  care
deţine seturile de date necesare. (8) Au calitatea de operaiori ai aplicaţiei dezwoltctiă
de Serviciul de Telecomunicaîii Speciale confiorm prewederilor alin. (1) : a) Ministerul
Sănătăţii; b) Institulul Naţional de Sănătate Publică;c) direcţiile de sănătate publică
judeţene şi a mmicipiului Bucureşti, precum şi stnLcturile de specialiţc(te din cadrul
mîrtisterelor  şi instituţiilor  cu reţea  sartitară proprie;  d)  toţi fiLrnizorii de  seTvicii
mediccLle dtn sistemul public şi privat, inclustv laboratoarele, fi«nizorii apaTţinând
altor  ministere  şi  instituţii  cu  reţea  sanitară  proprie  şi  din unităţile  de  asistenţă
socială,  indifiererit  de f;orma de  organizare juridică.  care  au  obligaţia raportării
datelor în aplicaţia HUBT. potrivit preNederilor Hotărârii Guvemului nr. 657/2022.
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(9) Peritru ministerele şi instimţiile cu reţea sanitară proprie din Sistemul naţi?nal de
apărare,  ordine  publică  şi  siguranîă  naţională,  daiele  sunî  colectate,  prelucrate,
validate sau modifiicate de către structurile de specialitctie din cadrul acestora,  c:u
respectareapreNederilorLegii".182/2002privindprotecţiainfiormaîiilor?lasţficate,
cu modificările şi completările ulterioare. (10) Aplicaţia i-RUBT se dezwoltă de către
ServiciuldeTelecomunicaţiiSpeciale".

Fără a pune în discuţie importanţa existenţei unui  registm electronic  destinat
evidenţeibolilortransmisibile,acăruiutilitateestedenecontestatpentnimonitorizarea
stării de sănătate publică şi pentm prevenirea răspândirii unor afecţiuni cu potenţial
epidemico-pandemic, apreciem că această soluţie legislativă nu este proporională cu
scopul   urmărit,   nu   prevede   garanţiile   asociate   art.   26   din   Constituţie,   care
reglementează viaţa intimă,  friilială şi privată,  Şi nu respectă jurisprudenţa Curţii
Constituţionale ^m materie.

1. Încălcarea art. 1 alîn. (3) Şi art. 26 coroborat cu art. 20 din Constituţîe,
prîn raportare la art. 8 din Convenţia europeană a drepturilor omului, dar şi cu
art. 148 din Constituţîe prin raportare la art. 7 şi art. 8 alin. (2) teza a lI-a dîn
Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene

Astfel,  apreciem că soluţia legislativă prevăzută la alin.  (4) al art.  V, potrivit
căreia datele cu caracter personal - constând ^m nume, prenume, CNP, seria şi numărul
actului de identitate sau, după caz, numărul paşaportului sau numărul cardului EU/CE,
vârstă, data naşterii, sex, adresa de domiciliu sau reşedinţă, numărul de telefon, adresa
de e-mail şi date privind starea de sănătate:  diagnostic sau stare patologică,  istoric
testări şi boli transmisibile, istoric vaccinări - se păstrează pe toată perioada de viaţă a
persoanei  şi  nu  pot  fi  şterse,  urmând  ca  la  180  de  zile  de  la  decesul  persoanei^mregistrate să fie anonimizate Şi păstrate ^m vederea utilizării stict în scop ştiinţific sau

statistic,   contravine,   pe   de   o   parte,   dispoziţiilor   art.   26   din   Constituţie,   ce
reglementează viaţa intimă, fairiilială Şi privată, coroborat cu art. 20 din Constituţie,
prin raLpotiare laL a[rt. 8 d5m Convenţia europeană a drepturilor omului, dar şi cu art. \48
prin riipotiaie laL art. 7 şî aiti. 8 a,lin. (2) teza. aL I1-a dîn Carta drepturilorfiindamentale
c7 U#7.z{»z.f. Ez{rope«e, iar, pe de altă parte, dispoziţiilor art.1 alin. (3) din Constituţie, în
componenta referitoare la demnitatea umană ca valoare supremă a statului român, dar
şi ca drept fimdamental cu valoare nomativă distinctă.

Cadml legal în materie trebuie reglementat ^mtr-o manieră care să nu vină în
coliziune cu dreptul fimdamental prevăzut de art. 26 din Constituţie, caie stabileşte
obligaţia autorităţilor publice de a respecta şi ocroti viaţa intimă, fămilială şi privată.

Astfiel,  art.  26  dîn Constitu\îe, ir\titula[t „Viaţa  intimă, fiamilială şi privată'..
ţ)ieNede dâ:.  „(1)  Autorităţile publice respectă şi ocrotesc viaţa intimă, fiamilială şi
prtyată.  (2)  Persoana fiizică are dreptul  să dispună de ea î"ăşi,  dacă riu încalcă
drepturile  şi  libertăţile  altora,  ordinea publică  sau  bunele  mora\ruri". -T:n ":*F3ria
drepturilor personale, regula unanim recunoscută este aceea a garantării şi respectării
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acestora, inclusiv din perspectiva confidenţialităţii, statul având ^m acest sens obligaţii
majoritar negative, de abţinere, prin care să fie evitată, pe cât posibil, ingerinţa sa ^in
exerciţiul dreptului sau al libertăţii.

Legea supusă controlului  de  constituţionalitate  instituie regula potivit căreia
datele  cu  caracter  personal,  odată  ^mscrise  În  Registrul  Unic  Electronic  de  Boli
Transmisibile, se păstrează pe toată perioada de viaţă a persoanei şi nu pot fi şterse,
fără  a  opera însă vreo  distincţie  între bolile transmisibile  la care  agentul  patogen
rămâne în stare activă ^m organism, bolile transmisibile la care agentul patogen rămâne
în stare latentă în organism şi bolile transmisibile la care agentul patogen este eliminat
din organism, deşi datele şi dovezile ştiinţifice existente la acest moment cu privire la
bolile transmisibile pemit acest lucru. Ca o consecinţă a acestei reguli, o persoană ale
cărei date cu caracter personal au fost înscrise în acest registm va rămâne înregistrată
pe ^mtreaga perioadă a vieţii sale, deşi s-a vindecat complet, rară risc de recidivă sau de
contagiozitate post boală, nemaifiind nici măcar purtător cronic al virusului şi neavând
nevoie de umărire medicală de lungă durată. Faţă de această persoană, raţiunea pentm
care s-a făcut înscrierea ^in registm nu mai corespunde realităţii, măsua menţinerii--erisî=i::esr:nî,d:-eşiă::P±,:năi,ţipa:âi,Dpeec:ai'aeî:ÎŞ3;23i,nsŢcc=ecatecmoln::c"eâŢ;dă

a  reiterat  în  paragrafiil  36  un  considerent  din  jurisprudenţa  Cunii  Europene  a
Drepturilor Omului, reamintind că aceasta a constatat, de asemenea,  că stocarea şi
colectarea datelor de sănătate ale unei persoane pentm o perioadă lungă de timp, fără
a  avea  o  legătură  cu  scopul  iniţial  al  colectării  acestora,  constituie  o  ingerinţă
dispropopionatăîndreptullarespectareavieţiiprivatep.Iotărâreadin26ianuarie2017,
pronunţată  în  Cauza  Surikov  împotriva  Ucrainei,  paragrafele  70  Şi   89,  privind
divulgarea motivelor medicale în temeiul cărora un angajat a fost scutit de efectuarea
serviciului militar], aspect ce contravine art. 8 din Convenţia euopeană a drepturilor
o"ul"i.  Pothvit  acestri text,  imti+tu\a.t  ,,Dreptul  la  respectarea  vieţii private şi  de
f;cmilie".„I.Oricepersocinăaredreptiillarespectareavieţiisalepriytiteşidefiamilie.
a domiciliului său şi a corespondenţei sale. 2. Nu este admis amestecul unei autcrrtiăţi
publice în exercitarea acestui drept decât în măsura în care acesta este prewăzut de
lege şi constituie, într-o socieţate democratică, o măsură necesctră pemtnL securitaţea
naţională,  siguranţa  publică,  bunăstarea  economică  a  ţării,  apărarea  ordinii  şi
preNertirea f ;aptelor penale, protecţia sănătă}ii, a moralei, a drepţurilor şi a libertăţilor
altora.,.

În plus, la nivelul Uniunii Europene, acest drept fimdamental este reglementat
în art. 7 din Carta drepturilor fimdamentale a Uniunii Europene, referitor la respectarea
vieţii private şi de flmilie, potrivit căruia: „ Oz.cepersoc7nă are c7repfz// /cr respec/z7rec7
vieţiiprivateşidej;amilie.adomiciliuluişiasecretuluicomunicaţiilor".,piec;iimsti-m
art. 8, referitor la protecţia datelor cu caracter personal, care stabileşte că: „ /// Or7.ce
persoană are dreptul la protecţia datelor cu caracter personal ctire o privesc.  (2)
Asemenea  date  trebuie  tratate  în  mod  corect,  în  scopurile  precizate  şi  pe  baza
consimţământului persoanei interesate sau în temeiul unui alt motîv legitim prevăzut

5



de lege. Orice persoană are dreptul de acces la datele colectate care o priyesc, precum
şi dreptul de a obţine rectifiicarea acestora. (3) Respectarea acestor nci:rme se supune
controlului unei autorităţl independente ''.

Astfel, rectificarea datelor înregistrate, atunci când acestea nu mai corespund
realităţii, reprezintă un drept distinct, potrivit art. 8 alin. (2) teza a lI-a din Cartă.

Existenţa Registrului Unic Electronic de Boli Transmisibile şi înscrierea datelor
personale ale persoanelor atinse, la un moment dat al vieţii, de vreiina dintre aceste
afecţiuni nu pune ^m discuţie în sine o limitare a dreptului la viaţă intimă, familială sau
privată.  Dimpotrivă,  acesta poate  fi  o măsură adecvată şi  necesară ^mtr-o  societate
democratică, dată ^m aplicarea dreptului la ocrotirea sănătăţii. Datele introduse în acest
registni  electronic  intră  în  sfera  de protecţie  a  dispoziţiilor art.  26  din  Constituţie,
întrucât sunt date medicale, care, la rândul lor, reprezintă date cu caracter personal,
definite de art. 4 pct.  1  din Regulamentul 2016/679 al Parlamentului European şi al
Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte
prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a acestor date şi de
iibTogaie ai DiiectiNe± 9S146/CB ca. fîind..  „ orice inf iormaţii privind o persoană ftică
ide;ritif iicaiă sau identif tcabilă; o persoană f iizică identif tcabilă este o persoc[nă care
poate fi  idei`i:tifiicată,  direct sau indirect,  în special prin refierire la un element  de
identifiicare.  cum ar ft un  nume,  un număr  de  ideritifiicare,  date  de  localizare,  un
identif iicator online, sau la unul sau mai multe elemente specif iice, proprii identităfii
sale f iizice, f iziologice, genetice, psihice, economice, culturale sau sociale''. Pciti:Nrt
ar[. 4 pct. 2 din acelaşi regulament, noţiunea de prelucrare înseamnă: „ orz.ce opercr/7.z/ne
sau  set  de  operaţiuni  dectuate  asupra  datelor  cu  caracter  personal  sau  cisupra
setwilor de daie cu cc"acter personal, cu sauftră uîilîzcwea de mijloace automatizate,
cum ar fii colectcwea, îriregistrarea,  organizcmea, structurarea. stocarea, adaptarea
sau  modifiicarea,  extragerea.  consultarea,  utilizcmea,  divulgarea  prin transmitere,
diseminarea sau punerea la dispoziţie în orice alt mod,  alinierea sau combinarea,
restricţionarea, ştergerea sciu distrugerea" .

Datele  medicale  fac  parte  din  categoria  datelor  sensibile,  protejate  în  mod
special de legislaţia europeană, potrivit art. 9 alin.  1 din Regulamentul 2016/679: „Se
interzice prelucrarea de date cu caracter personal care dezNăluie originea rasială sau
etnică,   opiniile  politice,   confiesiunea  religioasă  sau  comingerile  ftlozofice  sau
apartener[ţa la sindicate şi prelucrarea de date ge;rietice, de date biometrice pentru
ideriţifiicarea urică a unei persoane fizice,  de date privind sănăiatea sau de  daie
priyind viaţa sexuală sau orientarea sexuală ale unei persoane fizice''. Desigi]:i, s;uii:1
exceptate anumite situaţii: art. 9 alin. (2) din acelaşi articol: „ /../ rj) pre/ztcrt7rec7 esţe
necesarădinmotivedeinterespublicîndomeniulsănătăţiipublice,cumarfiprotecţia
împotriva ameriinţărilor trai'isfi.ontaliere grave la adresa sănătăţii sau asigiirarea de
standarde ridicate de calitate şi sig]iranţă a asistenţei medicale şi a medicamentelor
sau a dispozitivelor medicale, în temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern, care
prevede  măsuri  adecvate  şi  specifiice pentru protejarea drepturilor  şi  libertăţilor
persoanei vizaţe, în special a secreiului profiesional: sau O) prelucrarea este necesară
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în scopuri de arhivare în interes public, ^m scopuri de cercetcwe ştiinţif ică sau istorică
ori în scopuri statistice, în conf iormitate cu cmticolul 89 ali:rieatul (1) , -m baza drptului
Uniunii sau a dreptului intern, care este proporţiorial cu obiectivul u:ririărit, respectă
esenţa dreptuhi la protecţia datelor Şi preNede măsuri corespunzătoc[re şi specifiice
pentm protej area drepturilor f imdamentale şi a intereselor persoc[nei vizaie " .

Stocarea datelor cu caracter personal, ^m special a celor referitoare la sănătate,
pe ^mtreaga durată a vieţii unei persoane, indiferent dacă afecţiunile respective au fost
vindecate sau nu, poate constitui o ingerinţă gravă a dreptului la viaţă privată, garantat
de articolul s din Convenţia Euopeană a Drepturilor Omului Şi de articolul 7 din Carta
Drepturilor Fundamentale a Uniunii Euopene, ^intrucât divulgarea sau utilizarea lor
abuzivă poate genera consecinţe ireparabile asupra demnităţii, reputaţiei şi integrităţii
persoanei, dacă nu sunt respectate principiile de minimizare, limitare în timp şi scop
deteminat, cum sunt amintite în art. 5 alin. (1) din regulamentul mai sus amintit: „ /7J
Datele cu caracter personal sunt: (...) (c) adecvate, relevante şi limitate la ceea ce este
necesar în raport cu scopurile în care sunt prelucrate  („redwerea la minim:um a
datelor,.)„.

Păstrarea acestor infomaţii pe perioada ^intregii vieţi poate crea un risc de abuz,
şantaj  sau discriminare, întmcât accesul larg ori utilizarea ulterioară ^m alte scopuri
decât   cele   strict   medicale   pot   fi   folosite   pentru   a   exercita  presiune,   a   limita
oportunităţile profesionale sau a afecta relaţiile personale. Chiar şi simpla posibilitate
teoretică  a unor  asemenea  abuzuri  poate  constitui  o  atingere  adusă vieţii  private,
Go"Sorm CEDO, cane a stîrmia:i ăzL „67. Simpla păstrare a datelor cu privire la viaţa
personală  a  unui  individ  constituie  o  ingeriniă  în  sensul  articolului  8  (Leander
c. Suediei, 26 martie  1987,  § 48, seria A nr.  I 16). Pwtin contează dacă irifiormaţiile
memorate vor fi sau m utilizate ulterior (Amann c. Elveiiei [MC], nr. 27798/95, § 69,
CEDH 2000-J/J ".  [Hotărârea din 4 decembrie 2008, pronunţată în cauza S. şi Maiper
împotriva Marii Britanii, paragrafiil 67].

Obligaţia de a raporta şi obligaţia de a colecta şi ^megistra/actualiza/consulta
informaţiile medicale ale pacientului În cadrul Registrului Unic  Electroric  de Boli
Transmisibile reprezintă o măsură care sprijină realizarea obligaţiei pozitive a statului

îeeâîacsaî,#îs§ăăneăxtietr:tLuâ,î3ş]îdgŢ#Scoez]î#Ţps,t3Lo,upîredgc:a::eaadca::[:Îrţ=rec3=::e:
asigurăriisănătăţiipublicetrebuierealizatăcurespectareagaranţiilorasociatedreptului
la viaţă intimă, fimilială şi privată a pacientului. Astfel, dacă statul se manifestă activ,
în sensul că îşi exercită maja sa de apreciere în cadrul obligaţiei sale pozitive de a
apăra dreptul la ocrotirea sănătăţii, acesta trebuie să se manifeste, de asemenea, activ
în cadrul obligaţiilor pozitive care îi incumbă prin raportare la dreptul la viaţa intimă,
fămilială şi privată. Obligaţiile pozitive asociate celor două drepturi sunt core]ative şi
interdependente, trebuind să existe un just echilibru între acestea. Statului nu îi este
permis ca, protejând un drept constituţional,  să o facă în detrimentul celuilalt drept
deopotrivă ocrotit, pentm că s-ar putea ajunge la situaţia în care afectarea acestuia din
umă  să  fie  atât  de  putemică,  încât  avantajul  iniţial  obţinut  să  apară  ca  fiind
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nesemnificativ în această ecuaţie. Prin urmare, la nivel nomativ, complementaritatea
şi   proporţionalitatea   trebuie   să   caracterizeze   relaţia   dintre   cele   două   drepturi
constituţionale  antereferite  (aşa  cum  a  statuat  Curtea  Constituţională prin  Decizia
nr. 498/2018).

Trimiterile din cuprinsul art. V alin. (2) din OUG nr.  180/2020 modificat prin
legea   criticată   la   respectarea   prevederilor   Regulamentului   (UE)   2016/679   al
Parlamentului  Euopean  şi   al   Consiliului   din  27  aprilie  2016  privind  protecţia
persoanelorfizice^mceeacepriveşteprelucrareadatelorcucaracterpersonalşiprivind
libera  circulaţie  a  acestor  date  şi  de  abrogare  a  Directivei  95/46/CE,  respectiv
Regulamentul  general  privind  protecţia  datelor,  precum  şi  ale  Legii  nr.  190/2018
privind măsuri de punere în aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului
Euopean şi d Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protecţia persoanelor fizice în
ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a
acestor  date  şi  de  abrogare  a  Directivei  95/46/CE,  dacă  sunt  însoţite  de  dispoziţii
suficiente cuprinse în acte de reglementare primară, pot fi  de natură a oferi aceste
garanţii.

Cu toate acestea, dreptul de a obţine rectificarea acestor date de către persoana
vindecată, care nu mai este purtătoare a agentului patogen transmisibil, este anihilat,
fiind afectat ^m ^msăşi  substanţa  sa, prin utilizarea sintagmei  „se păstreczză pe focr#ă
perioada de viaţă a persoanei vizate şi nu potfi şterse", corobora:t cu \îpsaL tistirLcţieî
dintre tipurile de boli transmisibile, aşa cum am arătat anterior.

De altfel, şi efectuarea unui test de proporţionalitate - ca metodă logică destinată
să  ajute  în  stabilirea  echilibrului  corect  dintre  limitele  impu5e,  prin  intervenţia
legiuitorului,  dreptului  prevăzut  de  art.  26  din  Constituţie  şi  exercitarea  obligaţiei
pozitive a statului de a crea condiţiile optime asigurării sănătăţii publice - conduce la
concluzia că păstrarea ^m Registrul  Unic Electronic  de Boli Transmisibile a datelor
personale ale unui fost pacient care nu mai are agentul patogen ^m organism reprezintă
o  măsură disproporţionată cu obiectivul umărit şi care transfomă dreptul 1a viaţa
intimă, fÂmilială Şi privată şi, implicit, dreptul la protecţia datelor cu caracter personal
Într-unul iluzoriu/teoretic.

Astfel, §e impune a se analiza dacă soluţia legislativă are un scop legitim şi dacă
este proporţională cu acel scop. Confom principiului proporţionalităţii, orice măsură
luată trebuie să fie adecvată - capabilă în mod obiectiv să ducă la îndeplinirea scopului,
necesară -indispensabilă pentni îndeplinirea scopului şi proporţională -justul echilibm
între interesele concrete pentni a fi corespunzătoare scopului umărit a)ecizia Curii
Constituţionale nr. 266/2013, Decizia Curii Constituţionale nr. 462/2014).

Astfel, scopul umărit de legiuitor prin instituirea obligaţiei de ^inregistrare într-o
aplicaţie   infomatică   a   datelor  personale   ale   persoanelor  afectate   de   o   boală
transmisibilă este monitorizarea stării de sănătate publică şi prevenirea răspândirii unor
afecţiuni cu potenţial epidemico-pandemic. De altfel, şi la nivelul Uniunii Euopene,
Decizia nr. 1082/2013/UE a Parlamentului European şi a Consiliului din 22 octombrie
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2013  privind  ameninţările  transfiDntaliere  grave  pentni  sănătate  şi  de  abrogare  a
Deciziei  nr.  2119/98/CE  stabileşte  normele  privind  supravegherea  epidemiologică,
monitorizarea, alerta precoce cu privire la ameninţările transfi.ontaliere grave pentru

:*i:ti:tăeti;iîcn°::â::::a:%:,rr.C:Uă:i,yşi`=;icpŢeeăp:egăîg;iî`;:rn=,:::;,':.gaie:;,î::S::
acestei decizii, a fost adoptată Decizia de punere ^m aplicare (UE) 2018/945 a Comisiei
din22iunie2018privindboliletransmisibileşiproblemeledesănătatespecialeconexe
care trebuie să facă obiectul supravegherii epidemiologice, precum şi definiţiile de caz
relevante,  care,  în  Anexa  1,  stabileşte  lista  bolilor  transmisibile  şi  problemele  de
sănătate  speciale   conexe  care  trebuie  să  facă  obiectul  reţelei   de   supraveghere
epidemiologică,   enumerare   aliniată   cu   nomenclatorul   Organizaţiei   Mondiale   a
Sănătăţii,  în  conformitate  cu  Clasificarea  Statistică  lntemaţională  a  Bolilor  şi  a
Problemelor de  Sănătate  Înrudite,  revizuirea a  10-a  QCD-10).  Scopul urmărit  este
incontestabil, unul 1egitim, asigurarea unui nivel ridicat de protecţie a sănătăţii umane
reprezentând  un  obiectiv  major,  atât  la  nivel  naţional,  cât  şi  la  nivelul  Uniunii
Euopene,  mai  ales atLmci  când se pune problema unor ameninţări transfi.ontaliere
grave pentru sănătate.

Măsura înregistrării datelor cu caracter personal ^mtr-o  aplicaţie infomatică a
bolnavilor ce prezintă risc de transmitere a virusurilor reprezintă o măsuă de sănătate
publică adecvată, capabilă în mod obiectiv să ducă la Îndeplirirea scopului legitim
umărit.

Însă,  în  ceea ce priveşte  caracterul  necesar  al  măsurii,  apreciem că păstrarea
datelor cu caracter personal pe toată perioada de viaţă a persoanei vizate şi interdicţia
expresă a ştergerii acestora depăşeşte ceea ce este necesar pentm ^mdeplinirea scopului
umătit ^m privinţa persoanelor cu privire la care agentul patogen nu maî este prezent
în organism. De altfel, acest aspect al dumtei păstrării datelor pe toată perioada de viaţă
excede şi reglementărilor europene anterior menţionate.

Din  această  perspectivă,  apreciem  că  este  afectat  caracterul  proporţional  al
măsurii,  care,  ulterior vindecării  persoanei,  nu  mai  este  aptă  să  asigure  existenţa
justului echilibru ^mtne măsua care a detenninat limitarea dreptului la viaţă privată şi
scopul urmărit. Astfel, deşi la momentul iniţial al ^imegistrării în registru, măsuia a fost
menită să contribuie la prevenirea, monitorizarea sau controlul răspândirii bolilor sau
al  contaminării  §au  la  combaterea  riscurilor  grave  pentru  sănătatea  publică  sau
reducerea impactului acestora asupra sănătăţii publice, asigurând un raport rezonabil
de  proporţionalitate  între  cerinţele  de  interes  general  ale  colectivităţii  şi  protecţia
drepturilor   fiindamentale   ale   individului,   ulterior   vindecării,   în   cazul   bolilor
transmisibile la care acest lucru este posibil, măsura îşi pierde caracterul proporţional.

Faţă de  cele  de mai  sus,  reiese faptul  că noua  soluţie  legislativă contravine
dispoziţiilor art. 26 din Constituţie ce reglementează viaţa intimă, familială şi privată
coroborat cu art. 20 din Constituţie, prin raportare la art. 8 din Convenţia Euopeană a
Drepturilor Omului, dar şi cu art. 148 prin raportare la art. 7 şi art. 8 alin. 2 teza a lI-a
din Carta drepturilor fimdamentale a Uniimii Euopene.
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Dintr-o  altă  perspectivă,  noua  soluţie  legislativă,  prin  menţinerea datelor  cu
caracter personal ale pacientului afectat la un moment dat de o boală transmisibilă pe
toată durata vieţii acestuia, fără posibilitatea de a fi şterse în nici o situaţie, are drept
consecinţă  desconsiderarea principiilor  subiective  care  caracterizează fiinţa umană,
omul  fiind  tratat  drept  obiect,  nu  subiect  al  acţiunii  statului,  aspect  ce  contravine
demnităţii umane  şi reiterează o  serie de considerente jurisprudenţiale ale  instanţei
constituţionale  române,   care,  nu   de  puţine  ori,   a  făcut  trimitere  şi   ]a  Decizia
Tribunalului Constituţional Federal geman 2 BverfGE 45, 1 87, în care Curtea a impus
această fomulă obiect-subiect în analiza încălcării demnităţii umane.

Art.   1  alin.  (3)  din  Constituţie  stabileşte  că:  ,,Jţomâ«i.a  esfe  s/aţ  cJe  c7repf,
democratic şi social, în care demnitatea omului, drepturile şi lîbertăţile cetăţenilor,
libera dezvoltcwe a personalităţii umane, dreptatea şi pluralis"ul politic reprezir[tă
valori supreme, în spiritul tradiîiilor democratice ale poporuhi român şi idealurilor
Rewoluîiei din decembrie ] 989, şi sunt garantate" .

Jurisprudenţa   instanţei   constituţionale   a   calificat   acest   text   ca   fiind   o
reglementare de principiu care  constituie cadrul pe  care se grefează toate celelalte
nome ale Constituţiei (Decizia nr. 350/2015, par.18) şi a stabilit că din fomularea
textului constituţional rezultă că acesta operează cu ti.ei noţiuni/sintagme distincte, dar
iriRerdepemdF3rrhe,    st\    amnime:.    „demnitatea    omului",    „drepturile    şi    liberiăfile
cetăţenilor" sti „libera dez:i7oltare a persorialităţii umane" .

Titlul  11  al  Constituţiei  nominalizează în  mod  expres  drepturile  şi  libertăţile
fimdamentale,  acestea  fiind  o  expresie  a  demnităţii  umane.  De  asemenea,  Curtea
Constituţională a statuat că libera dezwoltare a personalităţii umane, pe de o parte, se
află  în  legătură  directă  cu  demnitatea umană,  iar,  pe  de  altă  parte,  elemente  din
conţînutul său normativ se regăsesc în titlul 11 al Constituţiei. Astfel, libera dezvoltare
a personalitătii umane cuprinde atât o latură activă, exprimată sub forma libertăţii de
acţiune, cât Şi una pasivă (Decizia rm. 80/2014, paragrafele  101  Şi  102 ^m corelare cu
art. 26 alin. (2) din Constituţie), aceasta din urmă având rolul de a asigLm respectarea
sferei personale a individului şi a exigenţelor care stau la baza acesteia. Latura pasivă,
aflându-se În legătură directă cu demnitatea umană, asigură o protecţie subsidiară a
„ elementelor  constitutive  ale  personalităţii "  aitiir\ci  când  dreptiirile  fiindameritale
numite nu asigură o atare protecţie. Totodată, latura pasivă poate cunoaşte anumite
restrângeri deteminate de drepturile celorlalţi sau de ordinea constituţională, pe când
demnitatea umană nu poate cunoaşte nicio astfel de limitare, fiind intangibilă. Rezultă
că atât drepturile şi  libertăţile fimdamentale,  cât şi  libera dezvoltare a personalităţii
umane, mai ales sub aspectul laturii sale pasive, se află ^mtr-o strânsă conexiune cu
demnitatea umană, care constituie sursa lor.

Titlul     11     al     Constituţiei     nu     include     demnitatea    umană    în     cadrul
drepturilor/libertăţilor fimdamentale, ci a valori]or supreme. Cu toate acestea, Curtca
Constituţională,  prin  Decizia  nr.  464/2019  a  reţinut  că:  „46.   /„/  czrf.  2J-52  di.n
Constituţie cuprind numai o en:umerare a drepturilor şi liberiăţilor f i!ndamentale, f ăară
ca aceasta să însemne că drepturile şi libertăiile fiindc[mentale sunt limitate la acest
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caţalog. Acestea sunt drepturile şi libertăiile cal{f icate ca f iind ftndc[menţale, deci cele
numite/nomi:nalizaţe  în  mod  expres.   Prim  wrmc(re,  în  măsura  în  care  un  text
constituţional cuprinde o valoare supremă de natw.ă constituţională, care reprezintă
în sine w'i principiu director şi/sau un drept/o lţbertaie fiMdamertiaJă, califtcată ca
atare  de  Curtea  Constituiională,  catalogul  cuprins  în  titlul  11  al  Coristituţiei  se
modelează în consecinţă. 47. Ihepturile şi libertăţile ftndamentale ale cetăîenilcw şi
garariitile lor nu pot fi considerate un set di!fiiz de elemernte fără nicio legătură între
ele, ci alcătuiesc un sistem coerent şi unitar de valori, întemeiat pe demnitatea umană.
Pe  lângă f;aptul  că  drepturile  şi  libertăţile  fiindamentale  califtcate  ca  atare  ^m
Constituţie se întemeiază pe demnitatea umană [Decizia nr.  1.109 din s septembrie
2009], aceasta fiind o valoare supremă a statului român, m are numai o valoare
proclamatiwă  şi  nu  este  golită  de  conţimt  normativ,  ci,  din  contră,  are  valoare
normativă şi poaîe fi calificată ca fiind un drept ftndamental cu yn cor[ţinu:t distinct
ce pune în discuţie caracterul şi condiţia umană a individului. În acest sens, chiar
Curtea  Constituţională  a  statuat  că  desconsiderarea  principiilor  subiective  care
caracterizetuză f iinţa umană este contrară demnităiii umane, f ăacând trimitere în mod
expres  la fiormula  obiect-subiect  teoretizată  de  Tribunalul  consttiuţional  fiederal
german în analiza conceptului de demnitate umană [Decizia nr. 498 din 17 iulie 2018,
publicată în  Monitorul  Oficial  al  României.  Partea  1,  nr.  650  din  26  iulie  2018.
pc[ragrafiil 52] . Prin decizia menţionată. Curiea a subliniat f;aptul că wn anumit cadru
normaţtv m trebuie să desconsidere persoaria şi să o plaseze ^intr-un plan secund în
raport  cu dorinţa  statului  de  a ţine  un  dosar  electronic  de  sănăţate  şi/sau de  a
centraliza diverse date medicale" .

Altfel  spus,  orice  încălcare  a  drepturilor  şi  libertăţilor  fimdamentale  numite
reprezintă o încălcare a demnităţii umme, dat fiind că este temeiul acestora, ceea ce se
constituie  într-o  încălcare  mijlocită  a  demnităţii  umane  şi  că,  întrucât  demnitatea
umană poate fi considerată drept fimdamental cu valoare nomativă distinctă, trebuie
acceptată  posibilitatea  încălcării  nerijlocite  a  acesteia,  distinct  de  drepturile  şi
lib ertăţile fimdamentale prevăzute ^m Constituţie.

Prin aceeaşi Decîzie, instanţa constituţională a reţinut: „ 49. De a/ye/, Şz. Cz{rţea
Europeană  a  Drepturilor  Omului  a  statuat  că  însăşi  esenţa  Corwenfiei  pentru
apărcffea  drepturilor  ormlui  şi  a  libertăţilor fiindamerntale  este  respectul  pentru
demnitatea umană şi libertatea umană [Hotărârea din 29 aprilie 2002, pronunţată în
Ca:uza  Pretty  împotriva  Regatului  Unit,  paragrafiil  65].   Orice  atingere  adusă
demnităţii umane afi3ctecză esenţa CorNenţiei [Hotărârea din 2 iulie 2019, pronunţată
în Cauza R.S. împotriva Ungariei, paragrcfiil 34] . 50. Obiter dictum. Curtea observă
că Şi Curtea de Jwtiţie a Uniwnii Europene a statuat că ordinea juridică a Uniunii
Europene, ^m mod netăgăduit, se străduieşte să asiguTe respectarea demrităţii umane
ca principiu general de drept [Hotărârea din 14 octombrie 2004, pronunţaiă bi Cauza
C-36/02  0mega Spielhallen-und Auţomatenauf istellungs-GmbH, paragraf iil  34]. A
tolera o asfflel de discrimintiŢe ar echiyala, în ceea ce priveşte o asUbl de persoană, cu
nerespectc(rea demnităîii şi lîbertăţii la care aceasta este îndreptăţită Şi pe care Curtea
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are  datoria  de  a  o  proteja  [Hotărârea  din  30  aprilie  1996,  pronunţată în Cauza
C-13/94  P  împotriya  S.  şi  Comwall  County  Council.  paragrqfiul  22].  51.  Curtea
Constituţională f;tierală  gerrmnă,  la  rândul  ei,  a  stabilit  că  demnitatea  umanp
prevăzutăîn cirt. 1 alin. (1) dim tiţlul I -Drepturifundc[mentale din Legeaf iindamentală
este un drept fiindc[mertial [...]. De asemenea, Consiliul Co"ttiuţional fi.ancez, prin
Decizia nr.  94-343/344  din 27  iulie  1994,  a stabilit că demnitatea umană este un
principiu cu valoare constituţiorială [...]. 5 3. În accepfiunea demtiăţii umane, omul
trebuie să fie sc:op şi subiect al acţiunii statului, şi m miiloc sau obiect al acesteia,
asfiel că statul m poaie aplica omului un trctiament care să nege cditatea şi statuiul
său juridic  de  subiect  de  drept,  înţrucâi  se  ajmge  la  nesocotirea  obligc[ţiei  de
respectare a esemţei umane a indiyidului. Este contrară demrtităţii umane o condŢită
etatică  ce  pme  sub  semrml întrebării  existenţa  subiectîwă a  individului  sau  dacă
abţinerea într-un cciz concret are ca rezultat desconsiderarea cirbitrară a demnităţii
umc[ne.Deaceea,suntincompatibilecudemtiateaumanăoriceacţiuni/inac}iunlcare
vizeciză sau au ca rez:ultat desconsiderarea existenţei umane a individului, umilirea,
stigmatizarea, persecuiarea, ostracizarea, punerea în aftira iegii sau aplicarea unui
tratament dispreţuitor" .

11.  Încălcarea  art.  26  coroborat  cu  art.  1  a]În.  (5),  precum  şÎ  art.  147
alin. (4) din Constituţie

ll.1.Scurt istoric al reglementăr.ii:

Intervenţia legislativă realizată la art.  11 din OG nr. 7/2025 vizează art. V din
Ordonanţa de ugenţă a Guvemului nr.  1 80/2020 pe#ft# mocJ;7}cc}rea Şi. cowp/e/crrecr
Legii nr.  136/2020 privind instituirea unor măsuri în domeniul sănătăţii publice în
situaţii  de risc  epidemiologic  şi  biologic,  a  Ordonanţei  de  urgenţă  a  Gui}ernului
nr.  158/2005  privind concediile şi indeTmizaţiile de asigurări sociale de sănătate,
precum şi pentru stabilirea unor măsuri cu priwire la acordarea concediilor medicale.

Foma  iniţială  a  art.  V  din  OUG  nr.   180/2020  cuprindea  două  alineate  ce
pHeNedea,n `]mĂ:*oaiiehe;.  „(1)  În scopul colectării şi corelării datelor strict necesare
ftmizate de entităţile implicate în combc[ţerea efiectelor  generaţe de coroncNirusul
SARS-Cov-2, precum şi ^i:n scopul eNiderîţei persoanelor conf iirmate cu coroncNirusul
SARS-Cov-2 sau decedate ca urmare a infiectării cu acest virus, Ministerul Sănătăţii,
^m  exercitarea  atribuţiilor  sale  legale.  ritilizează  sisteme  şi  aplica}ii  irfiormatice,

inchsiv aplicaţia infiormatică Corona-fbrms. dezvoltaiă şi administrafă din punct de
vedere   tehnic   de  către   Seri}iciul   de  Telecomunicaîti  Speciale,   cu  respectarea
prevederilor  legale  din  domeniul  prelucrării  datelor  cu  caracter  personal.   (2)
Metodologia de prelucrare şi raportc[re a datelor în cadrul sistemelor infiormaţice se
stabileşte prin ordin com»ii al ministrului sănălăţii şi al directoTului Serviciuhi de
Telecomunicaţii Speciale peri:tru apticaţia Cororia-f iorms , cu respectarea pruederilor
legale din domeniul prelucrării datelor cu cc[racter personal, care se elaborează în
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termen de mciximum 30 de zile de la data intrării în vigoare a prezentei ordoncmţe de
urgenţă„.

Aceste   două   alineate   se   refereau,   iniţial   doar   la   aplicaţia   infomatică
«Corona-jiorms».

Doi  ani  mai  târziu,  a  fost  adoptată  ^m  temeiul  art.  83  alin.  (1)  din  Legea
"[.9512/006privindrtiormaîndomeniulsănăiăţii,FUG".6Sql2fy22.priwindaprobcwea
conţinutului   şi   a   metodologiei   de   colectare   şi   raportare   a   daţelor   pentru
supraveghereabolilortransmisibileînRegistrulunicdebolitransmisibile.Pori:y.rĂaft.
83  alin.  (\)  din  Legezi ".  9S12006..  „Colectaea  şi  transmiterea  de  date pentru
suprcrvegherea  bolilor  comunicabile  se  realizeciză  prin  sisteme  infiormaţionale  de
ruiină,  care  cuprind un set minimal de date,  într-un fiormaî unic,  obligc(ţoriu a fi
transmise de către toţifiLrnizorii de servicii medicale şi al căror conţtml, metodologie
de colectare şi raportare se stabilesc prin hotărâre a Gwiermlui" . A. fiost iris:k"Htia
astfel, la nivel de legislaţie secundară, regimul juridic al aplicaţiei informatice pentru
Registrul unic de boli transmisibile, art. 7 alin. (4) din HG nr. 657/2022 stabilind expres
tia. „datele cu caracter personal înregistraţe în RUBT sunt stocate pe durata de vic[ţă
a persoanei. acestea reprezentând infiormaţii de interes permi sănătatea publică" .

Ulterior, la nivel de legislaţie primară, prin OUG nr. 66/2024, s-a stabilit expres
că datele cu caracter personal din aplicaţia infomatică «Corona-forms» se păstrează
pe toată perioada de viaţă a persoanei  vizate  şi  nu pot fi  şterse,  şi  că,  ^m  vederea
raportării, din punct de vedere statistic, a infecţiilor cu coronavirusul SARS-CoV-2,
aplicaţia infomatică «Corona-forms» se interconectează Şi se integrează în Registrul
unic  de  boli  transmisibile,  prevăzut  de  Hotărârea  Guvemului  nr.  657/2022.  OUG
nr.  66/2024 a modificat şi completat cele două alineate  iniţiale ale art.  V din OUG
nr.  180/2020, acesta ajungând la nouă alineate, cu umătorul cuprins: „,4r/.  y. -/7/ /^#
scopul colectării şi corelării daţelor strict necesare fiirnizate de entităţile implicate îri
combaterea efiectelor generate de coronavirusul SARS-CoV-2,  precum şi în scopul
evidenţei  persoanelor  conft:rmaie  cu  coronarirusul  SARS-CoV-2  sau  decedate  ca
urmare a infiectării cu acest vi:rus, Institutul Naţional de Sănăiate Publică, Ministerul
Sănătăţii şi institn|iile din subordinea acestuia, în calitate de operatori asociaţi sau
persoane   împuternicite,   în   exercitarea   atribwţiilor   legale,   utilizează   aplicctţia
inf iormatică «Corona-f ;orms», de:zvoltată şi admiristrată din pu:nct de vedere tehnic de
către Serviciul de Telecomunicaţii.Speciale,  c:u respectarea prervederilor legale din
domeniul prelucrării datelor cu caracter personal. (2) Institutul National de Sănătate
Publică, în calitate de operator de date cu caracter personal şi proprietar al datelor
din  aplicaţia   infiormatică  «Corona-fiorms»,   Ministerul  Sănătăiii,   în  calitate  de
operator asociat.  şi Sewiciul de Telecomunicaţii Speciale.  în calitate de persoc[nă
împuţemiciţă  de  operator,  prelwrecză  datele  cu  caracter  personal  colectate  în
aplicc[tia infiormaiică «Corona-f;orms», cu respectarea prewederilor Regulamentiil:ui
(UE)20]6/679alPcwlamentuluiEuropeanşialConsiliuluidin27aprilie2016priwind
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protectia  persoanelor  fiz:ice  în  ceea  ce  priyeşte  prelucrarea  dalelor  cu  ccffacter
personal  şi  prii}ind  libera  circuhţie  a  acestc)r  date  şi  de  abrogare  a  Directivei
95/46/CE  (Regulamentul  general  privind  protecţia  datelor).  precum  şi  ale  Legii
nr.190/2018 privind măsuri de punere în aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679
al Parlamentului  Ewopean şi al Consiliului din 27  aprilie 2016 priyind protecţia
persocmelor fizice în ceea ce priyeşte prelucrarea daîelor cu caracter personal şi
privind  libera  circulaţie  a  acestor  date  şi  de  abrogare  a  Directivei  95/46/CE
(Regulameriîul  general  privind  protecfia  datelor).  cu  modifiicăŢile  ulterioare.  (3)
Datele   cu   caracter   personal   colectate   şi   prelucrate   în   aplicaţia   infiormatică
«Corona-f iorms»  sumt  date  prirind ideritif icarea  persoanei..  rrume,  prenume,  CNP,
seriaşin:turiărulactulwideidenSitatesau,dupăcaz,riumărulpaşaportuluisaunumărul
cardului EU/CE, vârstă, sex, adresa de domiciliu scm reşedinţă, numărul de telefbn,
adresa de e-mail şi date privind starea de sănătate.. diagnostic sau stare patologică,
istoric testări şi infiectări cu virusul SARS-CoV-2, istoric vaccinări împotriva virusului
SARS-CoV-2. (4) Prelucrarea datelor cu caracter personal din aplicaiia irfiormatică
« Corona-f ;orms » se realizează de către persocine anume desermate, prin reglementări
interne,  dintre angadaţii  lnstitutului  Naţional  de Sănătate Publică,  cLi  Ministerului
Sănătăţii şi ai instituţiilor din subordinea acestuia, în vederea îndeplinirii atribuţiilor
legale.  (5)  Datele cu caracter personal prevăzute la alin.  (3)  se păstrează pe toată
perioada de viaţă a persoanei vizate şi m pot fi şterse. La 30 de zile de la decesul
persoanei  vizc[te,  datele  cu  caracter  personal  privind  identiftcarea  acesteia  se
anonimizeciză prin mitiloace automatizate, în mod ireversibil, iar datele privind starea
de sănătate al? acesteia se păstrează în vederea utilizării strict în scop ştiinţific sau
stc(iistic.  (6)  În  vederea  răportării,  din  purict  de  vedere  stcttistic,  a  infizcţiilor  cu
coroncri7irusulsARS-CoV-2,aplicaţiainfiorrriatică«Corona-fiorms»seinierconectează
şi  se  integrează  în  Registrul  unic  de  boli  transmisibile,  prevăzuţ  de  Hotărârea
Guvernuluinr.657/2022privindaprobareaconţimtuluişiametodologieidecolectare
şi raportc[re a datelor pentru suprc[vegherea bolilor transmisibile în Registrul unic de
boli transmisibile.  (7)  Metodologia de raportare,  colectare şi prelucrare a datelor
prewăzute la alin.  (3). condiţiile şi limitele de acces la datele cu caracteH. personal.
măsurile şi garanţiile privind securitatea şi conf iidenţialitcttea datelor şi inf iormaţiilor
dinaplicaţiairfiormaiică«Corona-f;orms»,precumşimodnldeîndepliniTeamăsurilor
necescti.e în vederea irif iormării pen.soanelor vizate asupra operaţiunilor de prelucŢare
şi modul de exercitcure a drepiurilor persoamelor vizate, în concordariţă c:u prer)ederile
Regulamentului (UE) 2016/679, se stal]ilesc prin ordin comun al ministrului sănătăţii
şi al directorului Serviciului de Telecomunicaîii Speciale. (8) Cererile rSeritoare la
dafele din aplicaţia inf iormaiică « Coronci-f ;orms », precum şi cererile f iormulate pentru
exercitarea drepturilor persoanelor vizate, prevăzai:te la cri.  13-22 din Regulameniul
(UE)  2016/679, în raport cu prelucrările de date cu caracter peŢsonal realizate în
condiţiile prewăzute de prezenml  articol,  se  adresecuză şi  se  soluţionează de  către
lnstituml  Nc(ţional  de  Sănătate Publică.  (9)  În vederea  implemeriţării  şi  ulilizării
fiLncîionalităţilor   aplicaţiei   infiormaiice   «Corona-fbrms».   Institutul   Nafional   de
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Sănătate Publică şi Ministerul Sănătăţii transmit, primesc, interoghează şi valideciză
seiwile  de  date  prewăzute  la  alin.  (3)  în  sistemele  infiormc[tice  ale  instituţiilor  şi
auiorităţilor  publice  care  deţin  sau  admiristrează,  după  caz,  seturile  de  date
respective, în condiiiile prevăzuie de acordul de colaborare încheiat -iritre Ministerul
Sănătăîii,ServiciuldeTelecorrmicaţiiSpecialeşientiţaţeacc(redeţineseturilededate
necesare".

Ulterior, la nivelul anului ^m curs, art. V din OUG nr.  1 80/2020 a suferit o nouă
intervenţie  legislativă,  prin  OG  nr.  7/2025  aprobată  prin  legea  criticată,  al  cărei
conţinut este redat la pct.  1  din prezenta sesizare. Aceasta are în vedere dezvoltarea
unei  noi  aplicaţii  care  va  prelua  toate  datele  ^inregistrate  în  aplicaţia  infomatică
«Coro«c]-/orms»   şi   în   aplicaţia   informatică   pentni   Registrul   Unic   de   Boli
Trmsmisibile.   Scopul  raportării,   din  punct  de  vedere  statistic,  a  infecţiilor  cu
coronavinisul SARS-CoV-2 prevăzut la alin. (6) al art. V - în foma adoptată de OUG
nr. 66/2024 - este abandonat, iar dispoziţiile referitoare la păstrarea datelor cu caracter
personal pe toată perioada de viaţă a persoanei înregistrate se referă acum, la nivel de
reglementare   primară,   atât   la   persoanele   ^inregistrate   în   aplicaţia   infomatică
«Coroncz-/orms»,  cât şi la cele înregistrate în aplicaţia infomatică pentm Registrul
Unic de Boli Transrisibile, cu incidenţă, evident, şi asupra noii aplicatii preconizate,
denumite Registrul Unic Electronic de Boli Transmisibile.

II.2.Motivul de necorwtituţionaliiuie subsumat aceslui punct:

Având în vedere conţinutul nomativ al  art.  11  din OG nr.  7/2025  referitor la
Registrul Unic Electronic de Boli Transmisibile, precum şi istoricul reglementării, pe
de o parte, a aplicaţiei infomatice «Coroncr-/o"s» şi, pe de altă parte, a aplicaţiei
informatice pentm Registrul Unic de Boli Transmisibile, ale căror date vor fi preluate
de   noua   aplicaţie,   se   poate   observa   că   reglementarea   ace§tora   nu   respectă
considerentele    de   principiu    statuate   de    Curtea    Constituţională   prin   Decîzia
nr.  498/2018  referitoare  la  garanţiile  asociate  art.  26  din  Constituţie,  atunci  când
dreptul la viaţă intimă, familială Şi privată este limitat în rapor[ cu art. 34 - dreptul la
ocrotirea sănătăţii, atât ^m ceea ce priveşte actul în care sunt reglementate (a),  cât şi
conţinutul acestora @).

(a)   Astfel,   la   paragrafele   50   şi   51    din   Decizia   nr.   498/2018,   Curtea
Co"st"ţj"iaLria a stHtuail dăa:. „50. Nu este îndeatiuns ca protejarea datelor medicale să
fie realizată prirTtr-o legislaf ie inftalegală, Curtea, în numeroase cazuri, avertizând că
actele  de  reglementare  secundară,  exempli  gratia.  hotărâri  ale  Gm)ermlui,  sunt
oric:um caracteriz;ate printr-un grad sporit de instabilitate sau inaccesibilitate [...] . Se
observă că garanţii pentni asigurarea dreptului constituţional prevăzut de ari. 26 sunt
cuprinse într-o hotărâre a Gweri'i:ului, însă o asemenea manieră de reglementare este
total  neadecvată,  fi.agilizând,  în  mod  nepermis,  protecţia  constituţională  a viefti
iniime, ftmiliale şi private. Practic, autoritc(ţea administrativă poate oricând modif iica
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standardele de garanţti asociate acestui drept, prin emlterea unor acte administratiwe
normative, cetăţeaml/pacientul f iind cEf iel la bunul plac al auţorităţti administratiwe.
Or.oprotecţieadecNaţă.aacestuidreptesteceastabilităprintr-olege,ceeacenueste
cazuŢ în speţa de f;aţă. În consecinţă. textele criticaţe încalcă ari. 26 din Comţtituţie.
51.  De  asemenea,  principial,  o  reglementare cu caracter primar  este cea  care se
bucură de fiorţa juridică a legii şi de o stabilitafe în consecinţă, asflel că ptire chiar
impropriu ca o măsură de natiira legii, daţă în aplicarea art. 34 din Constituţie, să
cunoască limitări printr-o hotărâre a Gwernului, considerată a f i suf iicientă pentru
respectcirea cm. 26 dîn Constituţie. Într-o atare modalitate de reglementare se ajunge
la o restructurare/reconftgurare a legii. prin inţermediul actului administratiw, ceea
ce este de neconceput. Ar rezulta că limitele unei ingerimţe etatice prewăzute de lege
sunt f iixate printr-un act adm}riistrativ, emis chiar ^in baza acelei legi, ceea ce încalcă
art.  1 alin. (5) din Constituiie.'.

Aplicând aceste considerente de principiu la cauza de faţă, se poate observa că,
În ceea ce priveşte datele medicale înregistrate ^m aplicaţia informatică pentm Registrul
Unic  de  Boli  Transmisibile,  garanţiile  pentru  asigurarea  dreptului  constituţional
prevăzut  de  art.   26   sunt  cuprinse  într-o  Hotărâre  a  Guvemului,  respectiv  HG
m. 657/2022, şi nu ^mtr-o lege sau alt act de reglementare primară (ordonanţă simplă
sau ordonanţă de urgenţă). Altfel spus, datele înregistrate, Începând cu data intrării în
vigoare în a HG nr. 657/2022, ^m Registrul unic de bo]i transmisibile vor fi preluate ^m
noua aplicaţie afectate crb i.#i.fz.o de viciul neconstituţionalităţii, regimul lorjuridic fiind
stabilit printr-un act de reglementare secundară, Într-o manieră total neadecvată.

(b)  Porivit  par.  54  din  aceeaşi  decizie:  ,.(...)  rre6zf7.e  reczm7.nfjt /c7pfzi/  că
garanţiile asociate protecţiei acestor date, chiar reglememtate la nivel legal, trebuie
să  aibă  un  standard  înalt  de  apărare  a  confiidenţialităţii  datelor  medicale  ale
pacientului.  De  asemenea,  legea trebuie  să prei}adă,  în mod  expres,  atât natura
răspmderii, câţ şi sancţiunile -care în sine trebuie săfie corespondente ca intei'isitate
stcu'idardului înalt de protecţie a datelor medicale - aplicabile persoanelor implicate
în  gestionarea  dosarului  electronic  de sănătate,  în  ccuzul  încălcării  obligaţiilor  şi
garanţiilor ce wrmează a fi reglementaie prim lege" .

Aceste   considerente   de  principiu  sunt   aplicabile  nu  numai  reglementării
incidente în materia dosarului electronic de sănătate, ci, mzt/c7f7.S m#fz7»c7t.S,  acestea se
aplică Şi reglementării incidente tuturor celor trei tipuri de aplicaţii infomatice avute
în vedere de OG nr. 7/2025, respectiv: aplicaţia informatică «Coro#cz-/or7»s», aplicaţia
informatică pentm Registrul Unic de Boli Transmi§ibile Şi aplicaţia informatică pentru
Regi§tnil Unic Electronic de Boli Transmisibile ce le preia pe primele două. Identitatea
de raţiune presupune identitatea de soluţii, iar efectele acestor statuări din anul 2018
ale  Curţii  Constituţionale  se  produc,  independent  dacă  este  vorba  despre  datele
înregistrate deja ^m aplicaţiile anterioare (dezvoltate în anul 2020, respectiv 2022) ce
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vor fi preluate în nom aplicaţie sau despre datele ce vor fi înregistrate în viitor, direct
în noua aplicaţie.

În acord cu distincţia Curţii de la paragrafi]154 din Decizia nr. 498/2018, pot fi
deosebite garanţiile asociate protecţiei acestor date, care trebuie să aibă un standard
înalt de apărare a confidenţialităţii datelor medicale ale pacientului, precum Şi garanţii
legate  de  fixarea  naturii  răspunderii  şi  a  sancţiunilor -  acestea  din  urmă,  în  sine,
trebuind să fie corespondente ca intensitate standardului înalt de protecţie a datelor
medicale.  Altfel  spus,  în  privinţa  garanţiilor  asociate  protecţiei  datelor,  la  acest
paragraf,  instanţa constituţională menţionează,  pe  de  o parte,  un tip  de  garmţie în
categoria acelora referitoare la reglementarea naturii răspunderii şi a sancţiunilor (b.i),
iar, pe de altă parte, instituie o cerinţă pe care aceste garanţii  trebuie să o respecte,
respectiv standardu] înalt de apărare a confidenţialitătii a).ii).

(b.i)  În  acest  sens,  se  poate  observa  că nici  OUG  nr.   180/2020,  nici  OUG
nr.  66/2024  şi  nici  OG  7/2005,  acte  de  reglementare  primară,  nu  conţin  dispozi.ţii
referitoare la natura răspunderii şi la sancţiunile aplicabile. Unele dispoziţii referitoare
la contravenţii şi sancţiuni se regăsesc la art.  11  din H.G. nr. 657/2022, însă aceasta
este un act de reglementare secundară, prin intemediul căruia nu poate fi asigurată
această garanţie, în acord cujurisprudenţa instanţei constituţionale.

(b.ii)  Totodată,  aşa  cum  am  arătat  la punctul  anterior  al  prezentei  sesizări,
trimiterile din cuprinsul nomei criticate la respectarea prevederilor Regulamentului
(UE) 2016/679 al Parlamentului Euopean şi al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind
protecţia persoanelor fizice în ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal
şi privind libera circulaţie a acestor date Şi de abrogare a Directivei 95/46/CE, respectiv
Regulamentul  general  privind  protecţia  datelor,  precum  şi  ale  Legii  nr.  190/2018
privindmăsuridepunereînaplicareaRegulamentului(UE)2016/679alParlamentului
Euopean şi al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protecţia persoanelor fizice în
ceea ce priveşte prelucrarea datelor cu caracter personal şi privind libera circulaţie a
acestor date şi  de abrogare a Directivei  95/46/CE, pot fi  de natură a oferi garanţii
asociate  protecţiei  acestor  date  numai  dacă  sunt  însoţite  de  dispoziţii  suficiente
cuprinse în acte de reglementare primară. În plu§, având în vedere caracterul direct
aplicabil  al  regulamentului  antereferit,   legiuitorul  trebuie  să  asigure  o  protecţie
specifică acestor date, prin stabilirea unor gaianţii putemice, caie să ateste nivelul înalt
de protecţie a datelor cu caracter medical (a se vedea În acest sens paragrafiil 55 din
Decizia Curţii Constituţionale nr. 498/2018).

De  asemenea,  potrivit jurisprudenţei  Curţii  Euopene  a  Drepturilor  Omului,
«este esenţial de a stabili regidi clare şi detaliate care ar regle;menta domeniul de
aplicare şi implementarea măsurilor şi ar impune exigenţe minime privind, printre
altele,  durata,  stocarea,  uiilizcwea,  accesul  părţîlor  terfe,  procedurile  destinate
conservării inţegrtiăîii şi conf iidenţialităţii datelor şi distrugerea acestora, asy;el încât
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justiţiabiltisădispunădeguanţiiszficienţeîmpotrivarisculu}deabuzşi?rbitrar.(...).
101. 0 ingerinţă este considerată ca fiind  „necesară înft-o societate democratică"
peritru atingerea unui scop legitim dacă răspunde unei ,,ne\)oi sociale imperioase'. şi,
în special, dacă este proporţională cu scopul legal urmărit şi dacă motivele irii}ocate
de autorităţile naţionale per[trujustif icarea ei sum ,.pertinente şi suf iiciente". 102. (...)
autorităţile naţionale competenie benef iiciază de o marjă de apreciere. Domeniul de
aplicare a acestei marje este vc[riabil şi depinde de o serie de ftctori. printre care
natura dreptului în cauză  garantat  de  Co"enţie,  importanţa sa pentru persoana
vizată, natura ingerinţei şi scopul urmărit de aceasta. Mc[rja tinde să fie cu atâf mai
restrânsă cu cât dreptid în cauză este mal important pentm garartiarea benef iicierii
efiective  de  către  indiwid  de  drepturile  fiundamentale  sau  ,,iniime''   caŢe  îi  surit
recunoscute (a se vedea Comors c. Mc[rii Britarii, nr. 66746/01, § 82, 27 ma} 2004,
şi refierinţele urmăţoare).  În ccizul în care este implicat un aspect de o importariţă
deosebită al existenţei sau ideTtiităţii individtiui, mcu.ja lăsaţă la discreţia stalului este
limitată. (...)  103. (.„) Dreptul intern trebuie să of iere, de asemenea, gc[ranţii adecNate,
cădatelecucaracterpersonalcareaufiostîmegistrc[ţeauf;ostprotejateÎnmodefiicient
împotriya utilizării necorespunzătoare şi abuzului (a se vedea -m special articolul 7 al
Conven/i.ej.  cz.  pri.vz.re  /a  profecfi.a  dafg/or/tt.   [Hotărârea  din  4  decembrie  2008,
pronunţată în cauza S. şi Marper împotriva Marii Britanii, paragrafele 99,  101 -103].

Or, stabilirea unor garanţii putemice, necesare pentm a avea un standard înalt
de apărare a confidenţialităţii datelor medicale ale pacientului, presupune, În primul
rând, §tabilirea unor nome clare şi previzibile care să prevadă procedura de raportare,
colectare, prelucrare a datelor, utilizarea unor temeni şi expresii lipsite de echivoc,
stabilirea menţinerii ^mregistrării datelor prin raportare la realitatea biologică constând
în   prezenţa   sau   absenţa   agentului   patogen   transmisibil,   delimitarea   clară   între

|e:;o"a,ned'ş'ân:ic::is`::=â::ab,l:şîiiaacdees,:::si:::ii,,:egeo=x3`:'pe|:t,ită:i±ac,ff=â:
utii\1zaiea. sintzLgin!eî  „au calitatea de  operatori ai aplicaţiei " este necliTră, aLtat prin
utilizarea noţiunii de ,, opera/orz.", cât şi prin enumerarea de la art. V alin. (8), fără a se
face o distincţie clară între titularii obligaţiei de raportare şi titularii dreptului de acces
la aceste date.

De  asemenea,  stabilirea unor garanţii  putemice,  necesare  pentm  a  avea  un
standardînaltdeapărareaconfidenţialităţiidatelormedicalealepacientului,presupune
Şi stabilirea unor nome redactate şi adoptate în acord cu jurişprudenţa constituţională.
În  acest  sens,  ^mvederăm  că,  la  art.  V  alin.  (5)  din  legea  supusă  controlului  de
constituţionalitate,  se prevede că metodologia de raportare, colectare şi prelucrare a
datelor,  condiţiile  şi  limitele  de  acces  la  acestea,  măsurile  Şi  garanţiile  privind
securitatea  şi  confidenţialitatea  datelor  şi  infomaţiilor  din  aplicaţia  infomatică
dezvoltată de Serviciul de Telecomunicaţii Speciale, precum şi modul de ^mdeplinire a
măsurilor necesare ^m vederea infomării persoanelor vizate asupra operaţiunilor de
prelucrare şi modul de exercitare a drepturilor persoanelor vizate, ^m concordanţă cu
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prevederile   Regulamentului   (UE)   2016/679,   se   stabilesc   prin   ordin   comun   al
ministmlui  sănătăţii  şi  al  directorului  Serviciului  de Telecomunicaţii  Speciale.  Din
perspectiva    conformităţii    acestei    soluţii    legislative    cu    jurisprudenţa    Curţii
Con§tituţionale, apreciem că aceasta vine ^in contradicţie cu cele statuate de Curte prin
aceeaş3i Dec±zîe TLi. 498120\8, pim. S6-57.. «56. Se mai reţine că, prin Decizia nr.  298
din 29 martie 2006, publicată în Monitorul Oficial al României, Partea 1, nr. 372 din
28 aprilie 2006, Curtea, în cadrul conţrolului a priori de constituţionalitate exercitat
cu privire la Legea privind rtiorma în domeniul sănătăţii, a observat că ,.textele de
lege  criticaţe  preNăd  adoptcirea ulteriocmă  a ri:umeroase  hotărâri  ale  Gwemului,
ordine, instruciiuni şi alte aseme;nea acte ale conducătorilor ministerelor şi ale unor
organe  ale  administraţiei  publice  ceritrale  de  specialitate,  peritru aprobarea unor
regulamente, statute, metodologii sau norme cu caracter predominant tehnic. Curtea,
însă. are în vedere că, potrivit art.  I Os alin. (2) din Constiiuîie şi ari. 75  [devenit, îm
uma unei noi republicări a legti, cnrt. 77 - s.n.] din Legea nr. 24/2000 privind normele
de tehnică legislaîiwă peritru elaborarea actelor normative, republicaîă în Monitorul
Oftcial  al  României.  Partea  1,  nr.  777  din  25  august  2004,  se  impune  ca aceste
reglementări să fie emise rmmai pe baza şi în executarea legii. Aceste reglemerTţări,

Î%dn,%:rî#eps,eucs:ncduarrtee'aermeî;::ncaăp%taorreî:ăşfi}]gpeu#t,%eeaa:8oîg',t::#ec:a%ti}%ftcoa#ăt%e
a-şi  exercita  atribuîiile  cu  bună-credinţă,  în  limitele  competenîei,  neputându-se,
aşadar,  prezuma  elaborarea  acestor  acte  juridice  cu  încălcarea  Constituţiei''.
57.     Relaţiile    sociale     sunt     reglementate    primar    prin     legi/ordonanţe    de
urgenţă/ordonanţe, în timp ce actele administrative cu caracter normativ pot organiza
punerea ^in executare sau executcn.ea acestora, diipă caz, f ăară ca ele însele să f ie izvor
prlmar  de  drept.   Reglemenţarea  unor  norme  primare  în  corpul  unui  act  de
reglemeriţare secundară repr6zintă o contradicţle în termeni. Asfiel, acest din urmă
act trebuie să se limiteze strict la organizarea punerii în executare sau la execuiarea
dispoziţiilor primtir6, şi nu să reglemenleze el însuşi asSel de dispoz.iţii.  De aceea,
actele administrc[tive cu caracter normc[ţiv, fie ele hotărâri ale Gwemului sau ordine
ale   miniştrilor,   nu  pot,  prin   conţinutul  lor  normativ,   să  excedeze   domeniului
organizării  executării  actelor  de  reglemenîare  pri:i`i'iară   [cu.t.   108   alin.   (2)   din
Constituţie] , respectiy a executării acestora sau a hotărârilor Gwermlui [ari. 77 din
Legea rir. 24/2000 privind normele de tehnică legislativă pentru elaborarea actelor
normative. republicată în Monitorul Qficial al României,  Pariea 1,  nr.  260 din 21
a%:%i#e]%omdp#eîa:e%'împ:ş#iecg%.Îpnr%#;%ing%Pfiri°ncd#is:ă%je#:feeg:#e

criticc(ie m numai că permit o asemenea abordare, dar o şi normativizează într-un
mod uniyoc - prin trimiterea extensivă pe care o realizează la actele de reglementare
secu:ndară -, Curtea urmează să constcne încălcarea art. 1 alin. (5) din Constituîie».

Altfel spus, stabilirea prin ordin comun al ministrului sănătăţii şi al directorului
Serviciului de Telecomunicaţii Speciale a aspectelor legate de raportare, colectare şi
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prelucrare a datelor, condiţiile şi  limitele de acces la acestea,  măsurile şi garanţiile
privind   securitatea   şi   confidenţialitatea   datelor   şi   informaţiilor   din   aplicaţia
informatică,precumşimoduldeîndeplinireamăsurilornecesare^mvedereainfomării
persoanelor  vizate  asupra  operaţiunilor  de  prelucmie  şi  modul  de  exercitare  a
drepturilor   persoanelor   vizate   este   de   natură   a   perpetua   acelaşi   viciu   de
neconstituţionalitate descris de Curtea Constituţională.

Decizia Curţii Constituţionale datează din anul 2018, iar, la stabilirea cadrului
legislativ  al  cărui  scurt  istoric  l-am  prezentat  anterior,  legiuitorul  avea  obligaţia
constituţională de a respecta considerentele acestei decizii. „Jveg/7}.c}recr coJţsfcrfărj./or
şi dispoziţiilor cuprinse în deciziile instcmţei Constituţionale determină ftagilizcwea
structurii  constituţionale  ce  trebuie  să  caracterizeze  stc[tiil  de  drept"   qDeciz:wa
nr.  358/2022),  iar, ^in ceea ce priveşte efectele deciziilor Curii Constituţionale, este
cunoscut   faptul   că,   printr-o   bogată  jurisprudenţă,   Curtea   a   statuat   că:   „crjdf
ccOu%}cde%aeşn,t#ţăcâ%k:o`:spsOuzbttt%%e',odrecize;îBerpst:'Îenscuon#s8eec%neţră:'aot:'ttgpaatro,ra}%Îns„e,.îz@uş

Gw7ernul,  respectiv  autorităţile  şi  instituţiile  publice  urmează,  în  aplicarea  legii
criticate.  să  respecte  cele  stabilite  de  Curtea  Constituţională în  considerenţele  şi
cJ7.spoz7ţj.t/zf/ preze»fe7.  c7ecizf.z.".   Totodată,  în  jurisprudenţa  sa,   Curtea  a  subliniat
importanţa principiului constituţional general al comportamentului loial şi a stabilit că:
rewine, în principal. autorităţilor publice sc"cina de a-l aplica şi respecta în raport

cu valorile şi principiile Constituţiei, inclusiv fiafă de principiul consacrai de ari. 147
ai'#;aî!icd%st;##,Îe,:f4|rnitaocres:eccoa#ic#erref:neobc':%#raul,,%a#ci!onrd

autoritaţea  de  lucru judectii  şi  tiectele  erga  omnes  ale  deciziei  de constatare  a
necomtiluţionalităţii,aprocedatîntr-unmodcoriftarcomportamentuluiconstituţional
loial de care acesta trebuie să dea dcwadă f;aîă de instanţa constituţională şi f;aţă de
jurisprudenţa  acesteia.  Întrucâî  respectcq'ea jurisprudenţei  Curţii  Constituţionale
constituie una diritre valorile care caracterizează statul de drept. Curtea constată că
obligaţiile  constituîionale  care  rezultă  din  jurispruden}a  sa  circumscriu  cadrul
activităţii legislative vitioare; or, în cauza de fiaţă, Curtea reţine că, prin adoptarea
unei  soluţii  legislatiwe  similare  cu cea constatată,  în precedent,  ca fiind contrară
dispoziţiilor  Constitufiei,  legiuitorul a acfionat ultra vires.  încălcându-se obligaţia
constituţională rezultată din art. 147 alin. (4) ''(Dec;izjn ". &95/2;015).

Faţă de cele de mai sus, reiese că, prin conţinutul său normativ, nomele criticate
contravin şi dispoziţiilor art. 147 alin. (4) din Constituţie.

În  continuare,  supunem  analizei  Cuţii  Constituţionale  un  a§pect  ce  ridică
problema interferenţei între controlul a prJ.orz. şi cel a posferf.orj. de constituţionalitate,
justificat de imperativul ca ^m dreptul pozitiv să nu existe sau să nu rămână ^m vigoare
acte juridice vădit neconstituţionale.
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Astfel, aşa cum am arătat anterior, Hotărârea Guvemului rm. 657/2022 privind
aprobarea continutului  şi  a metodologiei  de  colectare  şi  raportare a datelor pentni
supravegherea  bolilor  transmisibile  în  Registrul  unic  de  boli  transmisibile  a  fost
adoptată în temeiul art. 83 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 pri.vJ.#c7 re/ormcr fn cJomenJ.z//
sănăfăţi.f.. Această dispoziţie stabileşte - în dezacord cu considerentele de principiu ale
Deciziei  Curţii  Constituţionale nr.  498/2018  anterior menţionate,  şi prin ^incălcarea
art.  147 alin. (4) din Constituţie - regula potrivit căreia: „ co/ecfarec7 Ş7. ftz7«Smz.ferecz c7e
date   pentru   supra\iegherea   bolilor   comunicabile   se   realizează   prin   sisteme
ir(fiormaţionale de rutină, care cuprind un set minimal de date, într-un fiormat umic,
obligatoriu a fi transmise  de căfte toti fi{mjzorii  de servicii  medicale  şi  al  căror
conţirrut,   metodologie   de   colectaTe   şi  raportare   se   stabilesc   prin  hcitărâre   a
GmJemzt/«z.".  Or,  reglementarea  unor  nome  primare,  care  nu  se  limitează  la  un
caracter tehnic, În corpul unui act de reglementare secundară reprezintă o contradicţie
în temeni. Hotârârea Guvemului trebuie să se limiteze strict la organizarea puerii ^m
executare  sau  la  executarea  di§poziţiilor primare,  şi  nu  să  reglementeze  ea însăşi
dispoziţii ce au aptitudinea de a reprezenta veritabile garanţii asociate protecţiei datelor
cu caracter personal şi dreptului la viaţă intimă, familială şi privată, dispoziţii ce nu se
regăsesc într-un act de reglementare primară.

Faţă de cele de mai sus, ^m acord cu cele statuate de Curtea Constituţională prin
Decizia nr. 1.640/2009 şi prin Decizia nr. 414/2010, apreciem că se impune eliminarea
din fondul activ al legislaţiei prin efectul deciziei pe care instanţa constituţională o va
pronunţa În prezena cauză, a dispoziţiilor art. 83 din Legea nr. 95/2006prhJ7.#cJre/ormc7
f» c7ome«j.2t/ să#ăÂă/i.z., cu consecinţa încetării de drept a efectelor Hotărârii Guvemului
".  6S]12fy22.  privind  aprobarea  coriţimtului  şi  a  metodologiei  de  colectare  şi
raportare a datelor pentru suprcNegherea bolilor transmisibile în Reglstrul urtic de
bo/J.fr4#smi.sf.bT./e,învirtuteaprincipiuluipotrivitcăniialipsireadetemeiconstituţional
a actelor normative primare are drept efect ^mcetarea de drept a actelor subsecvente
emise în temeiul acestora (Decizia nr. 414/2010, pct. I al considerentelor).

În  consîderarea  argumente]or expuse, vă  solicit să  admiteţi sesizarea de
neconstitutionalitate şi  să  constatati că  dispozitiile  criticate  dîn  Legea  pentru
aprobarea   Ordonanţeî   Guvernului   nr.   7/2025   pentru   modîficarea   Legii
nr.  95/2006  privind  reforma  în  domenîu]  sănătăSi  şi  pentru  modîficarea  şi
completarea unor acte normative în domeniul sănătătii sunt neconstitutionale.

PREŞEDINTELE ROMÂNIEI
NICUŞOR-DANIEL DAN
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