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Lo [ 20 or  n conformitate cu dispozitiile art.16 alin.(2) din Legea nr.47/1992
privind organizarea §i functionarea Curfii Constitujionale, vd comunicim,
aldturat, in copie, sesizarea formulati de parlamentari aparfinind Grupnlui
parlamentar al Aliantei pentru Unirea Romanilor, Grupului parlamentar al
S.0.S. Romaénia, Grupului parlamentar al Partiduloi Oamenilor Tineri,
referitoare ]a Legea pentru modificarea gi completarea unor acte normative si
pentru stabilirea unor mésuri in domeniul sanatagii (PL-x nr. 243/2025).

V4 adresdm rugimintea de a ne comunica punctul dumneavoastrd
de vedere péani la data de 15 septembrie 2025 (inclusiv in format electronic, la
adresa de e-mail cer-pdv@cer.ro), tindnd seama de faptul ci dezbaterile Curtii
Constitutionale vor avea loc la data de 24 septembrie 20235.

Vi asiguram de deplina noastré consideratie.
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Parlamentul Romaniei

Camera Deputatilor
Secretar General

Bucuresti, 09.09.2025
Nr.2/ 9418

Doamnei

ELENA-SIMINA TANASESCU
Presedintele Curtii Constitutionale

Stimatd doamnd Pregedinte,

In temeiul dispozitiilor art. 15 alin. (1) din Legea nr. 47/1992 privind
organizarea si functionarea Curtii Constitutionale, republicald, vd transmitem,
alaturat, sesizarea formulatd de parlamentari apartindnd Grupului parlamentar al
Aliantei pentru Unirea Roménilor, Grupului parlamentar al S.0.S. Roménia,
Grupului parlamentar at Partidului Oamenilor Tineri, referitoare la Legea pentru

modificarea si completarea unor acte normative si pentru stabilirea unor masuri in
domeniul sanatatii (PL-x ar. 243/2025).

Cu aleasd consideratie,

p. SECRETAR GENERAL
Ioana BRAN-VOINEA

Secretar geferal adzanct
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PARLAMENTUL ROMANIEI
CANMERA DEPUTATILOR

GRUPUL PARLAMENT, )

INTRARE!IESIRE NR. - .

w2 0. e .02 A PARLAMENTUL ROMANIEI

CAMERA DEPUTATILOR
Grupul parlamentar S.0.S. ROMANIA
Grupul parlamentar AUR Grupul parlamentar POT
Catre

Doamna Secretar General IOANA BRAN-VOINEA

Va transmitem, anexat, sesizarea de neconstitutionalitate Ila Legea
pentru modificarea si completarea unor acte normative si pentru stabilirea
unor masuri in domeniul sanatatii (PL-x nr. 243/2025) care a ficut obiectul
angajarii Guvernului in sedinta Camerelor reunite ale Parlamentului din data
de 7 septembrie 2025 semnata de 5- % deputati.

AZII eram shek Cu cefe 3 demnatus -ﬂ&u(fonrtg For—

Cu deosebita consideratie,

Lider al Grupului parlamentar AUR Lider al Grupului parlamentar

S.0.S.Roménia
—ENACHE MIHAI ADRIAN . IONEL GOIPESCU

i Lider al Grﬁului parlamentar POT
GAVRILA-ANAMARIA /




Parlamentul Romaniei
Camera Deputatilor

Grupul Parlamentar al Aliantei pentru Unirea Romanilor (AUR)

Grupul parlamentar 5.0.S. ROMANIA Grupul parlamentar POT

Citre, y )
CURTEA CONSTITUTIONALA A ROMANIEI

Stimatd Doamna Presedinte,

Subsemnatii, deputati inscrisi in lista anexa la prezenta cerere, in temeiul art.
146 lit. a) din Constitutia Romaniel, revizuita si republicata si al art. 138 alin. (3) din
Regulamentu} Camereij Deputatilor, aprobat prin Hotdrarea Camerei Deputatilor nr.
8/1994, publicata in M. Of. nr. 50 din 25 februarie 1994, republicat in M. Of. nr. 72
din 26 ianuarie 2024, cu modific3rile si completdrile ulterioare, precum si ale art, 15
din Legea nr. 47/1992 privind organizarea si functionarea Curtii Constituticnale a
Romanlei, republicatad in Monitoru!l Of. nr. 807 din 3 decembrie 2010, cu modificarile
si completdrile ulterioare, formulam prezenta

OBIECTIE DE NECONSTITUTIONALITATE

a prevederilor Legii pentru modificarea si completarea unor acte
normative si pentru stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii {(PL-x nr.
243/2025), in forma adoptata in sedinta comuna a Camerel Deputatilor si Senatulul
din 1 septembrle 2025, prin angajarea raspunderii Guvernului.

Avand in vedere urmitoarele
CONSIDERENTE

I. Obiectul controlului de neconstitutionalitate
In privinta oblectului sesizirli, acesta constd in Legea pentru modificarea si
completarea unor acte normative si pentru stabilirea unor misuri in
domeniul sanatatii (PL-x nr. 24372025, in continuare, Legea), asupra careia v3
solicitam s3 va pronuniati avand in vedere motivele de neconstitutionalitate
extrinseca si intrinseca ale Legii, in integralitatea acesteia, precum si ale
articolelor mentionate in cuprinsul objectiei de neconstitutionalitate.




II. Admisibilitatea sesizdrii de neconstitutionalitate

Fatd de prevederile art. 146 lit. a) teza intdi din Constitutie, sesizarea de
neconstitutionalitate indeplineste conditiile prevazute atat sub aspectul titularilor
dreptului de sesizare, intrucat a fost formulata de un numar de peste 50 de deputati,
cdt si sub aspectul obiectului, filnd vorba de o lege adoptatd, dar nepromulgat3 inca.

Cu privire la termenul in care poate fi sesizata instanta de contencios
constitufonal, potrivit art. 15 alin. (2} din Legea nr. 47/1992, acesta este de 5 zile
de la data depunerii legil adoptate la secretarlt generall ai celor doua Camere ale
Parlamentulul, intrucdt legea nu a fost adoptatd in procedurd de urgenta. Totodats,
in temeiu! art. 146 lit. a) teza intdi din Legea fundamentald, Curtea Constitutionald
se pronuntd asupra constitutionalitatii legilor inalnte de promulgarea acestora, care,
potrivit art, 77 alin. (1) teza a doua din Constitutie, se face in termen de cel mult 20
de zile de la primirea legii adoptate de Parlament, iar, potrivit art. 77 alin. (3) din
Constitutie, in termen de cel mult 10 zlle de la primirea legil adoptate dupa
reexaminare.

Legea care face oblectul acestei sesizari a fost depusa la Secretarul General al
Camerei Deputatilor in vederea exercitdrli dreptului de sesizare asupra
constitutionalitatii legli la data de 07.09.2025.

In consecin{d, Curtea Constitutionald este legal sesizat3 si este competents,
potrivit dispozitiilor art. 146 lit. a) din Constitutie, precum si ale art. 1, art. 10, art.
15 si art, 18 din Legea nr, 47/1992, si solutioneze objectia de neconstitutionalitate,

III. Criticile de neconstitutionalitate extrinseca

A. Legea asupra careia Guvernul si-a angajat raspunderea
reglementeaza mai multe domenii care nu au o legiiturd intre ele
ori nu existd un scop sau un interes general unic (lipsa unitatii
de reglementare) - incdlcarea art. 1 alin. (3)}-(5), a art. 61 si a
art. 114 din Constitutia Romaniei

Legea adoptatd prin angajarea raspunderii guvernului modificd si
completeaza 4 acte normative cu putere de lege, respectiv:

a) Art. I - Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii;

b) Art. II - Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 44/2022 privind stabilirea unor
masuri in cadrul sistemului de sandtate, precum si pentru Interpretarea,
modificarea si completarea unor acte normative;

c) Art. III - V - nu mentioneaza actele normative care se modificd;

d) Art. VI - instituie derogdri de la Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii;

e) Art. VII - Legea nr. 141/2025 privind unele masuri fiscal-bugetare;

f) Art. VIII - Ordonanta de urgentd a Guvernuluf nr, 77/2011 privind stabilirea
unor contributii pentru finantarea unor cheltuieli in domeniu! sanatati;
Totodata, acest proiect de lege pe care si-a asumat raspunderea Guvernul,

contine si articole prin care se instituie norme noi sau norme derogatorii
care nu sunt incluse in legile de baza (a se vedea in acest sens, art. III-VI
din Lege).

Conform Deciziei CCR nr. 298/2006, o astfel de lege ,poate s& aibd si un
caracter complex, s3 fie structurat pe mai muilte titluri, capitole si sectiuni si sd
reglementeze mai multe domenii, dacd existd o legdturd intre ele ori dacd existd un
scop sau un interes general unic”.

Conform Deciziel CCR nr. 61/2020 (pronuntata la sesizarea PSD):

.71, Examindnd jurisprudenta anterior mentionald, Curtea refine cd angajarea
rdspunderii Guvernului se evalueaza in functie de patru criterii impuse de art. 114
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din Constitutie, sl anume: (i) existenta unel urgente in adoptarea masurilor continute
in legea asupra cdreia Guvernul si-a angajat rdspunderea; (li) necesitatea c¢3
reglementarea in cauzd si fie adoptatd cu maximé celeritate; (ili) importanta
domeniului reglementat; (iv) aplicarea imediatd a legif in cauzd. Cel de-al treilea
criteriv mentionat (importanta domeniului reglementat), precum si prescriptia
normativd expresa a prevederilor art. 114 alin. (1) din Constitutie releva faptul ca
premisa analizei Curtii Constitutionale in privinta indeplinirii celor patru criterii
enuntate este aceea a unui proiect de lege al carui obiect de reglementare se
subsumeaza unui domeniu unic. Prin urmare, pentru a se constata ca Guvernul
si-a angajat rdspunderea asupra unui singur proiect de lege, este necesara o evaluare
a prolectului de lege prezentat Parlamentului atdt din punct de vedere formal, cat si
materfal. In consecintd, Curtea urmeaz3 a analiza cu precidere critica de
neconstitutionalitate forrmulatd de autorii obiectiei de neconstitutionalitate potrivit
carela legea adoptatd are un caracter eterogen, intrucat vizeazd@ o multitudine de
acte normative si, astfel, nu ar constitui un proiect de lege in sensul art. 114 alin, (1)
din Constitutie.

72. In cauz, Curtea refine c3, in mod formal, prin procedura angajérii réspunderii a
fost adoptat un singur proiect de lege. Totusi, evaludand continutul normativ al Legii
privind unele masuri fiscal-bugetare si pentru modificarea si completarea unor acte
norrmative, se constata ca insusgi titlul acesteia atestd faptul ¢a legea vizeazd domeniul
fiscal si cel bugetar, precum si un numar nespecificat de domenii care se circumscriu
operatiunii de modificare si completare a ,unor" acte normative,

77. In consecint, Curtea constati ci prin promovarea unui proiect de lege
cuprinzédnd reglementari dintr-o mulititudine de materii pe calea angajarii
raspunderii Guvernului a fost incalcat art. 114 alin. (1) din Constitutie. Acest
text constitutional prevede in mod expres ca o procedura de angajare a
raspunderii Guvernului vizeaza un singur proiect de lege, iar ratiunea unei
asemenea reglementari rezida in faptul ¢3 in sine procedura de angajare a
raspunderii Guvernului in fata Parlamentului este una care limiteaz3 rolul
de legiferare al Parlamentului, astfel ca aceasta trebuie si poate fi realizati
doar in conditii restrictive. Or, in cauza de fat3, Guvernul nu a ficut altceva
decit s3 converteasca o serie de proiecte de lege care ar fi vizat cele peste
20 de acte normative modificate/completate/prorogate intr-unul singur
tocmai in scopul de a se incadra, in mod formal, in prescriptia normativa a
art. 114 alin. (1) din Constitutie. Un astfel de proiect de lege eludeaz3, ins3,
atat litera, cat si scopul textului constitutional, astfel incat legea adoptata
prin procedura angajarii raspunderii Guvernului este neconstitutionali.”

Conform art. 14 alin. 2 Legea 24/2000 referitor la unicitatea reglementarii
in materie, ,un act normativ poate cuprinde reglementéri si din alte materii conexe
numai in masura in care sunt indispensabile realizarii scopului urmarit prin acest act.”

Din acest punct de vedere se incalca art. 114 din Constitutia Romaniei,
dar si art. 1 alin. 3-5 din Constitutia Romaéaniei.

De asemenea, din 1991 si pdna in prezent s-a abuzat de aceasta procedura a
angajarli raspunderii intr-un mod pe care am putea sa- numim ,barbar”. Constitutia
se referd la un proiect de lege, o declaratie de politici generald sau un
program de guvernare.

Textul constitutional trebuie interpretat intr-un mod unitar. Este neindoielnic
faptul ca asa cum nu poate fi vorba despre douad sau mai muite programe de
guvernare, doua sau mai multe declaratii politice, nu poate fi acceptati nici
situatia a doua sau mai multe proiecte de legi.

Aceasta este interpretarea logico-sistematica a textulul.

Cu toate acestea, s-a fortat interpretarea si, cu girul Curtii
Constitutionale, s-a admis ca poate fi vorba despre mai multe proiecte de
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lege, cu conditia sa existe legatura intre acestea, nascindu-se teoria “legilor
complexe”. Incepand cu 2006, Curtea Constitutionald a ,tolerat” ci Guvernul isi
poate angaja raspunderea asupra unul ,pachet de legi”.!

De la un pachet de legi, a existat tendinta, In anul 2005, s3 se angajeze
raspunderea mai multor pachete, insd in urma protestelor din Parlament, al
criticilor vehemente, s-a renuntat si au fost ,inghesuite” intr-un singur ,pachet ” mai
multe reglementari care aveau sa devind Legea nr, 247/2005 privind reforma in
domeniile justitiei, al proprietatii, precum si unele masuri adiacente.?

in prezent asist&m la o inovatie fira precedent, care se cuvine s intre in istoria
neagra a constitutionalismului postdecembrist.

Guvernul isi angajeaza in aceeasi zI raspunderea, Tn mod succesiv, asupra a
cinci prolecte de legi, intre care se regdseste si cea care face obiectul prezentei
oblectii de neconstitutionalitate.

Motivarea pentru care s-a recurs la aceasta solutie a fost aceea de a se ,ocoli”
Curtea Constitutlonald, respectiv de a se elimina riscul ca aceasta si invalideze un
pachet in care s3 se afle incorporate cinci pachete legisiative cuprinzind modificarea
a numeroase legl.

Apreciem c3 este nelegitimd atdt motivarea care a stat la baza unei
asemenea proceduri, cat si procedura in sine.

Ambele relevda o forma brutald de subrogare a Guvernului, adicid a
executivului, in treburile Parlamentului si de infirmare pe aceasta cale a rolului
Parlamentului de unicd autoritate legiuitoare, consfin{it de art. 61 din Constitutie.

Fata de toate acestea, aducem la cunostinta Curtii ca am sesizat la data
de 03.09.2025 Comisia de la Venetia si GRECO, sens in care solicitim
consultarea Curtii cu organismele europene,

B. Legea incalca art. 114 din Constitutie cu referire la conditiile in
care Guvernul isi poate angaja rispunderea asupra unui proiect
de lege

Procedura angajarii raspunderii Guvernului asupra unui project de lege trebuie
sa se refere la o situatie care, fard a fi extraordinara, necesita o rezolvare ce nu poate
fi aménata.

Conform Deciziei CCR nr. 1.557/2009, la aceastd modalitate simplificata de
legiferare (angajarea raspunderii} trebuie sa se ajungd in extremis, ,,atunci cind
adoptarea prolectului de lege in procedurd obisnuitd sau in procedura de urgentd nu
mai este posibila ori atunci cdnd structura politica a Parlamentului nu permite
adoptarea prolectului de lege In procedura uzuald sau de urgenta",

Asa fiind, ,,dreptul Guvernului de a stabili continutul si structura unui proiect
de lege nu este absclut, el trebuind sa se supuna unor conditii impuse ori desprinse
din realitate sau de caracterul vital al legii pentru programul sdu de guvernare. A
fgnora astfel de limitdri echivaleaza cu subminarea unui raport echilibrat intre puterile
statului, negdnd padnad la anihilare rolul de legiferare ca functie principald a
Parlamentului, prin minimalizarea conceptului de repre- zentativitate.”

Se observa ca, prin aceasta decizie, Curtea a stabilit, pe calea
interpretirii sistematice gi teleclogice a Constitutiei, existenta unor limite in
privinta adoptarii unui proiect de lege prin procedura angajarii raspunderii

I Dana Aposto! Tofan, Constitufia Roméniei, Cometarin pe articole, od. 3, Ed. C. H. Beck, Bucuresti, 2022, p, 963,
2 Publicatd in M. Of. ar. 653 din 22 {ulic 2005,




Guvernului, limite in absenta cdrora ar exista riscul transformarii unei
exceptii intr-o regula care ar pune in pericol statul de drept.

in acelasi sens, prin Decizia CCR nr. 1431/2010, pronuntat3 urmare cererii de
solutionare a conflictului juridic de natura constitutionald dintre Parlamentul Romaniei
si Guvern, formulatd de Pregedintele Senatului, Curtea, admitand sesizarea, a intarit
interpretarea datd dispozitiilor art. 114 din Constitutie, statuand ca ,acceptarea
ideii potrivit cdreia Guvernul isi poate angaja raspunderea asupra unui
proiect de lege in mod discretionar, oricand si in orice conditii, ar echivala
cuy transformarea acestei autoritati in autoritate publica legiuitoare,
concurentd cu Parlamentul in ceea ce priveste atributia de legiferare, Or, o
astfel de interpretare data dispozitiilor art. 114 din Legea fundamentala este in totald
contradictie cu cele statuate de Curtea Constitutional3 in jurisprudenta citatd (n.a. -
Decizia nr. 1.557/2009) si, prin urmare, in contradiclie cu prevederile art. 147 alin.
(4) din Constitutle, care consacrd obligativitatea erga omnes a deciziifor Curtii
Constitutionale, si incalca in mod flagrant dispozitiile art. 1 alin. (4) si art. 61 alin.
(1) din Constitutie.”

in Decizia nr. 28 din 29 ianuarie 2020, publicata in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea I, nr. 165 din 28 februarie 2020, Curtea Constitutionald atrage
atentia asupra consecintelor grave pe care le poate avea aceasta procedura, ,intrucat
prolectul de lege propus intr-o asemenea procedura poate fi adoptat fara dezbateri,
fara explicatil, Guvernul putdnd respinge pur si simplu orice amendament”. Cu toate
acestea, Guvernul igi poate angaja raspunderea politicd pentru orice fel de proiect de
lege, excluzdnd o lege de revizuire a Constitutiei, fara a afecta in vreun fel
«monopolul legislativ al Parlamentului», daca se respecta conditiile prevazute de
Constitutie,

Intr-o serie de decizii vizind interpretarea art. 114 din Constitutie (a se vedea,
inter alia, Decizia nr. 1655 din 28 decembrie 2010, publicatd Tn Monitorul Oficial,
Partea 1, nr. 51 din 20 ianuarle 2011 sau Decizia nr. 29 din 29 {fanuarie 2020,
publicatd in Monitorul Oficial, Partea I, nr. 128 din 19 februarie 2020) Curtea
Constitutionald a statuat asupra conditlilor ce trebuie indeplinite cumulativ pentru ca
Guvernul s3 isi poatd angaja raspunderea:

»1) existenta unei urgente in adoptarea mdsurilor continute in legea asupra
careia Guvernul si-a angajat raspunderea;

2) necesitatea ca reglementarea in cauzd s3 fie adoptatdi cu maxima
celeritate;

3) importanta domeniului reglementat;

4) aplicarea imediata a legii in cauza”

Guvernul nu are, agadar, o competentd discretionara de a-si angaja
raspunderea, ci trebuie s3 considere o serie de criterii obiective anterior
mentionate referitoare la necesitatea reglementdrii cu  celeritate__a
domeniului vizat.

Prin Decizia nr. 1557 din 18 nolembrie 2009, publicatd in Monitorul Oficial al
Roménlel, Partea I, nr. 40 din 19 lanuarie 2010, Curtea Constitutionala a retinut ca
.Angajarea raspunderli Guvernului potrivit art. 114 din Constitutie reprezinti o
procedurd complexd ce implicd raporturi de naturd mixt3, deoarece, pe de o parte,
prin continutul s3u este un act ce emana de la executiv, i, pe de alta parte, prin
efectul sau, fie produce un act de legiferare - asa cum este in speta de fatd -, fie se
ajunge la demiterea Guvernului. Asa fiind, angajarea réspunderii asupra unui project
de lege reprezintd o modalitate legisiativa indirectd de adoptare a unei legi care,
neurmand procedura parlamentara obisnuita, este practic adoptata tacit in
absenta dezbaterilor, Guvernul tindnd cont sau nu de amendamentele
facute. La aceastd modalitate simplificatd de legiferare trebuie s& se ajungd in
extremis atunci cdnd adoptarea proiectului de lege in procedurd obisnuitd sau in
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procedura de urgentd nu mai este posibild ori atunci cand structura politic a
Parlamentului nu permite adoptarea proiectului de lege in procedura uzuald sau de
urgenta.”

Mai mult, Guvernul actual a primit votul de incredere al Parfamentului
la data de 23.06.2025 (Hotdrarea pentru acordarea increderii Guvernului nr, 25/23
iunie 2025), iar problemele din sistemul de sanitate nu sunt sub nicio forma
noi. Prin urmare, alegerea deliberatd de a nu actiona in sesiunea
parlamentara ordinara si de a recurge la procedura exceptionald doar dupa
incheierea acesteia releva o strategie deliberata de eludare a controlului
parlamentar efectiv. Acceptarea acestei meodalititi de legiferare in
circumstantele prezentate ar echivala cu legitimarea unei practici prin care
orice guvern ar putea s3d isi manufactureze propria urgentd, ignorand
deliberat termenele disponibile in procedurile normale, pentru a obtine
ulterior justificarea folosirii procedurilor exceptionale.

Conform art. 1 alin. (4) din Constitutie, organizarea statului roman se bazeaza
pe principiul separatiei si echilibrului puterilor. Utilizarea abuzivda a procedurii
prevazute de art. 114 transforma Guvernul intr-o auteritate legiuitoare concurentd
cu Parlamentul, subminand rolul constitutional al acestuia din urma si alterand
echilibrul constitutional al puterilor. Prin urmare, in conditille in care urgenta invocata
este artificial creatd prin propria inactiune a Guvernului pe o perioada indelungata,
adoptarea legii prin angajarea raspunderii constituie o incdlcare grava a principiilor
constitutionale fundamentale si ale jurisprudentei constante a Curtil Constitutionale.

in primul si valorosul comentariu al Constitutiel se afirma ca "prin angajarea
raspunderii sale politice, Guvernul pune Parlamentul in fata unei alternative:
fie si mentind in functiune Guvernul, fiind atunci obligat si-i acorde ceea ce
a cerut, fie s3 nu-i acorde cele solicitate pentru a putea actiona, dar atunci
numai prin asumarea responsabilititii demiterii sale”.?

Aceasta intervine, de reguld, in situatiile in care increderea
Parlamentului in Guvern a scazut si atunci Guvernul simte nevoia sa se
repozitioneze, ., isi pune mandatul pe masa” dar poate sa obtina ceea ce intr-
o procedurd obignuita ar obtine foarte greu.

Guvernul actual nu se afla intr-o asemenea pozitie. Acesta este de 2 luni
investit, are o majoritate confortabild, astfel incat nu se afia in situatia de a-si angaja
raspunderea.

Elementul esential este faptul ca statul roman se afla intr-o situajie grava,
provocatd, evident, de cel care au guvernat-o pana in prezent. Din aceasta situatie
grava are legitimitate constitutional2 doar organul supremn reprezentativ al poporului
roman, care este Parlamentul, nu Guvernul.

In alte conditli, angajarea rdspunderii Guvernului nu este decit o formi a
abuzului care se da acestel institutii s1 care se manifesta, de altfel, de cand a fost
introdusa in Constitutie.

Din acest punct de vedere, apreciem ca in litera si spiritul Constitutiei,
era necesar ca Guvernul sa promoveze un proiect de lege, in procedura de
urgentd, care putea fi adoptat intr-o saptamana. Se poate in Parlament ca
un deputat s3 aib3 recordul ca in 2 sdptamani sa promoveze si sa adopte o
lege, cunoscutele ,./egi Vexler”, dar Guvernul nu a avut curajul sa faca acest
lucru.

In raport cu aceastd situatie de fapt si cu statudirile Curtli Constitutionale,
Guvernul Romaniel nu avea deschisa posibilitatea constitutionala de a modifica mai
muite acte normative din domeniul sanatatli si nu numal, pe calea angajarii

¥ Andre Hauriou, apud Mihai Constantinescu, Antonie Torgovan, in Mihai Constantinescu si altii, Constitufia
Romdniei, comentatd §i adnofatd, R.A. "Monitorul Oficial”, Bucuresti, 1992, p. 253,
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raspunderii, cata vreme:

i Nu era indeplinitd conditia referitoare la existenta unei urgente
in adoptarea masurilor continute in legea asupra careia Guvernul si a
angajat raspunderea

Motivul adoptérii acestei Legi prin angajarea raspunderii Guvernului este
reprezentat (potrivit chiar Expunerii de motive ce insofeste proiectul de act normativ)
de respectarea termenelor de implementare a masurilor cuprinse in Planul de masuri
de eficientizare a cheltulelilor si de crestere a calitdtii serviciilor medicale, elaborat
de Casa Nationald de Asigurari de Sanatate.

Cu toate acestea, lucrurile nu sunt noi si, daca pana acum nu au fost deloc
tratate ca reprezentand urgente, nu vedem de ce acum ele ar fi prezentate in aceasta
modalitate.

Conditia urgentei presupune existenta unor imprejurdri obiective, reale si
imediate, care reclamd interveniia legislativd rapida, fard posibilitatea utilizarii
procedurilor parlamentare obisnuite sau de urgentd. In cazul de fatd, Guvernul a
justificat recurgerea la aceastd procedura prin necesitatea respectdrii termenelor de
implementare a masurilor cuprinse in Planul de eficientizare a cheltuielilor si de
crestere a calitatii serviciilor medicale. Totusi, aspectele invocate nu reprezintd
situatii noi sau imprevizibile. Probleme precum organizarea cabinetelor medicale,
statutul managerilor de spitale, regimul pldtilor in medicina primara sau mecanismele
de monitorizare a serviclilor medicale au existat st anterior, lar legiuitorul a intervenit
constant prin modificari legislative succesive in ultimil ani.

Mai mult, o parte semnificativd a masurilor prevazute in proiectul de lege
produc efecte abla incepadnd cu anli 2026, 2027 sau chiar 2028, ceea ce
demonstreaza in mod evident inexistenta unei urgente legislative. Nu se poate
pretinde ca existd o nevole imediata si vitald de reglementare atunci cdnd aplicarea
dispozitiilor este amanatad pentru un orizont de timp de cdtiva ani. Aceasta contravine
chiar ratiunti procedurli de la art. 114 alin. (1) din Constitutie, care este conceputa
ca un instrument exceptional destinat unor situatii de criza legislativa, ce nu suportd
amanare.

In jurisprudenta sa, Curtea Constitutionald a retinut ¢d urgenta trebule s3 fie
»reald, obiectiv determinata si imediata”, jar angajarea rdspunderii Guvernului nu
poate fi justificata de simple motive de oportunitate sau de dorinta de accelerare a
unor politici publice deja discutate si reglementate. In spetd, lipsa unei urgente este
evidenta, iar procedura angajarii raspunderil nu se justifica.

ii. Nu era indeplinitd nici conditia ca reglementarea in cauza sa fie
adoptatad cu maxima celeritate

Angajarea raspunderii Guvernulul asupra unui profect de lege trebuie s3
reprezinte o solutie extrema, la care Guvernul poate recurge doar atunci cdnd, pentru
adoptarea intr-un timp scurt a prolectului, nici procedura de urgenta s nici procedura
ordonantelor de urgenta nu mai pot da rezultatele scontate, ori atunci cand structura
politica a Parlamentului nu permite adoptarea proiectului de lege in procedura uzuald
sau de urgenta.

In spetd ins3 nu se pune aceeasi problema, intrucdt, atunci cand existd o
majoritate parlamentard care rezultd din faptul cd partidele respective au format
Guvernu!, adoptarea sub forma asumarit raspunderii nu este oportun (a se vedea in
acest sens, Decizia nr. 1655 din 28 decembrie 2010, precitatad).

iii. Nu erau intrunite elementele care vizau cerinta legati de
importanta domeniolui reglementat.



Desi domeniul sandtatii are, in mod incontestabil, o importantd majord si
reprezintd un interes public fundamental, modificirile aduse prin protectul de lege
asupra carula Guvernul si-a angajat raspunderea nu privesc aspecte vitale sl
imediate, ci se referd in mare parte la chestiuni tehnico-administrative (precum
regimul punctelor secundare de lucru ale cabinetelor medicale, procedura de numire
a managerilor si a sefilor de sectie din spitale, modificarea unor procente de plata in
asistenta medicald primard incepand cu anul 2026 sau reglementarea unor
mecanisme de monitorizare ce vor intra in vigoare abia in 2027). Multe dintre aceste
prevederi vizeazd termene indepartate (2026, 2027 sau chiar 2028), ceea ce
contrazice existenta unel urgente reale si imediate care ar justifica recurgerea la
procedura de la art. 114 alin, (1) din Constitutie.

Se poate observa cd, potrivit jurisprudentei Curtii Constitutionale, Guvernului
nu-i este permis sa apeleze la procedura reglementatd de art. 114 din Constitutie
atunci ¢dnd in respectiva materie s-au succedat reglementéri adoptate succesiv de
Parlament.

Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatll a fost modificatd de
numeroase ori in ultimii anl, printr-o serie consistentad de legi adoptate de Parlament.
Doar in perioada 2022-2025, Parfamentul a intervenit prin peste 20 de legi distincte:
Legea nr. 58/2022, Legea nr. 133/2022, Legea nr. 198/2022, Legea nr. 282/2022,
Legea nr. 308/2022, Legea nr. 328/2022; Legea nr. 28/2023, Legea nr. 33/2023,
Legea nr. 269/2023, Legea nr. 297/2023, Legea nr. 351/2023, Legea nr. 371/2023,
Legea nr. 378/2023; Legea nr. 205/2024, Legea nr. 255/2024, Legea nr. 265/2024,
Llegea nr. 293/2024, Legea nr. 309/2024; Legea nr. 33/2025, Legea nr. 71/2025,
Legea nr. 100/202S, Legea nr. 141/2025.

Aceastd multitudine de maodificari succesive demonstreaza ca
Parlamentul a fost in permanenta activ in aceasta materie, ceea ce exclude
orice argument privind necesitatea exceptionala a asumarii raspunderii de
catre Guvern.

Jurisprudenta Curfii Constitutionale (Decizia nr. 1431/2010; Decizia nr.
1655/2010) este constantd in sensul ca Guvernul nu poate folosi procedura angajarii
réspunderii pentru a evita dezbaterea parlamentard atunci cand domeniul respectiv
este reglementat in mod obisnuit si repetat de Parlament. In aceste conditii, cerinta
privind Importanta exceptionald a reglementarii, nici cea privind caracterul urgent si
indispensabil al adoptirii prin procedura speciald nu sunt intrunite.

iv. Nu era indeplinita cerinta vizand aplicarea imediati a legii

Sub acest aspect prezintd relevantd faptul cd odatd neindeplinita cerina
privind caracterul urgent al interventiei legislative, nici ultima conditie referitoare la
necesitatea aplicaril imediate a legii nu poate fi considerata ca indeplinita.

Astfel, simpla stabilire a unei date calendaristice apropiate ca moment in timp
de data adoptarii legii pe calea proceduril excepiionale prevazute de art. 114 din
Constitutie, nu poate reprezenta, per se, o dovada a necesitatii intrarii imediate in
vigoare a noi legl, citi vreme data de 01.10.2025, ca data a intraril in vigoare a noii
legi nu poate fi justificatd abiectiv, ca fiind absolut necesard. Niciun argument nu se
opune unet concluzli in sensul cd aceasta datd putea la fel de bine cea de 01.01.2026
sau 01.03.2026, sau orice dat3 ulterloara.

v, Tehnica de asumare a rispunderii incalcd normele de tehnica

legislativa si a fost folositad abuziv
in acord cu jurisprudenta Curtii Constitutionale (Decizia nr. 147/2003),
asumarea raspunderil in maniera in care a fost facutd, asupra unui numar de peste
20 de acte normative, care reglementeazd domenii din cele mai diverse, incalca
normele de tehnicd legislativd. Simpla divizare in 5 pachete legislative nu poate
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acoperi viciul de neconstitutionalitate de vreme ce asumarea raspunderif s-a facut
intr-o sedintd unicd, printr-un procedeu artificial menit a conferi o aparenta de
legalitate,

in realitate, nu se poate sustine ca asumarea raspunderii Guvernului este
divizatd In S pachete, asumarea raspunderii Guvernulul fiind unicd, indiferent de
denumirea sub care ar fi grupate actele normative asupra cdrora se angajeazd
raspunderea.

Pentru toate aceste considerente, va rugam sa constatati ca legea de
fatd are un caracter neconstitutional izvorat din adoptarea ei pe calea
angajarii raspunderii de citre Guvern, fara ca vreuna dintre conditiile
impuse de Curtea Constitutionald ca fiind necesare pentru a putea retine
incidenta acestor dispozitii sa fi fost indeplinita.

C. incilcarea principiului securititii juridice si al asteptérii legitime
- incdlcarea art. 1 alin. (5) din Constitutia Romaniei

Adoptarea unor masuri complexe in domeniul sanatatii, f&rd o consultare
publicd adecvata si fard o evaluare de impact comprehensiva constituie o inc3lcare
fundamentala a principiilor statului de drept si a dreptului cetatenilor la informatie,
principil consacrate de Constitutia Romaniei.

Articolul 1 alineatul (5) din Constitutie stabileste ca in Romania statul de drept
este o valoare constitufionald suprema si garanteaza suprematia legii, egalitatea
cetatenilor in fata legii si a autoritatilor publice, respectarea drepturilor si libertatilor
fundamentale ale cetdtenilor, precum si exercitarea limitata a puterii de stat potrivit
principiului separarii si echilibrulut puterilor.

Principiul statului de drept presupune cd procesul legislativ trebuie sa fie
transparent, predictibil si s permitd participarea efectiva a tuturar parfilor interesate
la elaborarea actelor normative care 1l afecteazd. Acest principiu nu se limiteaz3 la
aspecte formale ale procedurii legislative, ci impune si respectarea unor standarde
substantiale de calitate si transparenta in procesul de elaborare a legilor.

Complexitatea si amploarea modificarilor introduse prin proiectul de lege
impun necesitatea unel consultari publice extinse si a unei evaludri detaliate a
impactulul economic si social al acestor masuri. Lipsa unel astfe! de consultari incalcd
principiile procedurale fundamentale ale statului de drept.

Articolul 31 din Constitufie garanteazd dreptul la informatie ca un drept
fundamental a! cetdtenilor. Acest drept include nu doar accesul la informatiile deja
existente, ci sl dreptul de a fi informat in prealabil despre masurile care ii afecteaza
si de a avea acces la explicalil clare si comprehensibile privind aceste masuri.

Lipsa unor explicatli clare si detaliate privind motivele si efectele previzibile ale
modificarilor legislative incalcd dreptul cetdtenilor la informatie prin impiedicarea
acestora de a intelege si a se pregati pentru noile reglementarl. Cetatenit au dreptul
sa cunoascad nu doar textul nollor reglementar], ci gi justificarea acestora si impactul
previzibil asupra situatiei lor.

Complexitatea tehnica a multor modificari face ca dreptul la informatie sa
presupund nu doar publicarea textelor legislative, ci si furnizarea unor explicati
accesibile publicului lar care sa faciliteze intelegerea si aplicarea noilor reglementari.

Impactul cumulativ al acestor deficiente procedurale poate afecta grav
calitatea reglementarilor adoptate si poate genera efecte negative neintentionate
care ar fi putut fi evitate printr-un proces legislativ riguros si transparent.

Prin urmare, aspectele procedurale st de transparentd deficitare din procesul
de adoptare a masurilor din domeniul sanatatii incalea principiul statului de drept prin
nerespectarea standardelor de calitate si transparentd ale procesulul legislativ si
dreptul la informatie prin privarea cetdtenilor de informatille necesare pentru
intelegerea si pregatirea pentru noile reglementari,
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1IV. Criticile de neconstitutionalitate intrinseca

D. Critici de neconstitutionalitate privind art. I pct. 4 din Lege

Textul propus pentru art. 165 alin. (11) din Legea nr. 95/2006, prin care
personalul didactic medico-farmaceutic incadrat pe perioada nedeterminata in
institutiile de invatamant superior acreditate, precum si medicii si farmacistil
speclalisti/primari cu calitatea de asistenti universitari pe pericadd determinata,
beneficiazd de integrare clinicd in unitati medicale aflate in subordinea sau
coordonarea unor autoritdti publice, precumn si in spitale si cabinete private, este
susceptibil de a incdica principiut egalitatii in drepturi consacrat de art. 16 afin.
(1) din Constitutie, potrivit cdruia ,Cetatenii sunt egali in fata legii 5t a autoritatilor
publice, fara privilegil gi fara discrimin&ri”.

Prin acordarea unui regim derogatoriu de acces la posturile din unitatile si
institutiile medicale publice — care se ocupd, in mod obisnult, prin concurs sau
examen, conform legislatiel generale aplicabile personaiului bugetar - se creeaza o
situatie privilegiatd pentru o anumitd categorie socio-profesionald {personalul
didactic medico-farmaceutic si asistentii universitari), in detrimentul altor categorii
de medici si farmacisti aflati in situatii similare. Aceasta diferentiere nu se sprijina pe
un criterlu oblectiv sl rationat, cl institule un tratament preferential nejustificat.

fn jurisprudenta sa constantd, Curtea Constitutional? a statuat c3 egalitatea
in drepturi presupune instituirea unui tratament juridic egal pentru
persoane aflate in situatii similare, iar diferentierea este permisa doar
atunci cind existd o justificare obiectivd si rezonabild. in Decizia nr.
657 /2019, par. 16, Curtea a retinut ca ,situatiile in care se afla anumite categorii
de persoane trebuie sa difere in esenta pentru a se justifica deosebirea de tratament
juridic, iar aceasta deosebire de tratament trebuie sa se bazeze pe un criteriu obiectiv
si rational”. Totodatd, Curtea a subliniat ca discriminarea constd in excluderea
nejustificatd de la un drept sau, dimpotrivd, in acordarea unui privilegiu care nu se
intermeiazd pe diferente obiective.

Aplicand aceste exigente, rezultd cd@ norma criticatd creeazd o discriminare
indirecta intre medici/farmacistii care au si calitatea de cadre didactice universitare
si ceilalti medici/ffarmacisti, care nu beneficiazd de aceeasi facilitate in ceea ce
priveste Integrarea clinica in unitatile medicale publice. Or, ambele categorii se aflg,
in mod obiectiv, in situatii comparabile din perspectiva accesului la functii si posturi
in unitatile sanitare publice. Prin urmare, regimul derogatoriu instituit nu are o
justificare constitutionald si contravine art. 16 alin. (1) din Constitutie.

E. Critici de neconstitutionalitate privind art. I pct, 8 si pct, 11 din
Lege

Textu! modificat al art, 176 alin. (4) din Legea nr. 95/2006 prevede ca
evaluarea managerilor spitalelor se face pe baza indicatorilor de performanta asumati
prin proiectul de management, care devine anexa la contract, si pe baza indicatorllor
stabiliti prin ordin al ministrului sinatdtii. De asemenea, la propunerea conducatorilor
ministerelor si institutiilor cu retea sanitard proprie, a primarilor, a presedintilor
consiliflor judetene sau a senatelor universitatilor de medicind si farmacie, ministrul
sdnatatii poate stabili prin ordin st alti indicatort specifici.

Aceasti solutie legislativd concentreazd competenta decizionala
exclusiv la nivel central, in persoana ministrului sanatatii, diminuénd rolul
efectiv al autorititilor administratiei publice locale in ceea ce priveste
managementul spitalelor aflate in reteaua lor sanitaré proprie. Spre deosebire
de reglementarea anterioara, care permitea stabilirea directa de criteril specifice si
ponderi prin act administrativ al autoritdfilor locale, noua forma subordoneaza
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aceastd posibilitate vointel ministrului sénatatii, care devine singurul titular al puterii
de reglementare prin ordin.

Aceastd modificare incalcd dispozitiile art. 120 alin. (1) din Constitutie,
potrivit cdrora ,Administratia publicd din unititile administrativ-teritoriale se
intemeiazd pe principille descentralizarii, autonomiei locale §i deconcentrarii
serviciilor publice”. Curtea Constitutionald a retinut constant cd autonomia locald
presupune existenta unor competente reale si efective ale autoritd}iior administratiei
publice locale, nu doar formale. Diminuarea atributiilor acestora in favoarea unui
control exclusiv exercitat de autoritatea centrald echivaleazd cu o atingere adus3
principiului constitutional al descentralizérii si autonomiei locale.

Exact ca la pct. 8, si in cazul pct. 11, avem o centralizare a
competentelor in favoarea ministrului sdnatdiii, ceea ce diminueazd rolul
autorititilor locale care au in retea spitale publice. In forma anterioar3, managerul
spitalului (numit de reguld cu implicarea autoritatilor locale) avea o reald atributie in
definirea si asumarea indicatorilor prin contract. In forma modificatd, indicatorii se
stabilesc de catre minister, ceea ce reduce autonomia spitalelor afiate in reteaua
sanitara proprie a unitatilor administrativ-teritoriale.

in spet3, prin transferu competentei de stabilire a indicatorilor de performanta
dinspre autoritdtile locale citre ministrul sdndtdtli, legea goleste de continut
prerogativele de gestionare a retelei sanitare proprii de cdtre unitatile administrativ-
teritoriale. Aceasta nu reprezinta o simpld coordonare metodologicd de la nivel
central, ¢l o subordonare deplina fata de ordinul ministrulul, ceea ce contravine art.
120 alin. (1) din Constituie.

F. Critici de neconstitutionalitate privind art. I pct. 17 din Lege

Modificarea adusd art. 261 alin. (14) si (15), prin care se schimba raportul
dintre plata per capita si plata pe serviciu medical de la 35%-65% in prezent, la
25%-75% in 2026 si 20%-80% incepand cu 2027, ridicd mai multe probleme de
constitutionalitate.

In primul rénd, prin diminuarea substantiald a ponderii piatii per capita se
afecteaza stabllitatea financiard a cabinetelor de medicina de familie, in special in
zonele rurale sau defavorizate, unde numarul de consultatii este mai redus, Aceasta
poate conduce la inchiderea unor cabinete si la limitarea accesului populatiei la
serviciile medicale de baza, ceea ce contravine art. 34 alin. (1) si (2) din Constitutie,
care consacra dreptul la ocrotirea sanatatli si obligatia statului de a asigura acest
drept.

In al doilea rand, noua formuld de finanjare creeazi o diferentd de tratament
Tntre pacientii din mediul urban si cei din mediul rural. In timp ce in orase plata pe
serviclu ar putea genera venituri suficiente, in mediul rural medicii de familie ar fi
dezavantajati, lar pacientit ar ramane cu un acces limitat la servicii medicale. Aceasta
reprezinta o incalcare indirectd a principiului egalitdtii in drepturi, consacrat de art.
16 alin. (1) din Constitutie, prin instituirea unel discrimingri de facto intre cetateni in
functie de locul de domiciliu.

Totodatd, modificarea nu este fundamentatd printr-o analizd concretd si
previzibila a impactulul asupra sistemului de sandtate. Expunerea de motive invoca
doar general obiectivul de ,eficientizare a cheltuielilor”, fara a demonstra cum se va
asigura in practicd protejarea cabinetelor vulnerabile sau mentinerea accesului
universal la serviciile de baza. Aceastd lipsd de fundamentare afecteazad principiul
securitatii juridice si al previzibilitdtii normei, consacrat de art. 1 alin. (5) din
Constitutie.

Mai mult, orientarea masiva a finantarii spre plata pe serviciu medical poate
stimula supra-prescrierea si supra-tratarea, ceea ce contravine obligatiei statului
prevazute de art. 135 alin. (2) lit. f) din Constitutie de a asigura un mediu

11



concurential loial si utilizarea rationald a resurselor. In loc s3 conduci la eficient3,
noul mecanism poate genera o risipd de fonduri publice si un dezechilibru in sistem.
In fine, prin stabilirea rigid, direct in lege, a procentelor de finantare, se
restringe marja de apreciere a CNAS si a contractului-cadru de a adapta anual
politica de finantare la realitdtile medicale si demografice. Aceasta rigidizare excesiva
afecteazd principiul descentralizarii si al autonomiei institutlilor publice consacrat de
art. 120 alin. (1) din Constitutie, precum si autonomia profesiilor medicale, care ar
trebut s3 fie protejatd de stat in spiritul art, 32 alin. (1) din Legea nr. 95/2006.

G. Critici de neconstitutionalitate privind art. I pct. 24 din Lege

Noua reglementare de ia art. 381 alin. (4) limiteaza explicit posibilitatea de a
acorda si deconta in sistemul de asigurari sociale de sanatate doar serviclile,
recomandarile si prescriptiile incluse In pachetele de servicii prevazute de contractul-
cadru, respectiv medicamentele enumerate la art. 241 alin. (1).

Aceastd modificare ridica mail multe probleme de constitutionalitate.

in primul rand, aceasta reprezintd o restrangere a libertatii profesionale a
medicului, consacratd de art. 381 alin. (3) din aceeasi lege, potrivit caruia
prescriptiile si recornanddrile trebuie sa se faca in mod autonom, pe baza dovezilor
stlintifice si a eticli profesionale. Limitarea autonomiei medicului exclusiv la lista
serviciilor si medicamentelor din contractul-cadru contravine art. 34 alin.
(1) din Constitutie, care garanteaza dreptul la ocrotirea sanatatii, intrucat
pacientit pot fi privali de acces la tratamente si dispozitive medicale moderne,
Inovative, dar neincluse inca in pachetul standard.

in al dollea rand, aceasta restrictie genereaza o discriminare intre paclenti, in
functie de natura afectiunilor de care suferd. Cei care au nevoie de tratamente sau
dispozitive inovative, dar neincluse in pachetele de servicil, sunt dezavantajati fata
de alti pacienti care beneficiaza de tratamente incluse. Aceast3 situatie contravine
art. 16 alin. (1) din Constitutie privind egalitatea in drepturi, intrucat diferenta de
tratament nu este justificatad de criterli obiective, ci de ritmul birocratic al actualizarii
contractului-cadru.

De asemenea, norma suferd din perspectiva previzibilittii si claritatii,
consacrate de art. 1 alin. (5) din Constitutie. Formularea ,,numal serviciile prevézute
in contractul-cadru” lasa neclar dac3d statul mai are obligatia s@ asigure mecanisme
tranzitorii pentru pacientii aflati in tratament cu medicamente sau dispozitive care
devin indisponibile prin modificarea pachetulul de servicil. Lipsa unor garantil de
continuitate terapeuticad afecteazad securitatea juridicd si stabilitatea tratamentului
pacientilor,

Nu in ultimul rand, restrangerea accesujui pacientilor la servicli sau
medicamente care nu figureazd in contractul-cadru reprezinta o Ingerintd
disproportionatd in exercijiul dreptului la ocrotirea sanatatii (art. 34 din Constitutie).
Constitutia permite limitarea exercitiului unor drepturi numai in condigiile art. 53,
respectiv dacd restrangerea este proportionald, justificatd printr-un scop legitim si
aplicatd nediscriminatoriu, Or, in lipsa unei justificari si a unor mecanisme
compensatorii (precum programele de acces la tratamente inovative), aceasta
limitare nu trece testul proportionalitatii.

H. Critici de neconstitutionalitate privind art. I1 pct. 1 din Lege
Modificarea articolului IV din OUG nr. 44/2022 schimbd fundamental regimul
de decontare a serviciilor medicale spitalicesti acordate in regim de spitalizare de zi.
Dacé in forma actuala legea prevede ca toate aceste servicil se deconteaza la nivelul
realizat, prin suplimentarea sumelor contractate, noua reglementare restrange
decontarea Integrald doar la anumite categorii de pacientl - cel inscrisl in programe
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nationale de sdndtate, pacientii diagnosticati cu tuberculozi sau HIV/SIDA,
persoanele cu afectiuni oncologice si cele investigate pentru suspiciuni oncologice.
Pentru toate celelalte categorli, decontarea se face strict in limita contractat3 initial.

Aceastd modificare ridicd serioase probleme de constitutionalitate. In primul
rand, ea creeazd un regim discriminatoriu intre pacienti aflati in situatii similare din
perspectiva dreptului la ocrotirea sanatatii. Pacientii care suferd de alte boli cronice
sau acute, la fel de grave, nu mai beneficiaza de decontarea integrald a spitalizirii
de zi, fiind dezavantajati in raport cu pacientii inclusi in categoriile expres mentionate.
Aceasta diferentd de tratament, nejustificatd obiectiv si rezonabil,
contravine art. 16 alin. (1) din Constitutie privind egalitatea in drepturi.

In al dollea rand, prin limitarea decontdrii la nivelul contractat pentru
majoritatea pacientilor, legea afecteazé dreptul |a ocrotirea s3natatii garantat de art.
34 alin. (1) si (2) din Constitutie. Statul are obligatia pozitivad de a asigura organizarea
st functionarea sistemului de sandtate astfel incat fiecare persoand sa aiba acces
efectiv [a Ingrijiri medicale, nu de a restréange prin lege accesul la decontarea integrald
a unor servicii medicale necesare.

Mai mult, aceasta restrictie nu este fundamentata printr-o analizd de impact
sau prin justificdri clare in expunerea de motive. Argumentul general al ,eficientizarli
cheltuielilor” nu explicd de ce doar anumite afectiuni sunt exceptate si de ce pacientii
cu alte boli grave ar trebul si suporte consecintele unei finantdri limitate, Lipsa unei
fundamentari obiective contravine principiului securitdtii juridice si previzibilitatii
normei, consacrat de art. 1 alin. (5) din Constitutie.

in fine, prin limitarea strictd a decontdrii la nivelul contractat pentru pacientii
din afara listelor de la alin. (1), se creeaza riscul ca unitdtile sanitare sa refuze
interndrile de zi din motive bugetare, chiar si atunci cind acestea sunt medical
justificate. O astfel de consecintéd echivaleaza cu o restrangere disproportionatd a
dreptului la ocrotirea sanatdtii, care nu respectd conditiile impuse de art. 53 din
Constitutle privind limitarea exercitiului drepturilor fundamentale.

in concluzie, modificarea articolului IV contravine art. 16 alin, (1), art. 34 sl
art. 1 alin. (S) din Constitutie, iar prin efectele sale practice aduce atingere directa
accesului egal si efectlv la serviciile medicale.

I. Critici de neconstitutionalitate privind art. II pct. 3 din Lege

Modificarea adusi art. IX din QUG nr. 44/2022 introduce doud nol alineate,
prin care regimul juridic al investigatiilor paraclinice de inalta performania si
de medicind nucleara este restrans si plafonat. in timp ce forma actuala a legli
prevede suplimentarea sumelor contractate pentru toate investigatiile necesare
monitorizérii pacientilor cu boli oncologice, diabet, boli cardiovasculare,
cerebrovasculare, neurologice, afectiuni rare si boll renale, noua reglementare
prevede, la alin. (4), suplimentarea doar pentru anumite afectiuni (se exclud bolile
oncologice) si, la alin. (5), introduce o limitare strictd: pentru fiecare pacient
diagnosticat cu una dintre aceste boli cronice, se va deconta o singurd investigatie
de Tnaltd performantd sau de medicind nucleard pe an.

Aceastd modificare ridicd mai multe critici de neconstitutionalitate,

in primul rind, limitarea la o singurd investigatie anuald pentru
pacientii cu boli cronice contravine art. 34 alin. (1) si (2) din Constitutie,
care garanteaza dreptul la ocrotirea sanatatii si obliga statul sa asigure
accesul la servicii medicale corespunziatoare. Pentru afectiuni precum diabetul,
bolile cardiovasculare sau cele neurologice, monitarizarea prin investigatil imagistice
si de medicind nucleara este adesea necesard de mai multe orf pe an, in functie de
stadiul bolii si de recomandarea medicului. O astfel de limitare administrativa, fara
fundament medical, restrange dreptul pacientului la ingrijiri adecvate.
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In al doilea rand, prin excluderea expresi a bolilor oncologice de la
suplimentarea sumelor contractate pentru investigatiile de inaltd
performanti, noua norma creeaza o discriminare intre pacienti aflati in
situatii similare de vulnerabilitate. Pacientii oncologici beneficiaza in prezent de
un regim de finantare suplimentar, dar prin modificarea introdusa se genereazd
confuzie si riscul ca aceste servicii sa nu mal fie finantate corespunzator, ceea ce
contravine art. 16 alin. (1) din Constitutie privind egalitatea in drepturi.

Totodatd, limitarea la o singurd investigatie anuald nu respectd
principiul proportionalititit prevdazut de art. 53 din Constitutie. Restrangerea
accesului la_servicii_medicale poate fi admisid doar daci este justificatd

rintr-u C eqiti aplicata iscriminatori i ortionala cu
obiectivul yrmarit. In acest caz, ratiunea bugetars nu poate prevala asupra
necesitatii medicale, iar lipsa unor criterii medicale flexibile face ca restrangerea
sa fie disproportionatd si neconstitutionala.

De asemenea, modificarea nu respecta cerintele de claritate si previzibilitate a
legii, consacrate de art. 1 alin. (5) din Constitutie. Textul nu explicd ce se intdmpla
in cazul paclentilor care, din motive medicale, au nevoie de mal multe investigatii de
inalta performanta intr-un an. Ambiguitatea poate conduce la interpretari diferite si
la refuzul unor servicii vitale pentru pacienti.

in concluzie, introducerea alin. (4) si (5) la art. IX aduce atingere dreptului la
ocrotirea sanadtathi (art. 34), principiului egalitdtii (art. 16), principiului securitdii
juridice (art. 1 alin. 5) st nu respecta conditille constitutionale ale restrangerli
exercitiulul drepturflor fundamentale (art. 53).

V. Concluzii

»Statul de drept nu poate constitui o realitate atita vreme cat prin Constitutie
se consacra absolutismul unuia dintre organele statului, fie acesta legisiativ sau
executiv. De aceea, statul de drept presupune existen{a unei asezdri politice bazate
pe separatia puterilor statului, adici pe un sistem de «frane si contragreutiti» capabil
sd impiedice organele publice sd abuzeze de atributille cu care au fost investite.,"*

Analiza Legli adoptate prin angajarea raspunderii Guvernului relevd un
ansamblu de Incalcari constitutionale de o gravitate exceptionala care submineaza in
mod sistemic principiile fundamentale ale statului de drept si democratiel
parlamentare, Aceste incdlcari nu sunt accidentale sau izolate, ci reflecta o strategie
deliberata de eludare a controlului parlamentar si de concentrare abuziva a puterii
legislative in mainile executivulul,

Invocarea urgentel pentru justificarea acestel proceduri exceptionale constituie
o manifestare cinicd de ipocrizie institutionald. Problemele din sistemul de s&ndtate
dateazad de o perioadd foarte mare de timp, iar guvernele succesive au avut la
dispozitie anl Intregi pentru a adopta masurile necesare prin procedurile normale.
Crearea artificiald a urgentei prin propria inactiune, urmata de invocarea acestel
urgente manufacturate pentru justificarea procedurii exceptionale, reprezinta o
pervertire a logicil constitutionale si o incélcare a principiului bunei credinte in relatiile
institutionale.

Amploarea si gravitatea incalcarilor constitutionale impun o
interventie ferma si rapida a Curtii Constitutionale pentru a proteja ordinea
constitutionald democraticd a Romaniei.

Curtea Constitutionala are obligatia de a constata
neconstitutionalitatea in integralitate a acestui project si de a trimite un

4 T, briganu, in Constanta Cilinolu, Victor Duculescu, Drept constitutional comparol, Lumina Lex, Bucuresth, 2007, p 62;1n alli terment,
nresponsabilitate orizontald” in cadrul unut regim democratic - a se vedea ¢ Gulllermo O'Donnell, Horizontal Accountability in New
Democracles, (n Andmeas Schedler, Larry Dlamond, Marx F. Plattner, The Self-Restraining State: Power and Accoumtability in iew Democrocics,
Boulder, Colorado, Lynne Rienner Publishers, Inc. and The National Endowment for Democracy, 1999, p. 39

14




mesaj clar ci ordinea constitutionald democratici a Romaniei nu poate fi
subminata prin artificii legislative, indiferent de majoritatea politici care le
promoveaza.

Protejarea Constitutiei in fata acestui atac sistematic nu constituie
doar o obligatie juridica, ci un imperativ demaocratic care poate determina
soarta viitoare a Romaniei ca stat de drept european. Curtea Constitutionald
are oportunitatea istorica de a apara democratia romaneasca in unul dintre
momentele sale cele mai critice de dupa 1989,

Pe cale de consecintd, va solicitam sa constatati neconstitutionalitatea
Legii pentru modificarea si completarea unor acte normative si pentru
stabilirea unor mésuri in domeniul s3dnititii (PL-x nr.243/2025), in
ansamblul sdu, precum si a articolelor mentionate in cuprinsul obiectiei de
neconstitutionalitate.

Lider al Grupului Lider al Grupului Lider al Grupului
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DOMNULUI PRESEDINTE AL CURTII CONSTITUTIONALE A ROMANIEI

Tabel de sustinatori pentru obiectia de neconstitutionalitate referitoare la Legea
pentru modificarea si completarea unor acte normative si pentru stabilirea unor
masuri in domeniul sanatatii care a facut obiectul angajarii Guvernului in sedinta
Camerelor reunite ale Parlamentului din data de 1 septembrie 2025
{L210/2025; PL-x 243/2025)
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