CONSILIUL LEGISLATIV.
| Bireal paeniay z,-\t al Sc.zatuu.i

AVIZ
referitor la propunerea legislativia pentru completarea Legii
.r-——————-pﬂw-nd—refﬁfma in domeniul sanatatii nr. 95/2006,
Birpn e w ymant ai O e mbdificarile si completarile ulterioare

L 995, L AR A0 0005

Amralizand—propunerea legislativi pentru completarea Legii
privind reforma in domeniul sanatatii nr. 95/2006, cu modificirile
si completirile ulterioare (b365/02.09.2025), transmisi de Secretarul
General al Senatului cu adresa nr. XXXV/4949/08.09.2025 si
inregistratd la Consiliul Legislativ cu nr. D711/10.09.2025,

CONSILIUL LEGISLATIV

in temeiul art. 2 alin. (1) lit. a) din Legea nr. 73/1993, republicata,
si al art. 29 alin. (4) din Regulamentul de organizare si functionare a
Consiliului Legislativ,

Avizeaza negativ propunerea legislativa, pentru urmétoarele
considerente:

1. Propunerea legislativi are ca obiect completarea Legii
nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sinatitii, republicatd, cu
modificérile si completérile ulterioare, cu un nou articol, respectiv art.
231!, care si reglementeze obligatia fiecdrel persoane adulte, cu
domiciliul sau resedinta in Romaénia, de a efectua anual controlul
medical preventiv.

Potrivit Expunerii de motive, interventia legislativa este
argumentati prin faptul ca ,,Adoptarea acestel masuri este un pas
esential cdtre un sistem medical modern, eficient si centrat pe
preventie”, precum si prin faptul ci ,,In plus, initiativa legislativa
promoveazd educarea populatiei privind importanta controalelor
regulate si oferd autoritdtilor instrumente clare de urmadrire, interventie
si eficientizare a politicilor de sa@natate”.

2. Prin continutul siu normativ, propunerea legislativd se
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incadreazd in categoria legilor ordinare, iar in aplicarea prevederilor
art. 75 alin. (1) din Constitutia Roméniei, republicati, prima Camera
sesizat este Senatul.

3. Precizdm ca, prin avizul pe care il emite, Consiliul Legislativ
nu se pronunta asupra oportunitafii solutiilor legislative preconizate.

4. Cu titlu preliminar, mentiondm ca prezenta propunere
legislativa nu Intruneste cerintele Legii nr. 24/2000 privind normele de
tehnicd legislativa pentru elaborarea actelor normative, republicati, cu
modificarile si completérile ulterioare, potrivit céreia tehnica legislativa
asigurd sistematizarea, unificarea si coordonarea legislatiei, precum si
continutul si forma juridici adecvate pentru fiecare act normativ,
iar normele de tehnicd legislativd definesc pértile constitutive ale
actului normativ, structura, forma si modul de sistematizare a
continutului acestuia, procedeele tehnice privind modificarea,
completarea, abrogarea, publicarea si republicarea actelor normative,
precum si limbajul si stilul actului normativ, fiind obligatorii la
elaborarea proiectelor de acte normative.

Precizam c&, pentru a asigura legislatiel interne o cit mai buna
intelegere si implicit o aplicare corectd, este esential ca redactarea
acesteia sd fie una de calitate. Referitor la acest aspect, mentiondm c3,
potrivit art. 6 alin. (1) teza I din Legea nr. 24/2000, republicati, cu
modificdrile si completarile ulterioare, ,,Proiectul de act normativ
trebuie sd instituie reguli necesare, suficiente si posibile care sa
conducd la o cdt mai mare stabilitate si eficientd legislativd. [...]”.

Cu privire la aceste aspecte, Curtea Constitutionald s-a pronuntat
In mai multe rinduri!, statudnd ci ,,una dintre cerintele principiului
respectarii legilor vizeazd calitatea actelor normative” si ci
wespectarea prevederilor Legii nr. 24/2000 privind normele de tehnicd
legislativd pentru elaborarea actelor normative se constituie intr-un
veritabil criteriu_de constitutionalitate prin prisma aplicdrii art. 1
alin. (5) din Constitutie”.

Totodatd, mentiondm c&, astfel cum a fost dezvoltat in
jurisprudenta Curtii Constitutionale?, Curtea a retinut ci principiul
legalitatii presupune existenta unor norme de drept intern suficient de
accesibile, precise si previzibile in aplicarea lor, conducdnd la

! A se vedea paragraful 35 din Decizia Curtii Constitutionale nr, 22/2016 care trimite la Decizia nr. 1 din 10
ianuarie 2014, Decizia or. 17 din 21 ianuarie 2015, publicats in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, ar. 79 din
30 januarie 2015, paragrafele 95 si 96.

2 A se vedea, in acest sens, spre exemplu, Decizia nr. 193 din 6 aprilie 2022, paragraful 23, Decizia nr. 189 din 2 martie 2006,
sau Decizia nr. 26 din 18 ianvarie 2012,
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caracterul de /ex certa al normei. Leginitorului 1i revine obligatia ca, in
actul de legiferare, indiferent de domeniul in care 1si exercitd aceasta
competentd constitufionald, s@ dea dovadi de o atentie sporitd in
respectarea acestor cerinte, concretizate in claritatea, precizia si
predictibilitatea legii’.

In acest sens, precizim urmaitoarele:

4.1. Referitor la modalitatea de reglementare, mentiondm ci
demersul normativ propus trebuie raportat la actualele realitdti
legislative ITn domeniu, astfel incat si se asigurare integrarea organica
a reglementirii in sistemul legislatiei, unicitatea reglementirii in
materie pe nivele normative si evitarea paralelismelor in procesul de
legiferare, cu respectarea dispozitiilor art. 13, 14 si 16 din Legea
nr. 4/2000, republicatd, cu modificarile si completérile ulterioare.

Analizdnd continutul prezentei propuneri legislative, semnalim
cd, potrivit dispozitiilor art. 76 din Legea nr. 95/2006, republicati, cu
modificdrile si completérile ulterioare, ,,Cabinetul de medicind de
familie furnizeaza servicii medicale catre pacientii asigurati, Inscrisi
pe lista propric sau a altor cabinete, si neasigurati”, iar printre
activitifile pe care le poate desfdsura acest cabinet se numérd si
Hactivititi de medicina preventiva” [art. 77 lit. b)].

De asemenea, mentiondm cé, potrivit prevederilor art. 79 si 80
din respectiva lege, ,,cabinetul de medicind de familie poate oferi
servicii medicale esentiale, servicii medicale extinse si servicii
medicale aditionale”, in functie de calitatea de asigurat sau neasigurat a
pacientului, iar serviciile medicale esentiale (acele servicii, definitorii
pentru domeniul de competenta al asistentei medicale primare, care sunt
oferite de toti medicii de familie in cadrul consultafiei medicale),
includ, printre altele, si ,servicii medicale preventive, precum:
imunizari, monitorizarea evolutiei sarcinii si lauziei, depistare activa a
riscului de imbolndvire pentru afectiuni selectionate conform dovezilor
stiintifice, supraveghere medicald activd, la adulfi si copii
asimptomatici cu risc normal sau ridicat, pe grupe de varsta si sex”.

Astfel cum prevede reglementarea-cadru In domeniu, asiguratii
au dreptul la un pachet de servicii medicale de bazi, care se stabilesc

3 A se vedea Decizia nr. 845 din. 18 noiembrie 2020, paragraful 92.
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prin_contractul-cadru* si normele sale de aplicare® (art. 229), iar
persoanele care nu fac dovada calititii de asigurat beneficiazi de
servicii medicale, in cadrul unui pachet minimal de servicii medicale,
care sunt aceleasi cu cele cuprinse in pachetul de servicii de bazi, cu
exceptia serviciilor aditionale si a unora dintre activitatile de suport, si
sunt stabilite prin contractul-cadru si normele de aplicare a acestuia, cu
condifia ca respectivele persoane si fie inscrie pe lista unui medic de
familie [art. 232 alin. (1), (31) si (3%)].

Totodata, precizdm ca, la art. 230 alin. (2) din actul normativ de
bazd, sunt enumerate, printre altele, urmétoarcle drepturi ale
asiguratilor: ,,si efectueze controale profilactice, in conditiile stabilite
prin contractul-cadru” [lit. f)] si ,,sd beneficieze de servicii de asistenti
medicald preventiva si de promovare a sanatatii, inclusiv pentru
depistarea precoce a bolilor” [lit. g)], iar la art. 231 lit. ¢), printre
obligatiile acestora, este stabiliti si aceea ,,sa se prezinte la controalele
profilactice si periodice stabilite prin contractul-cadru”.

Ca urmare, apreciem cd maisura preconizatd prin prezenta
propunere, respectiv obligarea tuturor persoanelor adulte, cu domiciliu
sau resedinta in Romdnia, deci si cele asigurate si cele neasigurate, la
efectuarea anuald a unui control medical preventiv de bazd, prin
intermediul medicilor de familie, nu se poate integra In cuprinsul Legii
nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare,
actul normativ prin intermediul ciruia se instituite masuri privind
promovarea sdnatdfii, prevenirea imbolndvirilor si imbunitatirea
calitatii vietii, stabilind cadrul general in domeniul sanatatii, inclusiv
in ceea ce priveste asistenta medicala preventivi, ci s-ar putea incadra
tematic, eventual, in cuprinsul Hotararii Guvernului nr. 521/2023
pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru
care reglementeazi conditiille acordirii asistentei medicale, a
medicamentelor si a dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de
asigurdri sociale de sdnatate, cu modificirile si completarile
ulterioare.

4 Hotdrfirea Guvernului nr. 521/2023 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza
condijiile acorddrii asisten{ei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de asigurari sociale
de sAndtate. cu modificrile si completarile ulterioare.

5 Ordinul ministrului sinititii 5i al presedintelui Casei Nationale de Asiguriri de Siinitate nr. 1.857/441/2023 privind
aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Hotardrii Guvernului nr. 521/2023 pentru aprobarea pachetelor de servicii i a
Contractului-cadru care reglementeazi conditiile acordarii asisteniei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale,
in cadrul sistemului de asigurari sociale de sinitate.




Precizim c&, prin respectiva hot#rdre, sunt aprobate toate
pachetele de servicii, care se acord in cadrul sistemului de asigurari de
sdndtate, respectiv pachetul minimal de servicii, pachetul de servicii
de bazi, pachetul de servicii medicale acordate persoanelor care nu
pot face dovada calititii de asigurat, in aplicarea Legii nr. 293/2022
pentru_prevenirea si combaterea cancerului, cu modificirile si
completarile ulterioare, si pachetul de servicii acordate fn aplicarea
art. 232 alin. (3°) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sinititii, republicatid, cu modificirile si completirile
ulterioare.

4.2. Pe de altd parte, mentiondm ca solutia legislativd propusa
trebuie analizatd si in raport cu dispozitiile art.26 alin. (2) din
Constitutia Roméiniei, republicati, potrivit cdrora ,,persoana fizica
are dreptul si dispuni de ea insasi, daca nu incalca drepturile si
libertitile altora, ordinea publica sau bunele moravuri”.

In acest sens, precizdm ci, plecand de la jurisprudenta CEDO in
domeniu, in doctrind s-a retinut cd, in principiu, ,,nicio persoana nu
poate fi constrdnsd si suporte un tratament medical, o interventie
chirurgicald sau un control medical pe care nu il acceptd”.

Este adevirat cd aceast interdictie nu este absoluti, insusi textul
Constitutiei prevazand limitele Intre care persoana isi poate exercita
dreptul de a dispune de sine insasi.

In aceste conditii, normele propuse prin proiect trebuie analizate
sub aspectul incadrdrii solutiilor legislative preconizate in limitele
conturate de cadrul constitutional In domeniu.

Astfel, intrucat reglementarea propusa se refera la instituirea, sub
sanctiuni contraventionale si ,;medicale”, a obligatiei fiecarei persoane
adulte de a efectua, anual, un control medical preventiv de baza, nu
s-ar putea sustine ca ar constitui o masurd de protectie a celorlalte
persoane, a ordinii publice sau a bunelor moravuri.

De altfel, nu s-ar putea stabili nici care este valoarea sociala
apdratd prin intermediul stabilirii drept contraventie, in cuprinsul
textulul preconizat pentru art. 231! alin. (5), a nerespectirii acestei
obligatii.

Mai mult decit atit, instituirea unei sanctiuni contraventionale
speciale, constind in ,,suspendarea temporaré, pe o perioadd de 6 luni
a_accesului la unele beneficii neesentiale din sistemul public de
sindtate”, este comtrara dispozititlor art.34 din Constitutie,
referitoare la dreptul la ocrotirea sanatatii, in dezvoltarea carora Legea
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nr. 95/2006, republicatd, cu modificdrile si completdrile ulterioare,
prevede, in cuprinsul art. 229 alin. (1) si art. 230 alin. (2) lit. d), ca
asiguratii au dreptul la un pachet de servicii de bazi, de care si
beneficieze In mod nediscriminatoriu, iar, Tn cuprinsul art. 236
alin. (1), ca asiguratii au dreptul la servicii medicale pentru vindecarea
bolii, pentru prevenirea complicatiilor €i, pentru recuperarea dupa boald
si pentru terapia durerii.

Semnaldm c4 instituirea unei astfel de sanctiuni este contrars si
principiului umanismului pedepsei, consacrat in materie penald, dar
care, dat fiind raportul existent intre rdspunderea penala si raspunderea
contraventionald, prezinti relevantd in situatia in care, prin legi
speciale, In acord cu dispozitiile art.4 alin. (4) din Ordonanta
Guvernului nr. 2/2001 privind regimul juridic al contraventiilor,
aprobatd cu modificdri si completiri prin Legea nr. 180/2002, cu
modificarile si completdrile ulterioare, se stabilesc alte sanctiuni
contraventionale principale sau complementare decét cele prevazute de
reglementarea-cadru in materie.

4.3. Privitor la modul de redactare a prezentei propuneri,
subliniem ca acesta prezintd imperfectiuni de tehnica legislativa,
normele de tehnicd legislativa fiind obligatorii la elaborarea proiectelor
de lege de cidtre Guvern si a propunerilor legislative aparfinidnd
deputatilor, senatorilor sau cetétenilor, astfel cum prevede art. 3
alin. (1) din Legea nr. 24/2000, republicati, cu modificarile si
completirile ulterioare.

Prin urmare, proiectul de act normativ trebuie si instituie reguli
necesare, suficiente si posibile care sd conducd la o cit mai mare
stabilitate si eficientd legislativa. Solutiile pe care le cuprinde trebuie s
fie temeinic fundamentate, ludndu-se 1n considerare interesul social,
politica legislativa a statului romén si cerintele corelérii cu ansamblul
reglementdrilor interne si ale armonizérii legislatiei nationale cu
legislatia comunitard si cu tratatele internationale la care Roménia este
parte, precum si cu jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor
Omului®.

Exemplificam, in cele ce urmeaza, citeva aspecte referitoare la
redactarea necorespunzitoare, din punct de vedere al tehnicii
legislative, a prezentei propuneri legislative:

§ Art. 6 alin. (1) din Legea nr. 24/2000, republicatd, cu medificarile §i completdrile uiterioare.
6




a) inca din titlu este redatd gresit referirea la actul normativ de
bazd, respectiv ,,Legii privind reforma in domeniul sdndtdtii
nr. 95/2006, cu modificdrile si completdrile ulterioare”, corect fiind
»Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii”;

b) semnaldm ci prezenta propunere legislativd este structurati
intr-o manierd improprie stilului normativ.

Astfel, desi prin prezentul proiect se intervine legislativ asupra
unui singur act normativ, iar intervenfia de completare preconizatd
trebuie cuprinsi intr-un articol unic, preciz&m ci, norma nemarcatd din
finalul textului preconizat pentru art. 231, care stabileste, intr-o
formulare nespecifici rigorilor de tehnicid legislativa, data intrérii in
vigoare a masurilor propuse, trebuia prevdzutd ca articol distinct,
marcat ca ,,art. IT”.

Ca urmare, actualul articol unic ar fi trebuit prevazut ca ,,art. 1.

De asemenea, avind in vedere intenfia de reglementare, respectiv
completarea Legii nr. 95/2006, act normativ care a fost republicat in
Monitorul Oficial al Roméniei, Partea I, nr. 652 din data de 28 august
2015, pentru corectitudine, precum i pentru a rdspunde exigentelor de
tehnica legislativd specifice actelor normative de completare, se
impunea ca partea dispozitiva sd aibd urmétoarea formulare:

wArt. I. - Dupi articolul 231 din Legea nr. 95/2006 privind
reforma in domeniul sanatatii, republicatd in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea I, nr. 652 din 28 august 2015, cu modificarile si
completdrile ulterioare, se introduce un nou articol, art. 231%, cu
urmiétorul cuprins:”.

In continuare ar fi trebuit redat textul preconizat pentru acest
articol, urméand ca formularea ,,L.a Titlul VIII - Asigurarile sociale de
sanatate, Capitolul II - Asiguratii, Sectiunea 2: Drepturile si obligatiile
asiguratilor, dupa articolul 231 se introduce un nou articol, articolul
231!, cu urmaitorul cuprins:” si fie eliminatd din proiect.

¢) referitor la textul preconizat pentru art. 231, semnalam ca
articolele din Legea nr. 95/2006, republicatd, cu modificdrile si
completarile uiterioare, nu sunt prevdzute cu denumiri marginale;

d) la alin. (2) lit. b) si alin. (3), conform exigentelor de tehnica
legislativd, precizim cd nu se utilizeazd parantezele pentru prezentarea
unor explicatii;

e) la alin. (5), referitor la dispozitia de la lit. b), respectiv
Lsuspendarea temporard ... a accesului la unele beneficii neesentiale
din sistemul public de sindtate, stabilite prin normele metodologice”,

7




precizdm ci un act in executare nu poate adiuga la legea in temeiul
céreia este emis si nici nu poate cuprinde dispozitii care si fie contrare
unor prevederi din acte normative care sunt superioare ca forta juridica.

Astfel, respectivele beneficii neesentiale ar fi trebuit stabilite, la
nivel primar, In cuprinsul acesteia $i nu prin norme de punere in
aplicare, cu atit mai mult cu cat in cuprinsul Legii nr. 95/2006 nu se
utilizeaza aceastd notiune.

f) la alin. (6) lit. b), nu este suficient de clar care sunt
contradictiile medicale justificate pentru efectuarea controlului medical
preventiv;

o) referitor la textul preconizat pentru alin. (8), semnaldm ca, in
raport de dispozitiile art. 62 din Legea nr. 24/2000, republicati, cu
modificarile si completarile ulterioare, poftrivit carora ,,Dispozitiile de
modificare si de completare se incorporeazi, de la data intririi lor
in vigoare, in actul de baza, identificdndu-se cu acesta”, norma
propusd, prin utilizarea sintagmei ,,in termen de 90 de zile de la
intrarea In vigoare a prezentei legi”’, nu se putea integra in cuprinsul
Legii nr. 95/2006 si ar {1 fost necesar ca aceasta sa fie prevazuti intr-un

articol distinct al proiectului.
*

* %

Fatd de cele mai sus mentionate, este necesar ca propunerea
legislativa si fie reconsiderata in totalitate, atit din punctul de vedere al
configurarii solutiilor legislative preconizate, care trebuie si fie in
concordantd cu dispozitiile legale in vigoare, cit si din punctul de
vedere al exprimdrii solutiilor, In acord cu exigeniele de tehnicd
legislativd, in mod clar si precis, fara echivoc.

PRESED

Bucuresti
Nr. 695/30.09.2025






