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GUVERNUL ROMANIEI
PRIMUL — MINISTRU

Domnule presedinte,

In conformitate cu prevederile art.111 alin.(1) din Constitutie,
Guvernul Romaniei formuleaza urmatorul

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativa intitulatd Legea asistentei
medicale de urgenta.

I. Principalele reglementari

Aceastd propunere legislativa reglementeaza cadrul general de
acordare a asistentei medico-chirurgicale de urgentd, organizarea,
functionarea si finantarea factorilor care contribuie la rezolvarea in
conditii optime a acestui segment important al medicinei.

Propunerea legislativd este structuratd pe noud capitole care se
referd, in principal, la:

- organizarea §i functionarea asistentei medicale de urgenta;

- transportul medical in cazurile de urgentd medico-chirurgicale;

- servicii de asistentd medicald de urgenta si/sau de transport
medical private;

- servicii speciale ale asistentei medicale de urgenta;

- servicii de primire, urgenta si dispecerat;

- finantarea serviciului de urgenta si a transportului medical.



I1. Observatii si propuneri

A. Observatii generale

1. Incepand cu anul 1993 s-a conturat un sistem de asistentd
medicalda de urgentd, la Inceput experimental care, in prezent,
functioneaza cu rezultate foarte bune.

Reglementarea propusd relevd necunoasterea acestuia $i a
dispozitiilor legale existente in materie, cum ar fi:

- Protocolul intre Ministerul Sanatatii si Familiei si Ministerul de
Interne privind colaborarea in domeniul asistentei medicale de urgenta
prespitaliceasca si al descarcerarii nr. DB/9212 1 299 din 6.08.2002;

- Ordinul ministrului sanatatii nr. 270/2004 privind asistenta
medicald de urgentd prespitaliceascd, emis in baza Referatului de
aprobare al Directiei generale de asistentd medicala nr. OB/2669/2004, al
art. 4 din Legea nr. 100/1998 privind asistenta de sdnatate publica, cu
modificarile ulterioare, precum si a Hotararii Guvernului nr. 743/2003
privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii.

De asemenea, initiatorii propunerii legislative nu au In vedere
prevederile  Memorandumului de intelegere intre  Ministerul
Administratiei si Internelor, Ministerul Sanatatii, Societatea de Medicina
de Urgenta si Catastrofa din Romania, Federatia Autoritatilor Locale din
Romania si Programul pentru Reforma si Parteneriate Durabile, semnat
la data de 7.04.2004.

Pentru punerea in aplicare a Memorandumului, a fost intocmit
Planul de Actiune pentru Serviciile de Urgentd care prevede elaborarea
unui ordin comun, de cdtre ministrul administratiei §i internelor si
ministrul sdnatatii, precum si a unui proiect de lege privind asistenta
medicald de urgentd si de reactie rapidd, in concordanta cu legislatia
europeana si cu Programul pentru Reforma si Parteneriate Durabile.

2. Infiintarea dispeceratelor cu numir public national de apelare
», 1127 este deja reglementatd prin Ordonanta Guvernului nr. 18/2002
privind functionarea Sistemului national unic pentru apeluri de urgenta,
operatorul acestui Sistem fiind serviciul de Telecomunicatii Speciale.

B. Observatii de fond
1. Referitor la propunerea legislative semnalam faptul ca titlul se
referd la ,, asistenta medicala de urgenta” , insd in cuprinsul acesteia se
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utilizeaza sintagma ,, asistenta medico-chirurgicald de urgenta



2. La art. 2 lit. ) nu se precizeazd concret cine sunt ,, marile unitati
sanitare civile”.

3. La art. 13 nu se precizeaza situatiile care pot periclita apararea
sanatatii si sigurantei politice.

4. La art. 15 nu se precizeazd cine organizeazd cursurile de
perfectionare. De asemenea, nu se specifica daca asistentii maternali sau
personalul paramedical se incadreaza in prevederile articolului sus
mentionat.

5. La art. 19 nu s-au definit termenii ,,dispozitivul auto-medical ™ i
wdispozitivul auto-tehnic”.

6. Mentiondm, de asemenea, cd textul propus contine o serie de
prevederi neclare si necorelate, ca de exemplu:

- art. 18 si art. 20, potrivit carora fiecare minister trebuie sd aiba
dispozitive auto si personal pentru transportul urgentelor medico-
chirurgicale;

- art. 21 si art. 22 prin care se stabilesc drepturi In natura si banesti,
propuneri care conduc, totodatd, la influente financiare suplimentare;

- art. 57, unde se face trimitere la Agentia Nationald pentru
Comunicatii si Informatica, institutie care in prezent nu existd si despre
care nu se fac alte precizari.

7. La art. 65 se propune ca finantarea costurilor medicale de urgenta
prespitaliceasca si a transportului medical primar si se efectueze de la
bugetul de stat, pe baza unor contracte intre serviciile de ambulantd de
stat sau private si casele de asigurdri de sandtate. Fatd de acest aspect,
precizam ca potrivit prevederilor Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.
150/2002 privind organizarea si functionarea sistemului de asigurari
sociale de sanatate, casele de asigurari de sandtate au atribufii in
administrarea bugetului Fondului national unic de asigurari sociale de
sanatate §i nu asupra fondurilor alocate din bugetul de stat.

8. La art. 66 se propune ca sistemul de interventie rapida si
descarcerare (SMIRD) sa fie infiintat si dotat prin programe finantate de
la bugetul de stat, functionarea sd fie finantatd din bugetul Fondului
national unic de asigurdri de sanatate si, in conformitate cu prevederile
art. 22, sa poata primi sume si de la bugetele locale, ceea ce contravine
prevederilor legale in domeniu .



De asemenea, la art. 32 si art. 35, se propune finantarea de la
bugetele locale a asistentei medicale de urgentd acordate in cadrul
Salvamontului. In plus, se mentioneaza, ca sursd de finantare, si Fondul
special al statiunilor turistice, fond special care nu se regaseste intre
componentele sistemului bugetar care alcdtuiesc bugetul general
consolidat si nici nu se fac precizdri suplimentare asupra acestuia, in
cuprinsul propunerii legislative. In cazul in care este vorba despre
Fondul special pentru promovarea §i dezvoltarea turismului, precizam
cd sursele pentru constituirea acestui fond, precum si penalitatile si
majordrile de intarziere constituie venituri ale bugetului de stat, in
conformitate cu prevederile Ordonantei de urgentd a Guvernului nr.
32/2001 pentru reglementarea unor probleme financiare, aprobatd prin
Legea nr. 374/2001.

9. Termenii medicali si tehnici folositi in textul propunerii
legislative nu sunt in concordantd cu prevederile Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr. 150/2002, ale Normelor metodologice de aplicare a
Contractului — cadru pe 2004 privind acordarea asistentei medicale de
urgentd prespitaliceascd gi transport sanitar, precum si ale Ordinului
ministrului sanatatii nr. 270/2004 privind asistenta medicald de urgentd
prespitaliceascd, care a fost elaborat tinandu-se cont de reglementarile
referitoare la asigurarea asistentei medicale de urgentd prespitaliceasca si
de transport sanitar din Uniunea Europeana.

Potrivit Expunerii de motive, asistenta medicald de urgenta este
consideratd ca fiind ,, interventie rapida” care se adreseazd doar
pacientilor critici. Acest lucru vine in contradictie cu specialitatea de
medicind de urgentd si cu conceptul asistentei medicale de urgentd pe
plan international (european) si chiar national, unde aceasta este
consideratd ca se adreseaza pacientului cu probleme acute indiferent de
gravitatea lor.

Anumite articole afecteazd negativ asistenta de urgentd din
Romaénia, in detrimentul pacientului, ele perturband activitatea unor
servicii, cum ar fi:

- SMURD, care devine SMIRD, isi pierde modul actual de
organizare, mod care si-a dovedit eficienta ca serviciu integrat pentru
urgente;

- UPU, care devine DPU, si include un dispecerat ale carui atributii
nu sunt clare;

- Serviciul Aerian de Salvare cu Elicoptere, serviciu care a fost
reglementat conform normelor europene, prin Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 126/2003, aprobatd prin Legea nr. 40/2004, si care va
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functiona ca un serviciu integrat intre Ministerul Sanatatii si Ministerul
Administratiei si Internelor, devine STAR. In loc si fie un sistem de
interventie rapidd pe cale aeriand pentru cazurile critice, devine un
simplu de taxi aerian care transporta handicapatii, gravidele §i copiii nou
nascuti la domiciliu, si participa la actiunile de consultatii la domiciliu,
precum si la transportul personalului medical in scopuri stiintifice.

De mentionat este si faptul cd - prin Ordonanta de urgentd a
Guvernului nr. 126/2003 privind operarea, functionarea §i finantarea
asistentei de urgenta, acordate cu elicopterele achizitionate de Ministerul
Sanatatii si repartizate operatorilor medicali, Institutul Clinic Fundeni s1
Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Targu — Mures - bugetul de stat
finanteazd 800 de ore de zbor - fard costuri medicale, costuri care
urmeazi a fi sustinute de Casa Nationald de Asigurdri de Sanatate doar
pentru cazurile critice si nu pentru cazurile mentionate la art. 26 alin. (1)
din propunerea legislativa.

Decoarece o ord de zbor — fara costurile medicale aferente — este
estimatd la 853 Euro, la care se adauga cel putin 280-320 Euro pentru
costurile medicale aferente, rezulta ca cele 800 de ore prevazute intregii
tari pentru cazurile critice, nu vor fi suficiente nici pentru un singur
trimestru.

10. Anexam fisa financiard care reflectd cheltuielile ce vor fi
suportate de la bugetul de stat ca urmare a aplicarii prevederilor
propunerii legislative in discutie.

II1. Punctul de vedere al Guvernului

Aviand in vedere considerentele prezentate, Guvernul nu sustine
adoptarea propunerii legislative.

Domnului senator Nicolae VACAROIU
Presedintele Senatului




FISA FINANCIARA

NR{ : TIPUL ECHPAMENTULUI CANTITATE |PRET ESTIMAT VALOARE mii lei
euro euro (41000/1euro)
0 _ 1 2 3 4 5
1|{Ambulante pt. Resuscitare sj Terapie Intensiva
tipC  2/udet si municipiul Bucuresti 84 110,000 9,240,000 378,840,000
tip B 4/judet si municipiul Bucuresti 168 65,000 10,920,000 447,720,000
2|Ambulante pt. Transport asistat Tip A 0
tip A 3Jjudet si municipiul Bucuresti 126 35,600 4,410,000 180,810,000
3|Sisteme speciale de transport medical 0
2 avioane 2 5,000,000 10,000,000 410,000,000| .
2 elicoptere 2 4,500,000 9,000,000 369,000,000
3 nave 3 350,000 1,050,000 43,050,000
4|Serviciul de primire urgente si dispecerat 50 500,000 25,000,000 1.025,000,000
1judet si 8 unitati sanitare de urgenta 0
5|Comunicatii 42 200,000 8,400,000 344,400,000
1/judet si municipiul Bucuresti ‘
Total 78,020,000 3,198,820,000
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