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Comisia pentru Sanatate Nr.XXXI1/306/14.09.2021

RAPORT
asupra
Proiectului de lege privind aprobarea Ordonangei de urgenta a Guvernului
nr.54/2021 pentru modificarea si completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii(L244/2021)

in conformitate cu prevederile art.70 din Regulamentul Senatului, republicat, cu
modificarile si completarile ulterioare, Comisia pentru sinatate, prin adresa nr.
L244/2021 din data de 28.06.2021, a fost sesizatd de citre Biroul permanent al
Senatului, in vederea dezbaterii si elabordrii raportului, asupra Proiectului de lege
privind aprobarea Ordonangei de urgentd a Guvernului nr.54/2021 pentru
modiﬁc‘t:zrea si completarea art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in
domeniul sandtdtii(L244/2021), initiator:Guvernul Romaniei.

Proiectul de ordonanta de urgenta are ca obiect modificarea si completarea
art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicat,
cu modificdrile si completarile ulterioare, precum si pentru stabilirea unor masuri in
domeniul sanatatii, in vederea crearii posibilitatii majorarii treptate, pana la data de 31
decembrie 2022, a numarului de paturi pentru care casele de asigurari de sanitate pot
incheia contracte de fumizare de servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare
continud cu furnizorii privati. Interventiile legislative vizeazé, potrivit Notei de
fundamentare, i prorogarea ,termenului de aplicare a prevederilor cu privire la
contributia personald, care poate fi plititd de asigurati, pentru unele servicii medicale in
regim de ambulatoriu clinic de specialitate si ambulatoriu paraclinic de specialitate, in
conditiile In care acestia opteaza ca aceste servicii sa fie acordate de furnizori privati,
aflati in relatie contractuala cu casele de asigurari de sanitate”.

Consiliul Legislativ a avizat favorabil proiectul de ordonanti de urgenta.



Consiliul Economic si Social a avizat negativ actul normativ.

Comisia pentru munca, familie §i protectie sociala siComisia pentru buget,
finante, activitate bancara si piata de capital au emis avize favorabile.

Comisia pentru drepturile omului, egalitate de sanse, culte si minoritati a
transmis aviz negativ.. - — . . _ e mmeem mee e e

Dezbaterile asupra proiectului de lege au avut loc atit la sediul Senatului, cét si
prin mijloace electronice in sedinta comisiei din data de 14.09.2021.

In urma dezbaterilor, membrii Comisiei pentru sinitate au hotirat, cu majoritate
de voturi, sa propund plenului Senatului respingerea acestei ordonante de urgenta. Prin
urmare, Comisia transmite plenului Senatului, un raport de admitere asupra
Proiectului de lege privind respingerea Ordonantei de urgentd a Guvernului
nr.54/2020 pentru modificarea si completarea art.230 si 349 din Legea nr.95/2006
privind reforma in domeniul sdandtdtii, ca amendamente admise si respinse .

Comisia pentru sandtate publicd supune spre dezbatere si adoptare, plenului
Senatului, raportul de admitere asupra Proiectului de lege privind respingerea
Ordonantei de urgengd a Guvernului nr.54/2020 pentru modificarea si completarea
art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sdndtdtii, cu
amendamente admise previzute in Anexa nr.1 si amendamente respinse
prevazute in Anexa nr. 2, care face parte integranta din prezentul raport.

in raport cu obiectul de reglementare, Proiectul de lege privind respingerea
Ordonantei de urgentd a Guvernului nr.54/2020, pentru modificarea si completarea
art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sdndtdtii, face
parte din categoria legilor ordinare si urmeaza sa fie supus votului Senatului
impreund cu raportul de admitere cu amendamente admise si amendamente
respinse, cu respectarea prevederilor in conformitate cu prevederile art.76 alin. {2) din
Constitutie.

Potrivit art.75 alin.(1)} din Constitutia Romaniei, republicata, si ale art.92 alin.(7)}
pct.1 din Regulamentul Senatului, republicat, cu modificirile ulterioare, Senatul este

prima Camera sesizata.

Pregedinte, Secretar,

Senator Prof. univ. dr. Adrian Streinu-Cercel Aehator LdszIé Attila



Anexa nr.1 la raportul Nr.XXXII/306/14.09.2021

Amendamente admise la

Proiectul de lege privind aprobarea Ordonantei de urgenti a Guvernului nr.54/2021 pentru modificarea si completarea
art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii(L244/2021)

Nr.crt.

Text proiect de lege

Amendamente admise

Observatii

Titlul legii
.Lege privind aprobarea Ordonantei de
urgenta nr.54/2021 pentru modificarea si

completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii”

Titlul legii

,Lege privind respingerea Ordonantei de
urgenta nr.54/2021 pentru modificarea si
completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii”

Amendament de tehnici
legislativa( in vederea
respingerii OUG nr.54/2021)

|

Articol unic - Se aproba Ordonanta de urgenta
nr.54/2021 pentru modificarea si completarea
art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind
reforma in domeniul sanatatii

Articol unic - Se respinge Ordonanta de
urgenta nr.54/2021 pentru modificarea si
completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii

Amendament de te:hnicé
legislativa( in vederea
respingerii OUG nr|54/2021)

{




Anexa nr.2 la raportul Nr.XXXH/306/ 14.09.2021

Amendamente respinse la

Proiectul de lege privind aprobarea Ordonantei de urgenti a Guvernului nr.54/2021 pentru modificarea si completarea
art.230 si 349 din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii (L244/2021)

Nr. Legeanr.95/2006 privind Proiect de lege privind aprobarea Amendamente respinse Motivare/Obs
crt | reformain domeniul sanatatii Ordonantei de urgenta a Guvernului
nr.54/2021 pentru modificarea si
completarea art.230 si 349 din Legea
nr.95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii
1 Art.230 1.La articolul 230, alineatele (21) si| 1. La articolul 230, alineatele (2')
(22) se modifica si vor avea urmitorul | si (22) se modifica si vor avea
cuprins: urmatorul cuprins: i
(21) Asiguratii care opteazid si|,(21) In situatia in care asiguratii | (21) In situatia in care asiguratii Introducerea
beneficieze de unele servicii | opteazad sd beneficieze de unele servicii | opteazd sd beneficieze de unele | contributiei

medicale acordate de furnizorii
privati care incheie contracte cu
casele de asigurari de sanitate, in
regim de spitalizare continug,
ambulatoriu clinic de-specialitate
st ambulatoriu paraclinic, pot plaiti
o contributie personala pentru a
acoperi diferenta dintre tarifele
serviciilor medicale acordate de
furnizorii privati si tarifele
suportate din bugetul Fondului
national unic de asigurari
sociale de sdnaitate decontate de
casele de asiguradri de sanitate.

medicale la furnizorii privati care
incheie contracte cu casele de asigurari
de sdndtate, In regim de spitalizare
continua, ambulatoriu clinic de
specialitate si ambulatoriu paraclinic de
specialitate, respectivii furnizori pot
solicita acestor asigurati, pe baza
consimtidmantului prealabil exprimat
in scris, o contributie personala
pentru a acoperi diferenta dintre
tariful practicat de furnizor pentru
rezolvarea cazului sau, dupid caz,
tarifele serviciilor medicale acordate
si tarifele corespondente suportate

servicii medicale la furnizorii publici
sau privati care incheie contracte cu
casele de asigurdri de sanatate, in
regim de spitalizare continug,
ambulatoriu clinic de specialitate si
ambulatoriu paraclinic de
specialitate, a cdror valoare este
mai mare decit cea acoperita de
Fondul national unic de asigurari
sociale de sanatate, respectivii
furnizori  pot  solicita  acestor
asigurati, pe baza consimtdmantului
prealabil exprimat 1in scris, o
contributie personala pentru a

personale platita de

pacienti doar
pentru spitalele
private , nu si
pentru cele publice
discrimineaza

unitdtile  sanitare
publice care

deconteazd aceleasi
sérvicii la un tarif
care poate fi real,
situatie iIn care
cc;plata nu se
ju]stiﬁcé, sau la un




(22) Contribugia personald pentru
fiecare categorie de serviciu
medical prevazuta la alin. (21) este
afisata pe pagina de internet a
furnizorilor privati de servicii
medicale si se plateste de catre
asigurati, In mod direct sau printr-
o asigurare incheiata in baza unui
contract cu o societate de
asigurari.i.

din bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sanatate, astfel
cum va fi stabiliti aceasti diferenti
prin Contractul-cadru, potrivit alin.

(23).

(22) Contributia personala pentru
fiecare categorie de serviciu medical
prevazuta la alin. (2!} este afisata pe
pagina de internet si la sediul
furnizorilor privati de servicii
medicale si se plateste de catre
asiguragi, in mod direct sau printr-o
asigurare incheiata in baza unui contract
cu o societate de asigurari.”

acoperi diferenfa dintre tariful
practicat de furnizor  pentru
rezolvarea cazului sau, dupd caz,
tarifele serviciilor medicale acordate
si tarifele corespondente suportate
din bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sanatate, astfel
cum va fi stabilitdi aceasta diferenta
prin contractul-cadru, potrivit alin.
29

(22) Contributia personald pentru
fiecare categorie de serviciu medical
prevazutd la alin (2!} nu poate fi
mare de 30% din tarifele
corespondente  suportate din
bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sadnatate.
Aceastd contributie este afisatd pe
pagina de internet si la sediul
furnizorilor publici sau privati de
servicii medicale, mentiondndu-se si
valoarea serviciului decontati din
bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sandtate si se
plateste de catre asigurati, in mod
direct sau  printr-o  asigurare
incheiatd in baza unui contract cu o
societate de asigurari.

Autor: Leonard Azamfirei - Senator
PSD

tarif subevaluat,
situagie care, prin
aceste costuri, duce
la o subfinantare
cronica a sistemului
public de sanatate

Introducerea
contribufiei
personale  platita
doar pentru
spitalele private, nu
si  pentru cele
publice

discrimineaza

pacientii, mai ales
pe cei cu venituri
mici, acegtia fiind

obligati sd
plateasca

suplimentar pentru
acelasi serviciu
medical pe care
altfel l-ar putea
obtine In  baza
contributiei

obligatorii la
asigurdrile de
sanatate.

Impunerea unei

limite maxime a
contributiei(coplate
i)! permite evitarea
unor cresteri

b
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nejustificate,

suportate de
pacienti

Respins cu
unanimitate de

voturi de membrii
Comisiei

2. La articolul 230, dupi alineatul (25)
se introduce un alineat nou, alin.(26),
cu urmatorul cuprins:

»(26) Prin exceptie de la prevederile
alin. (2°), prevederile alin. (21} - (23)
referitoare la contributia personald pe
care o pot plati asiguratii care opteaza sa
beneficieze de unele servicii medicale
acordate de furnizorii privati care
incheie contracte cu casele de asigurari
de sanatate, in ambulatoriu clinic de
specialitate si ambulatoriu paraclinic de
specialitate, se aplicd dupa 60 de zile de
la data intrarii in vigoare a legii
bugetului de stat pe anul 2022.

2. La articolul 230, dupa alineatul
(25) se introduce un nou alineat,
alineatul (2¢), cu urmatorul
cuprins:

(26) Prin exceptie de la prevederile
alin (25), prevederile alin. (21) - (23)
referitoare la contributia personala
pe care o pot plati asiguratii care
opteaza sa beneficieze de unele

servicii medicale acordate de
furnizorii publici sau privati care
incheie contracte cu casele de

asigurari de sanatate, in ambulatoriu
clinic de specialitate si ambulatoriu
paraclinic de specialitate, se aplica
dupd 60 de zile de la data intrarii in
vigoare a legii bugetului de stat pe
anul 2022.

Autor: Leonard Azamfirei - Senator
PSD

Pentru
armonizarea
prevederilor de mai
Sus.

Respins cu
unanimitate de
voturi de membrii
Comisiei




