EXPUNERE DE MOTIVE

Sectiunea 1: Titlul proiectului de act normativ

LEGE pentru modificarea si completarea Legii nr. 95 din 14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul siniititii

si a Legii drepturilor pacientolui nr. 46 din 21 ianuarie 2003

Sectiunea a 2-a: Motivul emiterii actului normativ

1. Descrierea
situatiei actuale

Decretul nr. 770/1966 pentru reglementarea Intreruperii cursului sarcinii, cate a fost in vigoare
timp de 23 de ani, a avut consecinte dramatice asupra societitii, cauzind moartea a
aproximativ 10.000 de femei care au incercat si-gi induci avortul in conditii nesigure. Din
nefericire, sin#itatea sexunald gi reproductivd a femeilor din Roménia este incid umbriti de
pericada comunisti. Desi infreruperile de sarcind nu mai sunt pedepsite penal, accesul la
proceduri sigure de Intrerupere a sarcinii este Tngreunat de diferiti factori.

Dreptul femeilor de a decide daci doresc san nu s aibi copii trebuie sé fie garantat, ori in
acest moment cercetirile realizate de organizatii neguvernamentale aratd ¢ accesul la aceasti
procedurd este departe de a fi garantat - fie ci vorbim de refuzul managerilor de spitale ¢ al
medicilor de a efectna Intreruperile de sarcind, de costurile importante ale acesteia san de
abuzurile fizice san emotionale suferite de femeile care Indriznesc s3 aleagd si nu pistreze o
sarcing.

2. Schimbiri
preconizate

Prezentul proiect are In vedere garantarea dreptului la avort in conditii de siguranti. Potrivit
Curtii Europene a Drepturilor Omului, ,,Odati ce legiuitorul decide si permiti avortul, cadrul

legal nu trebuie si fie structurat Intr-un mod care s limiteze posibilitatile reale de a-I obtine.”™

1. Obiectia de constiinti in domeniul medical

fn momentul de fats, refuzul acordarii serviciilor medicale este reglementat de Codul de
deontologie medicald, aprebat prin Hotirirea Adunirii Generale Nationale a Colegiului
Medicilor din Roménia nr. 3/04.11.2016, publicatid in Monitorul Oficial, Partea I nr. 981
din 07.12.2016.

»Art. 34 - Refuzul acordirii serviciilor medicale

(1) Refuzul acorddrii asistentei medicale poate avea loc strict in condifiile legii sau dacd prin
solicitarea formulatd persoana in cauzd Ii cere medicului acte de naturd a-i stivbi
independenta profesionald, a-i afecta imaginea sau valorile morale ori solicitarea nu este
conformd cu principiile fitndamentale ale exercitdrii profesiei de medic, cu scopul §i rolul
social al profesiei medicale.

! Bysiac v. Poland 5410/03 para. 116 ,,0nce the legislature decides to allow abortion, it must not structure its legal
framework in a way which would limit real possibilities to obtain it”.




(2) In toate cazurile, medicul i va explica persoanei respective motivele care au stat la baza
refuzului sdu, se va asigura cd prin refuzul acorddrii serviciilor medicale viafa sau sdnditatea
persoanei in cauzd nu este pusd in pericol si, in mdsura in care refuzul este bazat pe
incdlcarea convingerilor sale morale, va indruma persoana in cauzd spre un alt coleg sau o
aitd unitate medicald.”

Prin Rezolutia 1763 (2010) — “Dreptul la obiectia de congtiintdl in Ingrijirea medicali legald”,
Adunarea Parlamentari a Consiliului Europei , subliniazéd necesitatea gfirmdrii dreptului de
obiectie de congtiintd impreund cu responsabilitaten statului de a se asigura ed pacientii au
acees la ingrijirea medicalii legald in timp util. Adunarea este ingrijoratd de faptul cd
utilizarea nereglemeniatd a obiectiei de congtiingd le poate afecta in mod disproportionat
femeile, in special pe cele cu venituri mici sau care trdiesc in zonele rurale.”

Precum este reiterat si in Rezolutia precedent mentionats, statele membre au obligatia de a
asigura accesul la ingrijiri medicale legale si de a proteja dreptul la sandtate, precum i
obligatia de a asigura respectarea dreptului la libertatea de gindire, constiinta si religie al
furnizorilor de servicii medicale.

De asemenea, Declaratia Comisiei din 1994 privind Cadrul Etic pentru Asistenta Medicald de
Obstetrici-ginecologie prevede ci: ,,Dacd un medic nu poate sau nu vrea sd acorde serviciile

medicale cerute din motive nemedicale, ar trebui 58 depund orice efort pentru a da o trimitere
corespunzdtoare.”

Tn practics, potrivit unei investigatii realizate de Jurnalul Decretului, ,,Existd judete in
Raménia in carve nict spitalele municipale, vici unitatea judefeand nu fac avorturi la cerere.
Un astfel de caz este judeful Neamt, unde tn ultimii anii (2017- iunie 2021) cele patru spitalele
publice cu sectii de obstetricd-ginecologie investigate au raportat 0 avorturi la cerere. In tot
acest timp in clinicele private din judet s-au ficut aproape 2.000 de intreruperi la cerere,
potrivit datelor obtinute de Jurnalul Decretului de ln INSP™* Aceeasi investigatie arati c3, din
cele 116 unititi medicale publice investigate — spitale judetene, spitale municipale g1
maternititi — 34 dintre acestea nu oferd servicii de Intrerupere voluntard a sarcinii, unele dintre
acestea de mai bine de 10 ani.?

Astfel, pentru efectuarea unei intreruperi de sarcind la cerere, femeile sunt indrumate spre
clinici private, unde costul acestei proceduri poate fi si de 7 ori mai mare, comparativ cu
preturile unitdfilor medicale din sistemul public pentru aceeagi proceduri.

Diferite studii efectuate in tiri precum Polonia aratd ¢ invocarea obiectiei de congtiinta in
unititile medicale publice, in paralel cu oferirea, contra—cost, a aceloragi servicii Tn clinicile
private, este o practicd frecventi.*

2 Diana Oncioiu, Diana Mesegan, Octavian Coman, Vlad Stoicescu, La noi ¢ o cutumi (2021)
https://furnaluldecretiutui.ro/la-noi-e-o-cutuma

% jhid.

4 Fatindes A, Alves Duarte G, Duarte Osis MJ. Conscientious objection or fear of social stigma and unawareness of
ethical obligations. Infernational Journal of Gynecology & Obstetrics 123 (2013) 1 S57.




Prezenta propunere legislativii vizeaza limitarea invocirii obiectiei de congtiinti acesteia
pentru refuzul unei proceduri medicale, in cazul In care medicii efectueazi procedura in
cauzd in unititile medicale din sectorul privat, cu exceptia situatiei In care acesta nu
dispune in unititile medicale din sistemul de séindtate public de resursele necesare pentru a

efectua procedura solicitati.
Asigurarea, In componenta corpului medical al spitalelor judetene $i municipale a cel putin un

medic care efectueazi infreruperi de sarcini la cerere este, de asemenea, esentiali pentru
accesul femeilor la acest drept.

Informarea corespunzitoare cu privire la procedurile de intrerupere de sarcind

Dreptul la informare este previzut la art. 27, alin. (1) din Legea drepturilor pacientului nr. 46
din 21 ianuarie 2003, cu medificirile si completirile ulterioare. Pentru asigurarea respectirii
acestui drept, precum §i pentru informarea populatiei din surse sigure, propunem ca Ministerul
Stndtitii s elaboreze o platformi online care si includd informatii cu privire la metode de
planificare familiald, metode contraceptive i proceduri de Intrerupere a sarcinii.

De asemenea, art, 7, lit. ) din Legea 95/2006 prevede cii, unul dintre principiile care stau la
baza asistentel de sindtate publicd este: ,,decizii bazate pe cele mai bune dovezi stiintifice
existente la momentul respectiv (sindtate publica bazatd pe dovezi)”. In acest sens, propunerea
legislativi prevede interzicerea diseminfirii sau transmiterea unor indicatii nefondate din punct
de vedere stiintific cu privire la caracteristicile sau consecintele medicale ale unui avort, prin
orice mijloace, inclusiv online, cu scopul de a induce In eroare si & descuraja intreruperea

cursului unei sarcini.

Decontarea procedurii de intrerupere a sarcinii, in anumite cazuri

Deoarece costul procedurii de intrerupere a sarcinii este deseori prea ridicat pentru paciente,
prezenta propunere legislativd prevede suportarca contravalorii procedurii de intrerupere a
sarcinii la cerere, din bugetul Fondului national unic de asigurdiri sociale de sindtate, in

urmitoarele situatii:

- sarcina a survenit in urma unui raport sexual, cu privire la care s-a introdus o plingere penald
pentrn sivérgirea unei infractiunii contra libertatii si integrititii sexuale previzute de Codul
penal;

- persoana solicitantd a procedurii nu & Tmplinit virsta de 18 ani;

- persoana solicitanti a procedurii de intrerupere sarcind nu realizeazi venituri sau primeste
beneficii de asisten{d sociald si/sau, dupd caz, servicii sociale, in conformitate cu prevederile
Legii nr. 292/2011 a asistentei sociale.

3. Alte informatii

Nu este cazul.




Sectiunea a 3-a: Impactul socioeconomic al proiectului de act normativ

Impact Propunerea de act normativ nu se referd la acest subiect
macroeconomic

Impactul  asupra | Propunerea de act normativ nu se referd la acest subiect
mediului
concurential sl
domeniului
ajutoareler de stat

Impactul asupra | Propunerea de act normativ nu se referd la acest subiect
mediulai de afaceri

Impactul asupra | Propunerea de act normativ nu se refers la acest subiect
sarcinilor
administrative

Impactul asupra | Propunerea de act normativ nu se referd 1a acest subiect
intreprinderilor
medii si mijlocii

Impactul social Adoptarea prevederilor acestei propuneri legislative ar avea un impact social pozitiv
asupra populatiei, prin asigurarea sinétitii sexuale §i reproductive.

Impactul asupra | Propunerea de act normativ nu se referd la acest subiect
mediului

Sectiunea a 4-a: Impactul financiar asupra bugetului general consolidat, atit pe termen scurt, pentru
anul curent, ¢iit si pe termen lung (pe 5 ani)

Sectiunea a 5-a: Efectele proiectului de act normativ asupra legislatiei in vigoare

Acte normative in vigoare ce vor fi modificate sau abrogate, ca urmare a intririi in
vigoare a propunerii de act normativ:

e Lepea nr. 95 din 14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul sinititii,
republicati, cu modificiirile si completirile nlterioare

o Legea drepturilor pacientuluni nr. 46 din 21 ianuarie 2003, cu modificirile si
completédrile ulterioare
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Lista sustinatorilor propunerii legislative pentru modificarea si completarea Legii nr. 95 din
14 aprilie 2006 privind reforma tn domeniul séin:ititii si a Legii drepturilor pacientului nr. 46 din
21 ianuarie 2003
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Lista swstimitorilor propamerii legislative peatra modificarea i completarex Legii ar. 95 din
14 aprilie 2008 privind reforma in domeainl sindtdiii ¢ & Legil drepruriler paciestului ar. 46 din

21 fanuarie 2003
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Lista sustinatorilor propunerii legislative pentru modificarea si completarea Legii nr. 95 din
14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul sinétéitii si a Legii drepturilor pacientului nr. 46 din

21 ianuarie 2003
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Lista sustinitorilor prepunerii legislative pentru modificarea si completarea Legii nr. 95 din
14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul sdnitatii si a Legii drepturilor pacientului nr, 46 din
21 ianuarie 2003

Nr. DEPUTAT/SENATOR SEMNATURA PARTID

crt.

1 Toda Daniel-Liviu < NEAFILIAT




Lista sustinitorilor propunerii legislative pentru modificarea si completarea Legii nr. 95 din
14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul séiniititii si a Legii drepturilor pacientului nr. 46 din

21 ianuarie 2003
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