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Parlamentul Romaéniei
Camera Deputatilor

Comisia pentru sanatate si familie Nr. 28/ 132 /5 mai 2010

RAPORT DE INLOCUIRE
asupra proiectului de Lege privind aprobarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.104/2009 pentru modificarea
si completarea Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii

In temeiul art.70 din Regulamentul Camerei Deputatilor, republicat, proiectul de Lege privind aprobarea
Ordonantei de urgentad a Guvernului nr.104/2009 pentru modificarea si completarea Legii nr.95/2006 privind
reforma in domeniul sanatatii a fost retrimis Comisiei pentru sandtate si familie, in vederea intocmirii unui nou raport, cu

adresa nr. PLx 680 din 18 martie 2010.

La intocmirea raportului, Comisia a avut in vedere avizul Consiliului Legislativ nr.120/2.10.2009, avizul

Comisieil juridice, de disciplind §i imunitati nr.Pl-x 680/2009, avizul Comisiei pentru buget, finante si banci



nr.705/17.02.2010, punctul de vedere al Consiliului Concurentei nr.8166/16.12.2009, precum si punctul de vedere al
Ministerului Sanatatii nr.1667/22.02.2010.

Comisia pentru sandtate si familie a rediscutat proiectul in sedinta din data de 4 mai 2010. Au fost prezenti 18
deputati din totalul de 18 membri ai comisiei si in urma dezbaterilor au hotarat, cu 7 voturi pentru , 3 impotriva si 1

abtinere, intocmirea unui raport de inlocuire asupra proiectului de lege, cu amendamente.

La dezbateri a participat, in conformitate cu prevederile art. 55 din Regulamentul Camerei Deputatilor,
republicat, domnul Cristian Anton Irimie — secretar de stat, Ministerul Sanatatii si si dl.Nicolae Lucian Dutd, presedintele

Casei Nationale de Asigurari de Sanatate.

In raport de obiectul si continutul siu, proiectul de lege face parte din categoria legilor organice in conformitate

cu prevederile articolului 76 alin. (1) din Constitutia Romaniei, republicata.

Proiectul de lege, potrivit art.75 din Constitutia Romaniei, republicatd si art.92 alin.(9) din Regulamentul

Camerei Deputatilor, republicat, este de competenta decizionala a Camerei Deputatilor.

In urma dezbaterilor, Comisia pentru sanitate si familie propune adoptarea proiectului de lege cu

amendamente, dupd cum urmeaza:



I. AMENDAMENTE ADMISE

Nr. Text propus de Comisie Motivarea
Text ordonanta Text Senat . amendamentelor
crt. ’ (autorul amendamentului)
propuse
1. Titlul Legii nemodificat.
Lege privind aprobarea
Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr.104/2009 pentru
modificarea si completarea Legii
nr.95/2006 privind reforma 1in
domeniul sanatatii
2. Articol unic. — Se aproba | Articol unic. — Se aproba

Ordonanta de  urgentd a
Guvernului  nr.104 din 30
septembrie 2009 pentru
modificarea si completarea Legii
nr.95/2006 privind reforma 1in
domeniul sanatatii, publicatd in
Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea I, nr.669 din 7 octombrie
2009, cu urmatoarele modificari:

Ordonanta de urgentd a
Guvernului nr.104 din 30
septembrie 2009 pentru
modificarea §i  completarea
Legii  nr.95/2006  privind
reforma in domeniul sanatatii,
publicatd in Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea I, nr.669
din 7 octombrie 2009, cu
urmatoarele  modificari i
completari:




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

Titlul ordonantei

Ordonanta de urgentd pentru
modificarea §i  completarea
Legii  nr.95/2006  privind
reforma Tn domeniul sanatatii

nemodificat

nemodificat

Artl. — Legea nr.95/2006
privind reforma in domeniul
sanatatii, publicatd Tn Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I,
nr.372 din 28 aprilie 2006, cu
modificarile i completarile
ulterioare, se modifica si se
completeaza dupa cum
urmeaza:

nemodificat

nemodificat

1.Dupa articolul 17 se introduce
un nou articol, articolul 17", cu
urmatorul cuprins:

"Art.17'.- (1) Directiile de
sanatate publica judetene si a
municipiului  Bucuresti  sunt

nemodificat




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

conduse de un director
coordonator, care este ajutat de
directori coordonatori adjuncti.

(2) Persoanele care ocupa
functii dintre cele prevazute la
alin. (1) sunt numite prin act
administrativ = al  ministrului
sanatatii, in urma evaludrii
cunostintelor i abilitatilor
manageriale, Tn conditiile legii.

(3) Functiile prevazute la alin.
(1) se exercitd 1n baza unui
contract de  management
incheiat cu ministrul sanatatii,
pe o perioadd de maximum 4
ani.

(4) Functiile de director
coordonator si director
coordonator  adjunct  sunt
incompatibile cu:

a) exercitarea oricaror altor
functii remunerate,




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

neremunerate sau/si
indemnizate, cu  exceptia
functiilor sau activitatilor 1in
domeniul didactic, al cercetarii
stiintifice, al creatiei literar-
artistice si in domeniul medical,
desfasurate in afara
programului normal de lucru si
care nu au legdtura cu functia
detinuta;

b) exercitarea oricdrei activitati
sau oricarel alte functii de
conducere, inclusiv cele
neremunerate;

c) exercitarea oricarei functii in
cadrul organizatiilor sindicale
sau patronale de profil.

(5) Constituie conflict de
interese detinerea de catre
directorul  coordonator  sau
directorul coordonator adjunct
de parti sociale, actiuni sau
interese la societati comerciale
ori organizatii
nonguvernamentale care




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

stabilesc relatii comerciale cu
directia de sdnatate publica la
care persoana in cauza exercita
functia de director coordonator
sau director coordonator
adjunct.

(6) Prevederile alin. (5) se
aplica si in cazul in care partile
sociale, actiunile sau interesele
sunt detinute de catre rudele ori
afinii pana la gradul al IV-lea al
directorului coordonator sau ai
directorului coordonator
adjunct.

(7) Daca directorul coordonator
sau directorul  coordonator
adjunct se afld in stare de
incompatibilitate sau in conflict
de interese, acesta este obligat
sda 1Inlature  motivele de
incompatibilitate ori de conflict
de interese in termen de 30 de
zile de la aparitia acestora. In
caz contrar, contractul de




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

management este reziliat de
plin drept, iar Ministerul
Sanatatii poate cere persoanelor
in cauza despagubiri, conform
clauzelor  contractului  de
management."

2. La articolul 246, dupa
alineatul (1) se introduc doua
noi alineate, alineatele (1') si
(1), cu urmitorul cuprins:

"(1') Se autorizeazi Casa
Nationalda de Asigurari de
Sandtate i casele de asigurdri
de  sandtate sd  incheie
angajamente legale
suplimentare in anul 2009, in
limita sumei totale de 2.800
milioane lei, pentru servicii
medicale si medicamente, cu
termen de platd n anul 2010, in
conditiile stabilite prin
Contractul-cadru privind
conditiile acorddrii asistentei

nemodificat




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

medicale in cadrul sistemului
de asigurari sociale de sanatate.

(1) Se autorizeazi Casa
Nationald de Asigurdri de
Sandtate sa introduca in anexele
si bugetul Fondului national
unic de asigurari sociale de
sanatate detalierea pe programe
a creditelor de angajament
suplimentare prevazute la alin.
(1") si si comunice Ministerului
Finantelor Publice modificérile
introduse."

3. La articolul 270 alineatul 1,
dupa litera v, se introduce o
noua litera, litera X), cu
urmatorul cuprins:

"x) Organizeaza evidenta pe
platitori, persoane juridice, a
contributiilor prevazute la art.
363" alin. (1) si (2), pentru
finantarea unor cheltuieli pentru
sanatate, si urmareste
declararea, constatarea,

nemodificat

10




Motivarea

Nr. Text ordonanta Text Senat Text propus de C0m1s1e. amendamentelor
crt. ’ (autorul amendamentului)
propuse
controlul sl solutionarea
contestatiilor."
8. | 4. Articolul 362 se modifica si | 1. La articolul I punctul 4, 1. La articolul I punctul 4,
va avea urmatorul cuprins: partea introductiva a | articolul 362 litera b) se
articolului 362 va avea | modifica si va avea urmatorul
urmatorul cuprins: cuprins:
"Art. 362.- Veniturile prevazute | ,,Art.362.- Veniturile prevazute | "Art. 362.- Veniturile prevazute
la art. 361 si 363", gestionate de | la  art.361, gestionate  de | la art. 361 si 363", gestionate de
Ministerul ~ Sanatatii,  sunt | Ministerul Sanatatii, sunt folosite | Ministerul =~ Sdnatatii,  sunt
folosite pentru: pentru:” folosite pentru: Aceste activitati
a) investitii In infrastructura b) finantarea  programelor | reprezintd o necesitate §i
si dotari in sistemul sanitar nationale de sdndtate ale|o  prioritate  pentru
public; CNAS;" asigurarea unei bune
b) finantarea  programelor stairi de sandtate a
nationale de sanatate; 2. La articolul I punctul 4, | populatiei.

) rezerva Ministerului
Sanatatii  pentru  situatii
speciale;

d) sume alocate prin transfer in
bugetul Fondului national unic
de asigurari sociale de sdnatate
pentru medicamente de care
beneficiaza asiguratii in
tratamentul ambulatoriu, cu sau

articolul 362 literele a) si c )
se abroga.

nemodificat

11




Motivarea

Nr. Text ordonanta Text Senat Text propus de C0m1s1e. amendamentelor
crt. ’ (autorul amendamentului)
propuse

fara contributie personald, pe

bazd de prescriptie medicald, in

sistemul de asigurdri sociale de Autor:Comisia pentru sandtate

sanatate; si familie .

e) alte destinatii prevazute la

art. 93 alin. (1), art. 93 alin. (5)

si art. 93 alin. (5") din prezenta

lege."
9. |5. Dupa articolul 363 se|2. La articolul I punctul 5, | Se elimina.

introduce un nou articol,

. 1 o
articolul 363", cu urmatorul
cuprins:

"Art.363'.~(1) Pentru finantarea

unor cheltuieli de sanatate,
detindtorii  autorizatiilor de
punere pe piata a
medicamentelor, pentru
medicamentele  incluse  1n
programele nationale de

sandtate, pentru medicamentele
de care beneficiaza asiguratii in
tratamentul ambulatoriu, cu sau
fara contributie personald, pe
baza de prescriptie medicald, in

articolul 363" se abroga.

12




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

sistemul de asigurari sociale de

sandtate, si pentru
medicamentele de care
beneficiaza asiguratii in
tratamentul  spitalicesc, care
realizeaza incasari din
comercializarea in Romania a
medicamentelor respective,

participd, dupa deducerea taxei
pe valoarea adaugati, cu o
contributie  trimestriala  din
valoarea  acestor  incasari,
stabilita in functie de volumul
vanzarilor, conform  grilei
privind contributia trimestriala
datoratd  pentru  veniturile
obtinute, prevazuta in anexa nr.
14.

(2) In cazul in care detinitorii
de autorizatii de punere pe piata
a medicamentelor respective nu
desfasoara in Romania activitati
de comercializare a acestora,

contributia este datoratd de
persoanele juridice care

13




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

realizeaza incasari din
comercializarea in Roméania a
medicamentelor, ca urmare a
obtinerii dreptului de
comercializare direct de la
detinatorul  autorizatiet  de
punere pe piata a
medicamentelor, respectiv de la
persoana care a primit de la
detindtorul  autorizatiei  de
punere pe piata, direct sau
indirect, dreptul de a transmite
catre terti dreptul de
comercializare a
medicamentelor Tn Romania.

3) Veniturile realizate din
sumele incasate potrivit alin.
(1) constituie venituri proprii
ale Ministerului Sanatatii si se
datoreaza 1Incepand cu data
intrarii in vigoare a prezentului
act normativ."

14




Motivarea

Nr. Text ordonanta Text Senat Text propus de C0m1s1e. amendamentelor
crt. ’ (autorul amendamentului)

propuse
10. 3. La articolul I punctul 6,|3. La articolul I, punctul 6

6. La articolul 365, dupa
alineatul (1) se introduc trei noi
alineate, alineatele (1')-(1°), cu
urmatorul cuprins:

"(1') Contributia previzuti la
art. 363" se vireaza trimestrial,
pana la data de 25 a lunii
urmatoare trimestrului in care a
avut loc livrarea
medicamentelor, intr-un cont
special, deschis la Trezoreria
Statului pe numele Ministerului
Sanatatii.

1% Persoanele  juridice
prevazute la art. 363" alin. (1)
care nu isi Indeplinesc
obligatia de plata pierd
dreptul la decontarea din
Fondul national unic de
asigurari sociale de sanatate a

articolul 365 se abroga.

articolul 365 alineatul (11) se
modifica si va avea urmatorul
cuprins:

"(1') Contributia previzuti la
art. 363" se vireaza trimestrial,
in termen de 30 de zile de la
data la care a fost stabilit
cuantumul acesteia 1Intr-un
cont special, deschis la
Trezoreria Statului pe numele
Ministerului Sanatatii.

4. La articolul I, punctul 6
articolul 365 alineatul (12) se
abroga.

Pentru a preciza, cu
claritate, modalitatea
prin care aceste sume se
vircazd 1n  bugetul
Ministerului Sanatatii.

Aceste persoane juridice
nu se afla in relati
contractuale cu Casa
Nationald de Asigurari
de Sanatate.

15




Nr.
crt.

Text ordonanta

Text Senat

Text propus de Comisie
(autorul amendamentului)

Motivarea
amendamentelor
propuse

contravalorii medicamentelor
comercializate 1n  cadrul
programelor nationale de
sanatate, pentru
medicamentele de care
beneficiaza  asiguratii in
tratamentul ambulatoriu, cu
sau fara contributie
personala, pe baza de
prescriptie  medicala, 1in
tratamentul ambulatoriu, in
sistemul de asigurari sociale
de sanatate, precum si pentru
medicamentele de care
beneficiazd  asiguratii in
tratamentul spitalicesc.

(1°) Pentru neplata la scadenti a
contributiilor prevazute la art.
363" se calculeazd si se
datoreaza accesorii in conditiile
Ordonantei  Guvernului  nr.
92/2003, republicata, cu
modificarile s1  completarile
ulterioare."

Nemodificat

16




Motivarea

Nr. Text ordonanta Text Senat Text propus de C0m1s1e. amendamentelor
crt. ’ (autorul amendamentului)
propuse
Autor: Comisia pentru sanatate
si  familie si  Ministerul
Sanatatii.
11. | 7. La articolul 366, alineatul (1) | 4. La articolul I punctul 7, | Se elimina.
se modifica si va avea | articolul 366 se abroga.
urmatorul cuprins:
"Art.366.- (1) Veniturilor si
cheltuielilor prevazute la art.
361, 362 si 363" 1i se aplicd
prevederile  referitoare  la
bugetele de venituri si cheltuieli
ale unor activitati, instituite prin
Legea nr. 500/2002 privind
finantele publice, cu
modificarile ulterioare."
12. |8 Dupa anexa nr. 13 se|S. La articolul I punctul 8, | Se elimina.

introduce o noua anexa, anexa
nr. 14, avand cuprinsul prevazut
in anexa care face parte
integranta din prezenta
ordonanta de urgenta.

anexa nr.14 se abroga.

17




Motivarea

Nr. Text ordonanta Text Senat Text propus de C0m1s1e. amendamentelor
crt. ’ (autorul amendamentului)
propuse
13. | Art. II- In termen de 15 zile de | 6. Articolul II se abroga. 5. Articolul IT se modifica si | Termenul prevazut de
la data intrarii In vigoare a va avea urmatorul cuprins: ordonanta este depasit.
prezentei ordonante de urgenta, Art. II- in termen de 30 zile | Pentru respectarea
Ministerul Sanatatii si Casa de la data intrarii in vigoare a | normelor de tehnica
Nationala de Asigurari de legii de aprobare a prezentei | legislativa..
Sandtate vor elabora norme de ordonante de urgenta,
aplicare, care se aproba prin Ministerul Sanatatii si Casa
ordin comun al ministrului Nationala de Asigurari de
sanatatii st al presedintelui Sanatate vor elabora norme de
Casei Nationale de Asigurari de aplicare, care se aproba prin
Sanatate. ordin comun al ministrului
sanatatii s1 al presedintelui
Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate.
Autor: Comisia pentru sanatate
si  familie si  Ministerul
Sanatatii.
14. | Anexa nemodificat.

Text ordonantd de urgenta
(care face parte integranta
din prezentul raport)

18




ANEXA
(Anexa nr.14 la Legea nr.95/2006)

Grila privind contributia trimestriala datorata pentru veniturile obtinute

Total venituri trimestriale (mii lei) Contributie (%din total venituri)
>75.000 11
50.001-75.000 10

25.001-50.000

12.501-25.000

1.250-6.250

9
8
6.251-12.500 7
6
5

<1.250

19



II. AMENDAMENTE RESPINSE

In cursul dezbaterilor, Comisia a respins urmatoarele amendamente:

Nr. Text initial Am?ndamentul pro.pus Motivarea amendamentelor Ce.ln.lera <
crt. ’ si autorul acestuia Decizionala
1. | 4. Articolul 362 se modifica si va | Dna. dep. Gratiela Gavrilescu si Camera
avea urmdtorul cuprins: dl.dep.Eugen  Nicolaescu  au Deputatilor

"Art. 362.- Veniturile prevazute la
art. 361 si 363', gestionate de
Ministerul Sadnatatii, sunt folosite
pentru:

a) investitii 1n infrastructura si
dotari 1n sistemul sanitar public;

b) finantarea programelor nationale
de sanatate;

c) rezerva Ministerului Sanatatii
pentru situatii speciale;

d) sume alocate prin transfer in
bugetul Fondului national unic de
asigurdri sociale de sdnatate pentru
medicamente de care beneficiaza
asiguratii in tratamentul
ambulatoriu, cu sau fard contributie

propus reformularea art.362, dupa
cum urmeaza:

"Art. 362. — (1) Veniturile
prevazute la art. 361, gestionate de
Ministerul Sanatatii, sunt folosite
pentru investitii in infrastructurd si
dotari in sistemul sanitar public,
finantarea programelor nationale de
sanatate, pentru rezerva
Ministerului Sanatatii, precum si

pentru finantarea acordarii
asistentei medicale publice de
urgenta.

(2) Veniturile prevazute la art.
363!, gestionate de Ministerul
Sanatatii, sunt folosite pentru
finantarea achizitiei
medicamentelor din programele

nationale de sanatate, pentru sume
alocate prin transfer in bugetul

Argumente pentru sustinere:

Alin. (1) este identic cu art. 362
din Legea nr. 95/2006, in forma
anterioara adoptarii OUG nr.
104/2009 (destinatia taxei pe
viciu).

Alin. (2) consacra obiectivul
instituirii si specializarii
mecanismului  de  claw-back,
respectiv asigurarea unei surse de
finantare  suplimentare  pentru
cheltuielile publice cu
medicamentele (in cazul in care
cheltuielile  bugetate  pentru

20




Nr. Text initial Amfendamentul propus Motivarea amendamentelor Cz.m.lera <
crt. ’ si autorul acestuia Decizionala
personald, pe bazi de prescriptie | Fondului national unic de asigurari | decontarea medicamentelor sunt
medicald, in sistemul de asigurari |Sociale  de  sanatate  pentru | depasite), din fondurile
sociale de sanitate: medicamentele de care beneficiazd | companiilor care comercializeaza
e asiguratii in tratamentul | astfel de  medicamente pe
e)'alte cllestmagu prevazute 1? art. 93 ambulatoriu, cu sau fara contributie | teritoriul Romaniei.
alin. (11), art. 93 alin. (5) si art. 93 personald, pe baza de prescriptie
alin. (57) din prezenta lege." medicala, in sistemul de asigurari
sociale de sanatate, precum si
pentru alte cheltuieli cu
medicamentele, prevazute la art. 93
alin (111), art. 93 alin (5) si art. 93 | Argumente pentru respingere:
alin (5) din prezenta lege. Textul propus de Comisie este
acoperitor si raspunde scopului
pentru care a fost emisd ordonanta
de urgenta.
2. Dl.dep.Horia Cristian a propus Camera
reformularea art.363', dupi cum Deputatilor

"Art.363'.-(1) Pentru finantarea
unor cheltuieli de  sanatate,
detindtorii autorizatiilor de punere
pe piatd a medicamentelor, pentru
medicamentele incluse in
programele nationale de sanatate,
pentru medicamentele de care
beneficiaza asiguratii in tratamentul

urmeaza:

"Art.363'. - (1) Pentru finantarea
unor  cheltuieli de  sanatate,
detindtorii autorizatiilor de punere
pe piatd a medicamentelor, pentru
medicamentele incluse in
programele nationale de sdnatate,
pentru medicamentele de care
beneficiaza asiguratii in tratamentul

Argumente pentru sustinere:

21




Nr.
crt.

Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

ambulatoriu, cu sau fard contributie
personald, pe bazd de prescriptie
medicald, in sistemul de asigurari
sociale de sandtate, si pentru
medicamentele de care beneficiaza
asiguratii in tratamentul spitalicesc,

care realizeazda incasari din
comercializarea 1n Romania a
medicamentelor respective,

participa, dupd deducerea taxei pe
valoarea adaugata, cu o contributie
trimestriald din valoarea acestor
incasari, stabilita in functie de
volumul vanzarilor, conform grilei
privind  contributia  trimestriala
datoratd pentru veniturile obtinute,
prevazuta in anexa nr. 14.

(2) In cazul in care detinitorii de
autorizatii de punere pe piatd a
medicamentelor  respective  nu
desfasoara in Romania activitdti de
comercializare a acestora,
contributia este  datoratd de

ambulatoriu, cu sau fard contributie
personald, pe bazd de prescriptie
medicald, in sistemul de asigurari
sociale de sandtate, si pentru
medicamentele de care beneficiaza
asiguratii in tratamentul spitalicesc,

care realizeaza incasari din
comercializarea 1n Romania a
medicamentelor respective,

participa, dupd deducerea taxei pe
valoarea adaugata, cu o contributie
trimestriald din valoarea acestor
incasari, decontate din FNUASS,
stabilitd in functie de volumul
vanzarilor, pentru fiecare unitate

terapeutica in parte, conform
grilei privind contributia
trimestriala datorata pentru

veniturile obtinute, prevdzuta 1in
anexa nr. 14.

(2) In cazul in care detinitorii de
autorizatii de punere pe piatd a
medicamentelor  respective  nu
desfasoara in Romania activitdti de
comercializare a acestora,
contributia este  datoratd de
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Nr.
crt.

Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

persoanele juridice care realizeaza
incasari din comercializarea 1in
Romania a medicamentelor, ca
urmare a obtinerii dreptului de
comercializare  direct de la
detindtorul autorizatiei de punere
pe piatd a medicamentelor,
respectiv de la persoana care a
primit de la detinatorul autorizatiei
de punere pe piatd, direct sau
indirect, dreptul de a transmite
catre terti dreptul de comercializare
a medicamentelor in Romania.

3) Veniturile realizate din sumele
incasate potrivit alin. (1) constituie
venituri proprii ale Ministerului
Sanatatii si se datoreaza incepand
cu data intrarii in vigoare a
prezentului act normativ."

persoanele juridice care realizeaza
incasari din comercializarea 1in
Romania a medicamentelor, ca
urmare a obtinerii dreptului de
comercializare  direct de la
detindtorul autorizatiei de punere
pe piatd a  medicamentelor,
respectiv de la persoana care a
primit de la detinatorul autorizatiei
de punere pe piatd, direct sau
indirect, dreptul de a transmite
catre terti dreptul de comercializare
a medicamentelor In Romania, dar

numai pentru unitatile
terapeutice decontate din
FNUASS.

(3) Veniturile realizate din sumele
incasate potrivit alin. (1) constituie
veniturt proprii ale Ministerului
Sanatatii si se datoreaza incepand
cu data intrarii 1n vigoare a
prezentului act normativ.
Veniturile se vireaza in totalitate
caitre FNUASS sub forma de
subventii.

Argumente pentru respingere:

Textul ordonantei de urgenta este
acoperitor.
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Nr. Text initial Amfendamentul pr().pus Motivarea amendamentelor Cz.m.lera <
crt. ’ si autorul acestuia Decizionala
3. Dna. dep. Gratiela Gavrilescu si
dl.dep.Eugen Nicolﬁescu au Camera
propus reformularea art.363', dupa Deputatilor

"Art.363'.-(1) Pentru finantarea
unor cheltuiecli de  sanatate,
detindtorii autorizatiilor de punere
pe piatd a medicamentelor, pentru
medicamentele incluse in
programele nationale de sanatate,
pentru medicamentele de care
beneficiaza asiguratii in tratamentul
ambulatoriu, cu sau fard contributie
personald, pe bazd de prescriptie
medicald, in sistemul de asigurari
sociale de sandtate, si1 pentru
medicamentele de care beneficiaza
asiguratii in tratamentul spitalicesc,

care realizeaza incasari din
comercializarea in Romania a
medicamentelor respective,

participa, dupd deducerea taxei pe
valoarea addugatd, cu o contributie
trimestriald din valoarea acestor
incasari, stabilita 1n functie de
volumul vanzarilor, conform grilei

cum urmeaza:

"Art. 363'. - (1) Pentru finantarea
cheltuielilor de sandtate prevazute
la art. 362 alin (2) din prezenta
lege, detinatorii autorizatiilor de
punere pe piatd a medicamentelor si
pentru medicamentele incluse in
programele nationale de sandtate,
pentru medicamentele de care
beneficiaza asiguratii in tratamentul
ambulatoriu, cu sau fard contributie
personald, pe bazd de prescriptie
medicala, in sistemul de asigurari
sociale de sanatate, care realizeaza

incasari din comercializarea 1in
Romania a medicamentelor
respective,  participd, cu 0
contributie trimestriald din valoarea
incasarilor suplimentare
inregistrate,  stabilitd  conform

prevederilor alin. (3).

Argumente pentru sustinere:

Modificérile aduse acestui articol
vizeaza asigurarea asezarii juste
si legale a sarcinilor fiscale, a
evitarii dublei impozitari (impozit
pe profit plus impozit pe cifra de
afaceri), precum sl clarificarea
masei impozabile, in acord cu
dispozitiile Constitutiei, legilor
interne  s1 actelor normative
europene; in forma OUG nr.
104/2009 adoptata de Guvern
aceste aspecte esentiale sunt
manifest nesocotite.

La alin. (1) au fost eliminate
medicamentele  din  sistemul
spitalicesc,  aceste  cheltuieli
nefiind decontate si Inregistrate ca
atare de catre CNAS (sumele
alocate spitalelor sunt legate de
serviciile medicale s1 nu de
achizitia medicamentelor, iar in
cadrul  eventualelor  licitatii
publice, pretul se formeazd pe
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crt.

Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

privind contributia  trimestriala
datoratd pentru veniturile obtinute,
prevazuta in anexa nr. 14.

(2) In cazul in care detinitorii de
autorizatii de punere pe piatd a
medicamentelor  respective  nu
desfasoara in Romania activitati de
comercializare a acestora,
contributia  este  datorata  de
persoanele juridice care realizeaza
incasari din comercializarea 1in
Romania a medicamentelor, ca
urmare a obtinerii dreptului de
comercializare  direct de la
detindtorul autorizatiei de punere
pe piatd a medicamentelor,
respectiv de la persoana care a
primit de la detinatorul autorizatiei
de punere pe piatd, direct sau
indirect, dreptul de a transmite
catre terti dreptul de comercializare
a medicamentelor in Romania.

(2) In cazul in care detinatorii de
autorizatie de punere pe piatd a
medicamentelor  respective  nu
desfasoard in Romania activitati de
comercializare a acestora,
contributia  este  datoratd  de
persoanele juridice care realizeaza
incasari din comercializarea 1in
Romania a medicamentelor, ca
urmare a obtinerii dreptului de
comercializare  direct de la
detinatorul autorizatiei de punere
pe piatd a  medicamentelor,
respectiv de la persoana care a
primit de la detinatorul autorizatiei
de punere pe piatd, direct sau
indirect, dreptul de a transmite
catre terti dreptul de comercializare
a medicamentelor in Romania.

baza de negociere cu ofertantii).

Alin. (2) nemodificat.
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Nr.
crt.

Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

3) Veniturile realizate din sumele
incasate potrivit alin. (1) constituie
venituri proprii ale Ministerului
Sanatatii s1 se datoreaza incepand
cu data intrdrii in vigoare a
prezentului act normativ."

(3) Contributia trimestriald datorata
in temeiul prezentului articol se
determina dupa cum urmeaza:

(@) In cazul in care valoarea
sumelor decontate de CNAS pe
trimestrul relevant cu privire la
medicamentele comercializate de
entitdtile prevazute la alin. (1) sau,
dupa caz, alin. (2) de mai sus,
depaseste valoarea sumelor
decontate in acelasi trimestru al
anului anterior, diferenta pozitiva
astfel rezultata va fi taxatd 1n
conformitate cu prevederile
prezentului alineat;

(b) diferenta pozitivd mentionata la
lit. (a) de mai sus se va determina la
nivelul sumelor efectiv decontate
de CNAS, dupa deducerea taxei pe
valoarea adaugata, prin eliminarea
adaosurilor comerciale maximale
prevazute de actele normative
aplicabile cu privire la distributia
angro st prin farmacu a
medicamentelor respective, suma
rezultatd fiind ajustata la nivelul
pretului de producator avizat de
Ministerul Sanatatii , in vigoare la
momentul comercializarii;

Contributia datorata prin
mecanismul instituit se stabileste
in cazul 1n care valoarea
medicamentelor comercializate,
respectiv decontate de CNAS pe
trimestrul in curs, este superioara
valorii  decontate 1n acelasi
trimestru al anului  anterior
(taxarea efortului bugetar
suplimentar al autoritatii publice).

Din valoarea suplimentara
decontata efectiv se deduce TVA,
adaosurile comerciale practicate
de distribuitori angro si farmacii,
suma rezultata fiind ajustatd la
nivelul pretului de producétor
(CIP) avizat de Ministerul
Sanatatii (este nelegala si injusta
taxarea detindtorilor de APP
pentru veniturile incasate de alte
entitati, putdnd fi obiectul taxarii
exclusiv veniturile proprii ale
detinatorilor APP, stabilite in baza
pretului CIP avizat de minister,
potrivit legilor in vigoare).

Intrucat poate exista o diferenta
intre cursul valutar utilizat de
Ministerul Sanatatii la avizarea
preturilor de producdtor si cursul
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Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

(c) la suma rezultatd in wurma
deducerilor si ajustarii prevazute la
lit. (b) de mai sus se va aplica grila
de impunere prevazuta in anexa nr.
14;

(d) in cazul in care se inregistreaza
o diferentd intre cursul mediu
valutar comunicat de Banca
Nationald a Romaniei pe trimestrul
relevant si cursul de schimb valutar
utilizat de Ministerul Sanatatii
pentru avizarea preturilor de
producator ale medicamentelor,
suma prevazutd la lit. (c) de mai sus
va fi ajustatd, dupd caz, prin
suplimentarea acesteia cu diferenta
de curs valutar aplicatd la volumul
de medicamente comercializate,
daca diferenta intre cele doua
cursuri valutare mentionate este
negativa, respectiv prin diminuarea
sa cu diferenta de curs valutar, daca
aceasta diferenta este pozitiva.

(4) Sunt exceptate de la aplicarea
contributiei prevazute la alin. (3)
sumele rezultate din
comercializarea acelor
medicamente nou introduse in lista
de medicamente de care
beneficiaza asiguratii prevazuta la

de schimb valutar oficial real
(curs BNR), la suma datorata se
va adauga valoarea
medicamentelor comercializate la
care se aplica diferenta de curs
(daca cursul mediu trimestrial
comunicat de BNR este mai mic
decat cursul utilizat la avizarea
preturilor) sau, dupa caz, suma
datorata va fi diminuata in functie
de diferenta de curs (daca cursul
BNR este mai mare decat cel
utilizat de  minister); acest
mecanism  asigurd  impunerea
legalda a sumelor suplimentare
obtinute  efectiv. de  catre
detinatorii de APP.

Pentru evitarea litigiilor iminente
determinate de aplicarea OUG nr.
104/2009 1n forma actuala,
adoptatd de Guvern, se impune
aplicarea mecanismului instituit,
cu modificarile aduse de
Parlament, cu incepere din 2010.
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. e A tul .
Nr Text initial mfandamen '’ propus Motivarea amendamentelor Cz.m.lera <
crt. ’ si autorul acestuia Decizionala
art. 232 din lege, pentru primul an
de la data introducerii.
(5) Veniturile realizate din | Argumente pentru respingere:
dispozitiilor ~ prezentului  articol | acoperitor i raspunde scopului
constituie ~ venituri proprii  ale | pentry care a fost emisi ordonanta
datoreaza incepand cu anul 2010." ’
4. | 6. La articolul 365, dupa alineatul | Dna. dep. Gratiela Gavrilescu si Camera
(1) se introduc trei noi alineate, | dl.dep.Eugen  Nicolaescu  au Deputatilor

alineatele (1')-(1°), cu urmatorul
cuprins:

"(1') Contributia previzuti la art.
3631 se vireaza trimestrial, pana la
data de 25 a lunii urmatoare
trimestrului in care a avut loc
livrarea medicamentelor, intr-un
cont special, deschis la Trezoreria
Statului pe numele Ministerului
Sanatatii.

(1*) Persoancle juridice previzute
la art. 363" alin. (1) care nu isi
indeplinesc obligatia de platd pierd
dreptul la decontarea din Fondul

propus reformularea punctului 6,
dupa cum urmeaza:

"(1") Contributia  trimestriala
prevazuta la art. 363' se constatd
prin decizia CNAS comunicata
ﬁecarul contribuabil prevazut la art.
363" alin (1) sau art. 363" alin (2),
dupa incheierea trimestrului
relevant.

(1*) In termen de 45 zile de la
incheierea trimestrului, urmare a
centralizarilor datelor si
informatiilor furnizate de casele de

Argumente pentru sustinere:

Modificarile propuse la acest
articol vizeaza asigurarea justei
asezari a sarcinilor fiscale,
determinarea termenelor si
conditiilor privind procedura de
stabilire  §i  comunicare a

contributiei, regimul aplicabil
actelor administrative de
constatare a contributiei,

posibilitatea de contestare legala a
deciziei autoritatii emitente.

Toate aceste aspecte au fost omise
de OUG nr. 104/2009, cu toate ca
sunt de resortul exclusiv al legii
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crt.

Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

national unic de asigurari sociale de
sanatate a contravalorii
medicamentelor comercializate in
cadrul programelor nationale de
sanatate, pentru medicamentele de
care beneficiaza asiguratii in
tratamentul ambulatoriu, cu sau
fara contributie personala, pe baza
de  prescriptie  medicala, 1in
tratamentul ambulatoriu, in
sistemul de asigurari sociale de
sandtate, precum §i  pentru
medicamentele de care beneficiaza
asiguratii n tratamentul spitalicesc.

(1°) Pentru neplata la scadentd a
contributiilor previzute la art. 363’
se calculeazd si se datoreaza
accesorili in conditiille Ordonantei
Guvernului nr. 92/2003,
republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare."

asigurdri de sandtate judetene,
CASOPSNAJ st CASMTCT,
CNAS intocmeste situatiile privind

sumele efectiv decontate pe
trimestrul relevant si indicatorii
financiari care stau la Dbaza
determinarii contrlbutlel
trimestriale prevazute la art. 363"
alin. (1).

(1) Termenul de plata al

contributiei va curge de la data
comumcaru deciziei prevazutd la
alin. (1') si va fi mentionat in
cuprinsul acestei decizii, fiind egal
cu termenul legal de decontare
pentru activitatea curenta pe anul in
curs, stabilit prin contractul-cadru
in sistemul asigurarilor sociale de
sdnatate aprobatd prin hotarare a
Guvernului, In vigoare la data
incheierii trimestrului relevant.

(nu pot fi reglementate prin
normele de aplicare, adoptate prin
ordin comun al MS/CNAS).

A fost eliminatd sanctiunea
privind pierderea dreptului la
decontarea medicamentelor,
aceasta reprezentand o dubla
sanctiune (sanctiunea legala fiind

plata majorarilor conform
prevederilor Codului de procedura
fiscald) 1ar efectele acestei

sanctiuni se resfrang in special
asupra pacientilor beneficiari ai
medicamentelor compensate.

Precizam de asemenea ca
excluderea unor medicamente din
lista de medicamente compensate,
conform prevederilor legale in
vigoare precum si a normativelor
europene, se dispune in functie de

anumite  criterii tehmce si
stiintifice  legate  strict de
caracteristicile =~ medicamentelor

respective  si  nicidecum de
conduita fiscala a detinatorului de
APP.
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crt.

Text initial

Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

(1) Regimul, continutul si
modalitatile de contestare a de0121e1
CNAS prevazuta la alin. (1") vor fi
supuse termenelor si conditiilor din
Ordonanta Guvernului nr. 92/2003,
republicatd, cu modificarile si
completérile ulterioare.

(1°) Contributia trimestriald
prevazuta la art. 363" se vireaza, 1n
termenul prevazut la alin. (1)
intr-un cont special, deschis Ila
Trezoreria Statului pe numele
Ministerului Sanatatii.

(1°) Pentru neplata la scadenta a
contributiilor prevazute la art. 363!
se calculeazd si se datoreaza
accesorili in conditiille Ordonantei
Guvernului nr. 92/2003,
republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare.

Argumente pentru respingere:

Textul propus de Comisie este
acoperitor si raspunde scopului
pentru care a fost emisd ordonanta
de urgenta.
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Nr. Text initial Amfendamentul propus Motivarea amendamentelor Cz.m.lera <
crt. ’ si autorul acestuia Decizionala
5. | Anexanr.14 la Legea nr.95/2006 | Dl.dep.Horia Cristian a propus Camera
modificarea Anexei, dupa cum Deputatilor

urmeaza:

Calcularea pretului de referintd al
medicamentelor, in Romania se
face calculand pentru fiecare
unitate terapeutica cel mai mic pret,
avand 1n vedere pretul in 3 tari EU
cu cel mai mic index al preturilor.
La acest pret, stabilit pentru fiecare
unitate terapeuticd in parte se
adauga un coeficient de corectie de
pret intre 5 si 10 %, rezultand astfel
pretul de referinta.

Contributia prevazuta la
pct. 9 din ordonanta, respectiv art.
361 (1), aliniat 5 se calculeaza
astfel:

- pentru medicamentele cu si
fara contributie personala, altele
decat cele din programele nationale
de sanatate, sau cele decontate de
unitdtile cu paturi, contributia este
egala cu coeficientul de corectie de

Argumente pentru sustinere:
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Amendamentul propus
si autorul acestuia

Motivarea amendamentelor

Camera
Decizionala

pret, la care se adauga o contributie
suplimentara egald cu 80% din
coeficientul de corectie de pret daca
cifra de afaceri trimestriala este de
< 50 000 mii lei, si respectiv 100%
din coeficientul de corectie de pret
dacd cifra de afaceri trimestriala
este de > 50 000 mii lei.

- pentru medicamentele din
programele nationale de sanatate si
cele decontate de unitatile cu
paturi, contributia este egala cu
coeficientul de corectie de pret, la
care se adaugd o contributie
suplimentara egala cu 150% din
coeficientul de corectie de pret,
contributie  platitd in  unitati
terapeutice gratuite.

Argumente pentru respingere:

Algoritmul propus nu raspunde
obiectivului pentru care a fost
emisa ordonanta de urgenta.
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Nr. Text initial Amfendamentul pr().pus Motivarea amendamentelor Cz.m.lera <
crt. ’ si autorul acestuia Decizionala
6. | Anexanr.14 la Legea nr.95/2006 Dna. dep. Gratiela Gavrilescu si | Argumente pentru sustinere: Camera
dl.dep.Eugen  Nicolaescu  au | Cresterea progresivi a contributiei Deputatilor

propus modificarea Anexei dupa
cum urmeaza:

Grila privind contributia
trimestriald datoratd Ministerului
Sanatatii de detindtorii de
autorizatii de punere pe piata sau de
persoanele juridice imputernicite de
acestea

(mii lei)

Pentru o depadsire a cheltuielilor:

- Intre 0 si 5% nu se aplica
clawback

- Depasire intre 5% si 10% -
clawback 5%

- Depasire intre 10% si 20% -
clawback 10%

- Depasire peste 20% -
clawback 20%

a fost ajustatd in conformitate cu
grilele si procedurile specifice de
impunere, eliminandu-se
discrepantele nelegitime (evidente
in special in cazul pragurilor-
limitd indicate e.g., contributia
datorata pentru 1.250 mii lei este
cu 1% mai mare decat cea
aferenta sumei 1.2499,99 mii lei).

Argumente pentru respingere:

Algoritmul propus nu raspunde
obiectivului pentru care a fost
emisa ordonanta de urgenta.

PRESEDINTE,

RODICA NASSAR
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HORIA CRISTIAN
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