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Domnule presedinte,

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

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativa intitulatd Lege privind asigurdrile
sociale de sanatate.

I. Principalele reglementari

Prin aceastd initiativd legislativd parlamentara se propune un nou
mod de organizare si functionare a sistemului de asigurari sociale de
sanatate, domeniu care in momentul de fatd este reglementat de
Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 150/2002, cu modificdrile si
completarile ulterioare.

in opinia initiatorului propunerii legislative, "este imperios
necesard pregdtivea §i concretizarea unui program de restructurare §i
eficientizare a asigurdrilor sociale de sdandtate, simultan cu
reorganizarea intregului sistem de sdndtate, integrat celui din Furopa”,
unul dintre principalele obiective fiind "crearea unui cadru legislativ
adecvat, menit a cuprinde prevederi de naturd a reglementa, atdt
structura institutionald a celor ce gestioneazd sistemul, cdt si atributiile
acestora’.



II. Observatii si propuneri

1. Potrivit art. 29 alin. (1) din Legea nr. 24/2000 privind normele
de tehnica legislativa pentru elaborarea actelor normative, cu
modificarile ulterioare, motivarea actelor normative necesitd, 1n
principal, prezentarea cerintelor care reclama interventia normativa, cu
referire speciald la insuficientele reglementarilor in vigoare, la existenta
unor neconcordante legislative sau a unui vid legislativ, la principiile de
bazi si finalitatea reglementirilor propuse, cu evidentierea elementelor
noi, efectelor avute in vedere, precum si implicatiilor pe care noua
reglementare le are asupra legislatiei in vigoare.

Or, continutul Expunerii de motive, ce insoteste aceasta propunere
legislativa, nu indeplineste cerintele de tehnica legislativd, impuse de
prevederile legale mentionate mai sus. [n cuprinsul Expunerii de motive
se precizeazi numai faptul ca Ordonanta de urgentd a Guvernului nr.
150/2002 privind organizarea si functionarea sistemului de asigurari
sociale de sandtate, cu modificarile si completdrile ulterioare, "s-a
dovedit a nu fi decdt o culegere nefericita de articole imprumutate din
diferite initiative de modificare a legislatiei asigurdrilor de sdandtate,
nereusind nici pe de parte armonizarea §i tratarea unitard a acestora’,
fara, insd ca initiatorul propunerii legislative sa isi fundamenteze opinia
si, respectiv, solutiile legislative preconizate.

2. Din punct de vedere al continutului, in cuprinsul propunerii
legislative privind asigurarile sociale de sanitate se regdsesc, cu unele
modificdri si completiri (ce privesc, in esentd, procedura alegerii
organelor de conducere ale Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,
caselor de asigurdri de sinatate judetene si a municipiului Bucuresti),
majoritatea prevederilor Legii asigurarilor sociale de sanatate nr.
145/1997, in redactarea avutd la data publicarii in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea I, nr. 178 din 31 iulie 1997, abrogata de Ordonanta de
urgentd a Guvernului nr. 150/2002 privind organizarea si functionarea
sistemului de asigurari sociale de sandtate, ordonantd prin care a fost
reformat sistemul asigurdrilor sociale de sanatate tocmai in scopul
eficientizarii functiondrii acestui sistem.



Astfel, desi in Expunerea de motive se mentioneaza cd scopul
initiativei legislative este acela de a elimina deficientele din sistemul
actual al asigurdrilor sociale de sanatate, inclusiv cele datorate
insuficientei fondurilor si modului de administrare a acestora, totusi, in
cuprinsul propunerii legislative - in ce priveste constituirea fondurilor
de asigurari sociale de sanatate, cotele de contributii datorate precum si
modul de repartizare a veniturilor colectate - se regisesc prevederile
Legii nr. 145/1997 privind asigurarile sociale de sdndtate (abrogata de
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 150/2002) dupd cum urmeaza:

- fondurile de asigurdri sociale de sdnatate se colecteaza si se
utilizeaza descentralizat prin casele de asigurdri sociale de sanatate (art.
2 si art. 156);

- contributia asiguratilor si a persoanclor fizice sau juridice care
angajeaza personal salariat este in cotd de 7% (art. 103 si art. 104);

- bugetele caselor de asigurari sociale de sanitate se echilibreaza
prin fondul de redistribuire (art. 157 lit. a) );

- fondul de rezervd se constituie la nivelul fiecdrei case de
asigurari sociale de sinitate, inclusiv la nivelul Casei Nationale de
Asiguriri de Sanatate (art. 156 lit. c) si art. 157 lit. ¢) ).

Aplicarea acestor prevederi inseamna revenirea la situatia
anterioard intrarii in vigoare a Ordonantei de urgentd a Guvernului nr.
150/2002 care, reglementand constituirea si utilizarea Fondului national
unic de asiguriri sociale de sinitate ca sursd de finantare a sistemului de
asigurari sociale de sinitate, a rezolvat de fapt deficientele inregistrate
in finantarea acestui sistem ca urmare a aplicarii Legii nr. 145/1997.

3. Mentiondm cd, astfel cum rezultd din Nota de fundamentare a
Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 150/2002, inlocuirea
reglementirilor referitoare la alegerea organelor de conducere ale Casel
Nationale de Asiguriri de Sanatate, precum si ale caselor de asigurari de
sandtate teritoriale din cuprinsul Legii nr. 145/1997, care urmau sa se
aplice de la data de 1 ianuarie 2003, cu actualele reglementdri privind
numirea organelor de conducere, a fost o masurd in interesul
asiguratilor, impusa si justificata de o situatie exceptionald, constand in
inlaturarea implicatiilor financiare negative asupra bugetului Fondului
national unic de asigurari sociale de sanatate, determinate de suportarea
costurilor deosebit de ridicate pentru organizarea alegerilor acestor
organe.



4. La art. 1 se propune ca din asigurarile sociale de sanatate sa se
suporte si plata ingrijirilor medicale acordate populatiei avand drept
cauzd bolile si accidentele de muncd, precum si  prevenirea
imbolnavirilor. Fatid de acest aspect precizam ca, in cazul bolilor si
accidentelor de munci, acordarea tratamentului medical necesar $i a
serviciilor medicale pentru reabilitarca medicala se face potrivit
prevederilor Legii nr. 346/2002 privind asigurarea pentru accidente de
munca si boli profesionale, cu modificarile si completarile ulterioare, si
nu fac obiectul asistentei medicale curative ce se asigura, conform Legii
nr. 100/1998 privind asistenta de sanatate publica, prin sistemul
asigurarilor sociale de sdanatate.

Totodatd, Legea nr. 100/1998 prevede ca activitatile desfagurate in
scopul prevenirii imbolnavirilor, promovarii §i asigurdrii sdnatatii
populatiei se finanteaza de la bugetul de stat.

5. Pe de altd parte, semnalam cd, in forma prezentata,
reglementirile din cuprinsul acestei propuneri legislative nu respecta
nici cerintele previzute de art. 11 din Legea nr. 24/2000, cu modificarile
ulterioare, referitoare la necesitatea coreldrii proiectului de act normativ
cu prevederile actelor normative de nivel superior sau de acelagi nivel,
cu care se afld in conexiune, cu reglementarile comunitare si cu tratatele
internationale la care Romania este parte.

In acest sens, mentiondm, spre exemplu, prevederile art. 99 lit. h)
din propunerea legislativd, care fac trimitere la Legea nr. 67/1997
privind ajutorul social, care nu mai este in vigoare, fiind abrogatd prin
Legea nr. 416/2001 privind venitul minim garantat, precum  si
prevederile art. 9 lit. e ), referitoare la atributiile caselor de asigurari de
sanatate privind colectarea contributiilor la fondul de asigurdri sociale
de sanitate si, respectiv, aplicarea de penalitdti pentru neplata acestora,
atributii care, incepand cu data de 01.01.2004, nu mai au aplicabilitate
intrucat, de la aceasta data, revin, potrivit Ordonantei Guvernului nr.
86/2003 privind reglementarea unor masuri in materie financiar-fiscala,
aprobatd cu modificari si completdri prin Legea nr. 609/2003,
Ministerului Finantelor Publice si unitatilor sale subordonate care au $i
calitatea de creditor bugetar.

6. De asemenea, desi in cuprinsul Expunerii de motive se
precizeazi necesitatea instituirii unui nou cadru legislativ in domeniul
asigurarilor sociale de sandtate, "integrat celui din Furopa', mentionam
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cd propunerea legislativd nu contine prevederi referitoare la prestarea
serviciilor medicale pe teritoriul Romaniei de catre furnizori din statele
Uniunii Europene sau apartinand spatiului economic european, potrivit
reglementarilor comunitare in materie. In plus, apreciem ca excesivé
conditia prevazutd la Capitolul II, art. 12, potrivit cdreia intreaga
conducere sa fic formatd din cetdteni romani, aceasta contravenind
prevederilor art. 39 (4) TCE si jurisprudentei comunitare, potrivit cdrora
autoritatile nationale pot refuza sd angajeze persoane care nu sunt
cetateni romani, numai daca este vorba de activitati din serviciul public
care presupun o legiturd cu exercitiul competentei de a dispune prin
hotdrari sau cu exercitarea unei competente oficiale implicand interesul
national.

7. Totodatd, semnalam ca, in cuprinsul propunerii legislative, nu
se regisesc prevederi referitoare la organizarea si functionarea Casel
Asigurdrilor de Sanidtate a Apdrarii, Ordinii Publice, Sigurantei
Nationale si  Autoritatii  Judecatoresti, infiintatd prin Ordonanta
Guvernului nr. 56/1998, aprobata cu modificari si completéri prin Legea
nr. 458/2001, precum si a Casei Asigurarilor de Sanatate a Ministerului
Transporturilor, Constructiilor si Turismului, infiintatd prin Ordonanta
de urgentd a Guvernului nr. 41/1998, aprobatda cu modificari $i
completiri prin Legea nr. 773/2001 (case de asigurdri care, potrivit
reglementarilor actuale, functioneaza in subordinea Casei Nationale de
Asiguriri de Sandtate), situatie care este de naturd a crea confuzii in
aplicarea masurilor privind organizarea si functionarea sistemului de
asigurari sociale de sandtate preconizate prin aceastd propunere
legislativa.

8. Mai mult, mentiondm ca propunerea legislativd contine - in
cuprinsul art. 99 privitor la categoriile de persoane care beneficiaza de
asigurare de sinatate fard plata contributiei - prevederi incomplete in
raport cu cele ale actualelor reglementdri, prevazute de art. 6 din
Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 150/2002, cu modificarile si
completarile ulterioare, precum si de alte dispozitii din acte normative
speciale, fiind astfel omise unele categorii de persoane, cum sunt:
pensionarii de asigurari sociale, pensionarii militari, pensionarii 1.0.V.R
si alte categorii de pensionari, somerii, etc.



ITI. Punctul de vedere al Guvernului

Fatd de cele prezentate, Guvernul nu sustine adoptarea acestei
initiative legislative.

Cu stima,

7 Aidjtan NASTASE

Domnului senator Nicolae VACAROIU

Presedintele Senatului





