GUVERNUL ROMANIEI : |
PRIMUL — MINISTRU T
o9 ‘9

Domnule presedinte,

in conformitate cu prevederile art. 111 alin. (1) din Constitutie,
Guvernul Roméniei formuleazi urmétorul

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativa pentru modificarea Legii nr.95/2006
privind reforma in domeniul sandtdtii, initiata de 36 parlamentari — PD-L,
Minorititi Nationale, PSD, PC, PNL (Bp. 247/2009).

I.  Principalele reglementiri

Propunerea legislativa are ca obiect de reglementare completarea
Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sdndtatii, cu modificdrile
si completdrile ulterioare, cu un nou titlu intitulat ,, 4sistenfd medicald de
specialitate in ambulator” care prevede, in principal, infiintarea si
functionarea unor centre de sinatate multifunctionale i care au ca scop
furnizarea unei game largi de servicii relevante si eficiente de asistentd
primari, utilizdnd fonduri publice aprobate prin buget. De asemenea, se
propune punerea la dispozitie cu titlu de gratuitate a spatiilor necesare
desfasurdrii activitdtii si dotdrile necesare de cdtre autoritdfile
administratiei publice locale care propun si avizeazd infiinfarea acestor
centre.

in Expunerea de motive se motiveaza acest demers legislativ prin
faptul ci un astfel de centru de sanitate multifunctional ar fi un ,, rdspuns
la problema furnizdrii de servicii de sdndtate relevante, eficiente si
potrivite pentru comunitdfi mici, in special cele care sunt izolate din
punct de vedere geografic si/sau care nu au suficiente servicii de
sdndtate de bazd”.



IL. Observatii

1. In conformitate cu dispozitiile art. 29 din Legea nr. 95/2006
-asistenta medical3 profilactica si curativa se asigura prin:

a) cabinetele medicale ambulatorii ale medicilor de familie §i de alte
specialititi, centre de diagnostic i tratament, centre medicale, centre de
sinitate, laboratoare, precum si prin alte unititi sanitare publice si
private;

b) unititi sanitare publice si private cu paturi.

De asemenea, precizam cd dispozitiile Sectiunii a 7-a din
Contractul-cadru privind conditiile acorddrii asistentei medicale in
cadrul sistemului de asigurdri sociale de sdndtate pentru anul 2009,
aprobat prin Hotdrdrea Guvernului nr. 1714/2008, cu modificdrile §i
completdrile ulterioare, reglementeaza conditiile specifice in Asistenta
medicald ambulatoric de specialitate pentru specialitdtile clinice,
paraclinice, asistentd medicald stomatologicd §i asistentda medicald
ambulatorie de recuperare-reabilitare a sanatétii.

Astfel, potrivit art. 42 din actul normativ mai sus mentionat,
asistenta medicali ambulatorie de specialitate se asigurd de medici de
specialitate, medici dentigti i dentisti, impreund cu alt personal de
specialitate medico-sanitar si alte categorii de personal §i cu personalul
sanitar din serviciile conexe actului medical, si se aproba prin:

a) cabinete medicale, inclusiv cabinete medicale de recuperare,
medicin3 fizica si balneologie, organizate conform Ordonanta Guvernului
nr. 124/1998 privind organizarea si functionarea cabinetelor medicale,
republicatd, cu modificarile si completdrile ulterioare, autorizate si
evaluate potrivit dispozitiilor legale in vigoare;

b) unititi sanitare ambulatorii de specialitate, autorizate si evaluate
potrivit dispozitiilor legale in vigoare, apartindind ministerelor si
institutiilor centrale cu retea sanitara proprie;

¢) ambulatorii de specialitate si ambulatorii integrate din structura
spitalelor autorizate §i evaluate,-inclusiv ale celor din reteaua ministerelor
si institutiilor centrale din domeniul apérérii, ordinii publice, sigurantei
nationale si autoritdtii judecatoresti si din retcaua Ministerului
Transporturilor si Infrastructurii;

d) societiti de turism balnear si de recuperare, constituite conform
Legii nr. 31/1990 privind societdtile comerciale, republicatd, cu
modificdrile §i completdrile ulterioare, care indeplinesc conditiile
previzute de Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 152/2002 privind
organizarea §i functionarea societdtilor comerciale de turism balnear §i



" de recuperare, cu modificdrile §i completdrile ulterioare, autorizate si
-evaluate potrivit dispozitiilor legale in vigoare;

e) laboratoare medicale de radiologie si imagisticA medicald, de
analize medicale, explorarl functionale, autorizate si evaluate potrivit
dispozitiilor legale in vigoare;

f) centre de diagnostic si tratament si centre medicale, unititi
medicale cu personalitate juridici, autorizate s§i evaluate potrivit
dispozitiilor legale in vigoare.

2. Precizdm ca prin Hotirdrea Guvernului nr.562/2009 a fost
aprobata Strategia de descentralizare in sistemul de sdndtate.

Potrivit acestui document strategic, Ia nivelul fiecarui judet si al
municipiului Bucuresti, competentele privind managementul asistentei
medicale se vor transfera consiliilor judetene/locale, dupi caz.

Astfel, autoritdtile administratiei publice locale isi vor infiinta
structuri proprii de management al unitigilor medicale preluate. La nivel
local, directiile de sandtate publicd isi vor mentine competentele in
domeniul sanatétii publice si cele de control, incluzind controlul in
sandtate publicd si in domeniul asigurarii conditiilor necesare pentru
garantarea calitétii serviciilor medicale.

Atributiile structurilor proprii de management al unititilor publice
de furnizare de servicii medicale ale autoritatilor administratiei publice
locale vor consta in:

- coordonarea functionald a tuturor activititilor de asistenta
medicald din judet;

- reprezentarca autoritdfii locale in consiliul de administratie al
unititilor medicale;

- alocarea resurselor proprii la nivel judetean si local in functie de
nevoile prioritare de s@ndtate ale populatiei;

- avizarea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli;

- avizarea planului de investitii si a cheltuielilor de capital care vor
fi finantate din bugetul local;

- avizarea propunerilor de dotare cu aparatura de inalta performanta,
finantate de Ministerul Sanatatii, pe baza identificarii nevoilor normative
st a studiilor cost/eficacitate;

- fundamentarea propunerilor adresate Ministerului Sinatitii pentru
dezvoltarea furnizirii unor servicii medicale necesare rezolvarii
problemelor de sénatate ale populatiei din zona administrativ-teritoriala
de care raspunde;

- controlul calitdtii managementului unitatilor aflate in subordine si
adoptarea masurilor necesare pentru corectarea deficientelor;




- evaluarea gradului de satisfactie a populatiei privind calitatea
servicitlor medicale oferite de unitatile medicale detinute.

Avand in vedere planul de actiune al strategiei de referinti, care
cuprinde inclusiv activititi de elaborare a legislatiei necesare punerii in
aplicare a acesteia, apreciem c3 initiatorii propunerii legislative ar fi
trebuit si aiba in vedere, pentru stabilirea in mod obiectiv a oportunititii
promovarii masurilor prezentate, toate premisele anterior relevante,
precum §i urmétoarele aspecte:

- la lit. ¢) a art.9 trebuia sa se prevadi ci asistenta medicald se
acorda in cadrul unor actiuni conform unei planificari efectuate de citre
autoritdtile administratiei publice locale, prin structura de specialitate,
impreund cu directiile judetene de sanitate publici...);

- la lit. d) a art9 trebuia si se instituie regula potrivit cireia
caravanele medicale organizate de citre organizatiile neguvernamentale
sau furnizori de servicii medicale, in afara unei relatii contractuale cu
casele de asigurdri, si fie avizate de citre autorititile administratiei
publice locale, aceasta din prisma competentelor care li se conferd urmare
procesului de descentralizare;

- la alin.(1) al art.15 initiativa §i decizia infiintirii unui centru
multifunctional trebuie si apartind autorititilor administratiei publice
locale cu acordul comisiei paritare de la nivelul caselor judetene de
asigurdri de sdnitate, in conditiile in care finantarea centrelor se va face
din bugetele locale si din cel al asiguririlor sociale de sinitate pentru
servicii medicale contractate cu casele de asigurari de sinitate Judetene;

- pentru identitate de ratiune, aceste centre de sinitate
multifunctionale ar trebui sa fie conduse de citre un manager, numit de
catre autoritatile administratiei publice locale, la propunerea consiliului de
administratie, cum de altfel se va proceda si in cazul spitalelor, urmare
procesului de descentralizare;

- in ceea ce priveste textul alin. (1) al art.16, referitor la instituirea
in sarcina autoritifilor administratiei publice locale care propun sau
avizeazd infiintarea unui centru multifunctional a obligatiei de a pune la
dispozitie, cu titlu gratuit, spatiul necesar desfisurarii activititii, precum
si dotdrile necesare, acesta ar fi trebuit redactat cu luarea in considerare a
dispozitiilor constitutionale si ale Legii administratiei publice locale,
nr.215/2001, republicatd, cu modificdrile si completdrile ulterioare,
referitoare la faptul ci administratia publicd locald se organizeazi si
functioneazi in temeiul principiului autonomiei locale.

3. Mentiondm ci se impunea fundamentarea temeinica, in
instrumentul de prezentare si motivare, a tuturor solutiilor propuse,
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h potrivit cerintelor art. 29 si art. 30 din Legea nr. 24/2000 privind normele
de tehnicd legislativd pentru elaborarea actelor normative, republicatd,
- cu modificdrile si completdrile ulterioare.

Dat fiind caracterul de reglementare primari al legii, initiativa
legislativa trebuia sa defineasci explicit toti termenii utilizati.

Totodata, solutia reglementati la art.7 trebuia coroborati cu cea de
la art. 11, astfel incat sd rezulte clar ce trebuie si existe obligatoriu in
structura unui centru de permanenta.

4. Legea sandtitii, pe care Guvernul intentioneazi si o promoveze,
va avea in cuprinsul ei un capitol distinct referitor la asistenta medicali de
specialitate In ambulatoriu.

De asemenea, prin noua lege a sanatatii se vor abroga unele din
capitolele Legii nr. 95/2006.

5. Precizam cd, in conformitate cu prevederile art. 15 din Legea
nr. 500/2002 privind finantele publice, cu modificdrile ulterioare si ale
art. 14 din Legea nr. 273/2006 privind finangele publice locale, cu
modificdrile ulterioare, in cazul in care se fac propuneri de elaborare a
unor proiecte de acte normative a caror aplicare atrage micsorarea
veniturilor sau majorarea cheltuielilor aprobate prin buget trebuie si se
prevada si mijloacele necesare pentru acoperirea minusului de venituri
sau cresterii cheltuielilor.

III. Punctul de vedere al Guvernului

Avand in vedere considerentele mentionate, Guvernul nu sustine
adoptarea acestei propuneri legislative in forma prezentati.

Cu stima3,

Domnului senator Mircea Dan GEOANA

Presedintele Senatului






