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GUVERNUL ROMANIEI
PRIMUL — MINISTRU

Domnule presedinte,

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

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativd pentru modificarea i completarea Legii
nr.95/2006 privind reforma in domeniul sdndtdtii, initiatd de domnul deputat
Tudor Ciuhodaru din Grupul parlamentar progresist (Bp. 568/2011).

I.  Principalele reglementiiri

Initiativa legislativd vizeazd completarea Legii nr. 95/2006 privind
reforma in domeniul sdndtdtii, cu modificarile §i completdrile ulterioare, cu
un nou articol cu urmétorul continut:

. (1) Serviciile medicale de care vor beneficia asiguratii vor fi raportate
la valoarea contributiei acestora §i se vor impdrti pe pachete astfel:

a) cota de contributie aplicatd asupra unor venituri pdnd la valoarea
salariului minim pe economie — se va denumi asigurare bazald iar asiguratul
va beneficia de un pachet bazal de servicii medicale stabilit prin norme la
contractul cadru,

b) cota de contributie aplicatd asupra unui venit situat intre valoarea
salariului minim pe economie §i a salariului mediu pe economie — se va
denumi asigurare complementard iar asiguratul va beneficia de un pachet de
servicii medicale superior celui minimal;

c¢) cota de contributie aplicatd asupra unui venit situat peste valoarea
salariului mediu pe economie — se va denumi asigurare suplimentard iar
asiguratul va beneficia de un pachet de servicii medicale superior.




(2) Pachetele de servicii medicale de sdndtate vor fi stabilite prin
contractul cadru, care se va modifica corespunzdtor.”

II. Observatii

1. Semnaldim faptul cid solutiile legislative preconizate necesiti
reexaminarea in raport cu reglementirile cuprinse in Titlul VIII Asigurdrile
sociale de sdndtate din Legea nr. 95/2006, deoarece afecteazi conceptia
generald a acestor reglementiri.

Astfel, asigurdrile de sinitate din Romania reprezinta principalul sistem
de finantare a ocrotirii sinititii populatiei, fiind obligatorii pentru toti
cetdtenii roméni cu domiciliul In tard, precum si pentru cetiitenii striini si
apatrizii care au solicitat si obtinut prelungirea dreptului de sedere temporari
sau au domiciliul in Romania.

Sistemul de asigurdri sociale de sinitate functionecazi pe baza
principiului  solidaritdtii i subsidiaritdtii in constituirea si utilizarea
fondurilor, precum gi a dreptului alegerii libere de citre asigurati a
furnizorilor de servicii medicale, de medicamente si de dispozitive medicale
si a casei de asigurdri de sandtate. Potrivit principiului solidaritdtii, toti
cetdtenii, indiferent de veniturile de care dispun au dreptul la asistenti
medicald. Acest principiu are la bazid asiguririle sociale redistributive,
respectiv repartizarea costurilor serviciilor medicale intre persoanele bolnave
si cele sdndtoase si modularea lor in functie de resursele de care fiecare
individ dispune. Astfel, sistemul de asiguriri sociale de sinitate urmireste
protejarea asiguratilor fati de costurile serviciilor medicale in caz de boali
sau accident si asigurarea protectiei asiguratilor in mod universal, echitabil si
nediscriminatoriu in conditiile utilizirii eficiente a Fondului national unic de
asigurdri sociale de sdndtate.

In acest context, reiterim faptul ci organizarea sistemului de asiguriri
sociale de sanatate presupune solidaritate intre beneficiari, solidaritate ce se
manifestd prin participarea activi a tuturor asiguratilor la constituirea
fondurilor, in functie de veniturile fieciruia. Fatd de aceste aspecte, subliniem
cd modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 in sensul propus de initiator
ar aduce atingere principiilor de baza ale organizirii sistemului de asigurari
sociale de s3ndtate, si anume principiului solidaritdtii §i subsidiaritdtii in
constituirea si utilizarea fondurilor, precum si a principiului acorddarii unui
pachet de servicii medicale de bazd, in mod echitabil si nediscriminatoriu,
oricirui asigurat.




2. In ceea ce priveste actualul sistem de asigurari sociale de sinitate,
reglementat de Titlul VIII din Legea nr. 95/2006, precizim ca, prin
numeroase decizii ale Curtii Constitutionale, printre care mentionim, cu
relevantd, Decizia nr. 934/2006, s-a statuat ci ,, obligativitatea asigurdrii §i a
contributiei la sistemul asigurdrilor sociale de sindtate trebuie analizatd in
legaturd cu un alt principiu ce std la baza acestui sistem, anume cel al
solidaritdtii. Astfel, datoritd solidarititii celor care contribuie, acest sistem
isi poate realiza obiectivul principal, respectiv cel de a asigura un minimum
de asistentd medicald pentru populatie, inclusiv pentru acele categorii de
persoane care se afld in imposibilitatea de a contribui la constituirea
fondurilor de asigurdri de sandtate.”

Prin aceeasi decizie, Curtea a mai stabilit ci ,, principiul constitutional
al asezdrii juste a sarcinilor fiscale pentru suportarea cheltuielilor publice
impune diferentierea contributiei persoanelor care realizeazd venituri mai
mari. De altfel, cota de contribufie, exprimatd procentual, este umicd,
neavdnd caracter progresiv, astfel ca diferenta valoricd a contributiei este
determinatd de nivelul diferit al venitului.” In acelasi sens, Curtea s-a mai
pronuntat prin Decizia nr. 705/2007.

- Curtea a ardtat prin Decizia nr. 658/2009 ci , este firesc ca valoarea
contributiei sd difere de la persoand la persoand, in functie de cuantumul
veniturilor realizate. Aceastd diferentd este rezonabild si justificatd de
situatia obiectiv deosebitd in care se afld persoanele care realizeazd venituri
mai mari fatd de cele ale cdror venituri sunt mai reduse, precum si de
principiul solidaritdtii si subsidiaritdtii in colectarea §i utilizarea fondurilor,
aplicabil in materia asigurdrilor sociale de sdndtate.”

3. Deosebit de cele anterior mentionate, se impune reexaminarea
solutiilor legislative preconizate prin aceast3 initiativa legislativa si in raport
cu dispozitiile art. 208 alin. (4) si (5) din Legea nr. 95/2006 ce prevad ca:

»(4) Pot functiona si alte forme de asigurare a sandtdtii in diferite
situatii speciale. Aceste asigurdri nu sunt obligatorii §i pot fi oferite voluntar
de organismele de asigurare autorizate conform legii.

(5) Asigurarea voluntard complementard sau suplimentard de
sandtate poate acoperi riscurile individuale in situatii speciale si/sau pe
ldngad serviciile acoperite de asigurdrile sociale de sdndtate.”

Mentiondm, totodatd, cd asiguririle voluntare de sanitate constituie
obiectul reglementirilor din cuprinsul Titlului X al Legii nr. 95/2006. Aceste
asigurari pot fi asiguréri de tip complementar (suportd total sau partial plata
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serviciilor neacoperite partial din pachetul de servicii medicale de bazd,
copldyi) si de tip suplimentar (suportd total sau partial plata pentru orice tip
de servicii necuprinse in pachetul de servicii medicale de bazd, optiunea
pentru un anumit personal medical, solicitarea unei a doua opinii medicale,
conditii hoteliere superioare, alte servicii medicale specificate in polita de
asigurare) (art. 341).

4. Referitor la textul propus la art. 257" alin. (2), precizim ca pachetele
de servicii medicale pentru asigurarea complementar si suplimentari nu pot
fi stabilite prin contractul cadru, deoarece art. 341 alin. (2) din Legea
nr.95/2006 prevede ci asigurarea complementard acoperd cheltuielile cu
coplatile facute de asigurat, iar la art. 341 alin. (3) din aceeasi lege se prevede
cd asigurarea suplimentard acoperd serviciile necuprinse in pachetul de
servicii medicale de bazd si acest pachet de servicii se stabileste prin
contractul incheiat intre asigurat §i asiguritor, prin vointa pértilor.

IH. Punctul de vedere al Guvernului

Avand in vedere considerentele mentionate, Guvernul nu sustine
adoptarea acestei initiative legislative.

Cu stima3,

Emil BOC

Domnului senator Vasile BLAGA

Presedintele Senatului






