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Nr.4613/RP/03.08.2015
Catre: Domnul Eugen Nicolicea
Ministru
Departamentul pentru Relatia cu Parlamentul

Ref: Punct de vedere

Stimate domnule ministru,

Va transmitem, aldturat, punctui de vedere elaborat de Ministerul Muncii,
Familiei, Protectiei Sociale si Persoanelor Varstnice la propunerea legislativa
privind modificarea si completarea Legii nr. 272/2004 privind protectia si
promovarea drepturilor copilului (Bp. 324/2015), initiata de doamna deputat
Stoica Mihaela (6549G/DRP/2015).

Cu stima,

Ministru

Ministerul Munci'i,"?émi[iei, Protectiei Sociale si Persoanelor Varstnice
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MINISTERUL MUNCIH,
FAMILIEL, PROTECTIEL SOCIALE
S1 PERSOANELOR VARSTNICE

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativd privind modificarea si completarea Legii nr.
272/2004 privind protectia §i promovarea drepturilor copilului (Bp. 324/2015),

initiata de doamna deputat Stoica Mihaela, va comunicam urmatoarele:

Legea nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului
reglementeaza cadrul general al asigurdrii protectiei si promovirii drepturilor
copilului in Romania. Dispozitiile care se regisesc in cuprinsul legii sunt completate
de cele cuprinse in pachetul legislativ secundar aferent cadrului general, respectiv

hotarari de guvern, ordine.

Conform prevederilor art. 46 alin. (3) lit. f) din Legea nr. 272/2004, organele de
specialitate ale administratiei publice centrale, autoritatile administratiei publice
locale, precum si orice alte institutii publice sau private cu atributii in domeniul
sandtatii sunt obligate si adopte, in conditiile legii, toate masurile necesare pentru
dezvoltarea de actiuni §i programe pentru ocrotirea sanatatii si de prevenire a
bolilor, de asistenta a parintilor si de educatie, precum si de servicii in materie de

planificare familiala.

Asa cum se poate observa, dezvoltarea de servicii in materie de planificare
familiala este o atributie reglementati deja in lege, prin urmare propunerea de

modificare a lit. a) a alin. (1) din art. 46 ar reprezenta o dubla reglementare.
in acest context, apreciem ca& modificarea acestuia nu se justifica.

Prin Hotararea de Guvern nr. 1.103/2014 au fost reglementate obtigatiile ce revin
autoritatilor administratiei publice locale, institutiilor si profesionistilor implicati in
prevenirea si interventia in cazurile de copii aflati in situatie de risc de parasire sau

parasiti in unitati sanitare care ofera servicii medicale pentru copii.

Actul normativ mentionat cuprinde inclusiv dispozitii referitoare la monitorizarea
gravidei aflate in situatie de risc. Din acest motiv introducerea textului ,,cand

situatia acestora o impune ” in cuprinsul alin, (6) al art. 46 nu se justificz.

in ceea ce priveste completarea art. 46 alin. 6 cu “(....) precum si vizitele periodice

ale parintilor la cabinetul medicilor de familie, pana la implinirea varstei de 3 ani,
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MINISTERUL MUNCIT,

FAMILIEL, PROTECTIEI SOCIALE

SI PERSOANELOR VARSTNICE

sunt obligatorii, in vederea ocrotirii sanatatii (..)”, apreciem ca aceasta nu

raspunde unei nevoi reate identificate in practica.

in justificarea acestui punct de vedere, mentionam ca in cuprinsul Anexei nr. 2C
litera A a Ordinului nr. 388/186/2015 privind aprobarea Normelor metodologice de
aplicare in anul 2015 a Hotararii de Guvern nr. 400/2014 pentru aprobarea
pachetelor de servicii §i a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile
acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate
pentru anii 2014 - 2015, sunt cuprinse reglementari clare §i precise cu privire la
serviciile preventive ce pot fi oferite de medicut de familie pentru copii pe grupe

de varsta si sex.

Referitor la propunerea de completare a articolului 48, alineatul (5), apreciem Cao
asemenea dispozitie nu poate fi pusa in practica, intrucat inscrierea copilului pe

lista unui medic de familie, este conditionata de inregistrarea nasterii copilului.

Dispozitii menite sa asigure inregistrarea nasterii copilului aftat in situatie de risc
au fost deja aprobate prin Hotararea de Guvern nr. 1.103/2014 mai sus

mentionata.
Redam mai jos cateva dintre acestea:

« Serviciile publice de asistentd sociala sau, dupa caz, directiile generale de
asistenta sociald si protectia copilului de la nivelul sectoarelor municipiului
Bucuresti au urmitoarele obligatii pentru prevenirea parasirii copilului in unitati

sanitare:

a) colaboreazid cu medicul/medicii de familie, cu asistentii medicali comunitari
sau, dupd caz, cu mediatorii sanitari din unitatea administrativ-teritoriala in

vederea identificarii precoce a gravidei in situatie de risc social;

b} verifica daci gravida in situatie de risc social este inscrisa pe lista unui medic de

familie sau, dupa caz, faciliteaza inscrierea acesteia pe lista unui medic de familie;
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MINISTERUL MUNCIL,
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c) sprijina si acompaniaza gravida in situatie de risc social care nu are acte de
identitate pe parcursul procesului de inregistrare a nasterii si de obtinere a actului

de identitate;

d) monitorizeaza gravida identificata in situatie de risc social pe parcursul
perioadei de graviditate §i efectueaza vizite lunare la domiciliul acesteia in

ultimele doua luni de sarcini;

e) colaboreaza cu asistentul social din unitatea sanitara in care gravida urmeaza sa

nasca, pe perioada internarii acesteia;

f) informeaza gravida si familia acesteia cu privire la drepturile s§i obligatiile ce le

revin in ceea ce priveste cresterea si ingrijirea viitorului copil;

g) informeaza gravida si familia acesteia cu privire la beneficiile de asistenta

sociala si serviciile disponibile pe plan local;

h} insoteste, la solicitarea acestuia, medicul de familie si/sau asistentul medical
comunitar la vizitele periodice efectuate conform prevederilor art. 46 alin. (6} din

Legea nr. 272/2004, repubticata, cu modificarile si completarile ulterioare.
» Asistentul social din unitatea sanitara are urmatoarele obligatii:

a) sa analizeze la inceputul programului de lucru foile de observatie din ziua
precedentd sau, dupd caz, registrul de internare s5i cel de evidenta nasteri in
vederea preluarii in evidenta sa a tuturor gravidelor/mamelor aflate in situatie de

risc social;

b) sa informeze imediat gravida/mama internata fara act de identitate cu privire la
obligatia prezentarii actului de identitate si, dupa caz, a certificatului de nastere

al copilului in termen de 24 de ore de la internare;

¢) sa informeze gravida/mama cu privire la faptul cd nu poate parasi unitatea
sanitard fara bilet de invoire semnat de medicul curant al copilului si, dupa caz,

medicul curant al mamei sau fara biletul de externare;

d) s& informeze gravida/mama intr-un limbaj clar si accesibil cu privire la
consecintele legale ce deriva din declararea unei identitati false, in conformitate
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cu prevederile art. 326 si 327 din Legea nr. 286/2009 privind Codul penal, cu

modificirile si completarile ultericare, referitoare la falsul in declaratii si la falsul

privind identitatea;
e) sa informeze gravida/mama cu privire la:
1. obligatia declararii nasterii copilului in termen de 15 zile de la nastere;

2. documentele necesare pentru declararea nasterii copilutui: certificatul medical
constatator al nasterii, actul de identitate al mamei, actul de identitate al
declarantului, certificatul de casitorie sau, dupa caz, hotirarea de divort sau

certificatul de divort si certificatele de nastere ale parintilor;

3. datele de contact ale serviciului de stare civild ciruia trebuie sa i se adreseze

pentru inregistrarea nasterii copilului;

4, consecintele nedeclardrii nasterii copilutui, conform prevederilor art. 63 din
Legea nr. 119/1996 cu privire la actele de stare civild, republicatd, cu modificarile

si completarile ulterioare;

5. tipurile de beneficii/servicii de care pot beneficia pentru cresterea si ingrijirea

copilului;

f) sa solicite in scris serviciului public comunitar de evidenta a persoanelor la care
este arondat3 unitatea sanitara confirmarea veridicitatii datelor privind identitatea
inscrise in Formularul-declaratie, in situatia in care gravida/mama nu prezinta

actul de identitate in termenut prevazut la lit. b);

g) sa solicite in scris serviciului public de asistenta sociala de la domiciliul declarat
sau, dupa caz, de la locuinta declarata al/a gravidei/mamei care se afla in situatie
de risc o informare cu privire la situatia familiala a acesteia, inclusiv detalii cu

privire la familia extinsa;

h} s& informeze in scris serviciul public de asistentd sociala de la
domiciliul/locuinta gravidei/mamei inregistrata ca fiind in risc social in cel mult 24

de ore de la externarea copitutui in famitie;
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i) sa sesizeze imediat directia generala de asistenta sociala si protectia copilutui cu
privire la internarea unui copil ce prezinta semne de abuz/neglijare/exploatare, in

vederea initierii procedurilor prevazute de lege in astfel de cazuri;

j} sa transmita directiei generale de asistenta sociala si protectia copilului situatia
centralizatoare a copiilor internati fara acte de identitate, a celor pentru care a
fost intocmit proces-verbal de constatare a parasirii copilului in primele 5 zile ale
fiecarei luni, in vederea identificarii unei solutii pentru preluarea acestora in

cadrul sistemului de protectie speciala;

k) sa monitorizeze mentinerea relatiei mamei sau a membrilor familiei acesteia cu
copilul, in situatia spitalizarii prelungite a acestuia, prin pastrarea unei evidente a
vizitelor acestora. in acest sens intocmeste un tabel de vizite in care consemneaza

toate vizitele mamei sau ale membrilor familiei;

1) sd solicite serviciului public de asistentd sociala de la domiciliul declarat sau,
dupa caz, de la locuinta declarata a mamei sprijin pentru facilitarea mentinerii
relatiilor personale cu copilul care necesita spitalizare prelungita, daca in urma
analizarii tabetului de vizite prevazut la lit. k) constata cad nu a mentinut legatura

cel mult 7 zile;

m) sa urmareasca situatia copilutui internat in unitatea sanitara sau, dupa caz, a
celui transferat de la o altd unitate sanitara fara a fi insotit de mama, in vederea

prevenirii aparitiei situatiei de risc de parasire a acestuia;

n) sa redacteze procesul-verbal de constatare a parasirii copilului in unitatea

sanitara si procesul-verbal de constatare a revenirii parintelui”.

n ceea ce priveste propunerea referitoare la obligatia medicului de familie de a
raporta catre serviciul public de asistentd sociala sau, dupa caz, catre directia
generald de asistenta sociala si protectia copilului, situatiile in care parintii nu isi
indeplinesc, fata de copil, obligatiile in acest sens ...{...), mentionam ca o dispozitie
similara este deja introdusa intr-un act normativ elaborat de Autoritatea Nationala
pentru Protectia Drepturilor Copilului si Adoptie. Actul normativ se afla in

procedurd de avizare interministeriala si are drept scop realizarea unei imagini de
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MINISTERUL MUNCILI.

FAMILIEL, PROTECTIEI SOCIALE

S1 PERSOANELOR VARSTNICE

ansamblu la nivel national cu privire la copiii aflati in situatie de risc de separare
de familie si a asigurdrii cadrului necesar unei instrumentari unitare a acestor
cazuri. Mai mult, prin aceeasi initiativd sunt puse la dispozitia reprezentantilor

serviciilor publice de asistenta sociala o serie de criterii si proceduri de lucru clare.

Utilizarea acelorasi criterii de catre toti specialistii din domeniu va asigura, pe de o
parte, identificarea tuturor copiilor care necesitd sprijin din partea autoritatilor
administratiei publice locale, pe baza unor instrumente comune care si asigure
identificarea acestor copii, cat si preluarea lor in evidentele autoritatilor de la

nivel local.

Identificarea situatiilor de risc la care sunt supusi copiii si familiile acestora este
una complexa si intersectoriald, oferind tuturor specialistilor care intra in contact
cu copilul, o serie de criterii, care vizeaza nu numai componenta de asistenta
sociald, ci si pe cea educationald, de sinitate, conditiile de locuit etc.. In acest
sens se propune un model de fisd de observatie. Fisa de observatie este elaborata
intr-un format care poate fi usor de completat atat de reprezentantii serviciului
public de asistentd sociald, cat si de alti profesionisti care intrda in contact cu

copilul de ta nivel local, inclusiv medicul de familie.

in urma completérii sau, dupa caz, primirii acestui document, reprezentantii
serviciului public de asistentd sociald merg sa evalueze situatia copiilor, pe baza
celui de al doilea instrument elaborat, fisa de identificare a riscurilor, in baza
cireia specialistii pot identifica acele cazuri care necesita o interventie imediata

in vederea prevenirii separarii copilului de familia sa.
Motiv pentru care nu consideram justificata completarea art. 48 cu atin. (6) si (7).

Conform prevederilor art. 16 atin. (1) din Legea educatiei nationale nr. 1/2011, cu
modificirile si completérile ulterioare “Invatamantul general obligatoriu este de 11
clase si cuprinde invatdmantul primar, invatdmantul gimnazial si primii 2 ani ai
invatamantului secundar superior. invatdmantul liceal devine obligatoriu pana cet

mai tarziu in anul 2020".
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Prin urmare prevederite art. 51 alin. (2) din Legea nr. 272/20004, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare, trebuie corelate cu Legea educatiei
nationale, respectiv obligatia parintilor de a inscrie copilul in invatamantul

obligatoriu, incepand cu invatamantul primar si nu cu “gradinita”.

Conform prevederilor art. 8 lit. g) si h) din Ordinul Ministrului Educatiei,
Cercetarii, Tineretului si Sportului nr. 3.555/2011 pentru aprobarea Regulamentului
privind organizarea si functionarea centrelor judetene/al municipiului Bucuresti de

resurse si asisten{a educationala, CJRAE/CMBRAE dezvoltd urmatoarele servicii:

- servicii de informare si consiliere pentru cadre didactice, copii, parinti, precum si

pentru alti membri ai comunitatii;
- servicii de consiliere si prevenire a delincventei si predelincventei juvenile.

Astfel, precizam ca, existd deja reglementdri aprobate in ceea ce priveste
consilierea parintilor de catre CJRAE, motiv pentru care apreciem ca dubla

reglementare, respectiv modificarea art. 52 alin. {(4) nu se justifica.

Prin Anexa nr. 2 a HG nr. 49/2011 este aprobatd procedura de interventie pentru
copiii aflati in situatii de risc de exploatare prin munca, inclusiv institutiile care au
competenta sa intervind in aceste situatii. Din acest motiv apreciem cd nu se

justifica eliminarea tezei a doua a art. 91 alin. (3).

Propunerea referitoare la modificare art. 124, respectiv introducerea alin. (1)
apreciem ca fiind nejustificatd intrucat reglementari si dispozitii referitoare la
identificarea tuturor copiilor aflati in situatie de risc de separare de familie,
inclusiv instrumente care sa fie puse la indemana specialistilor care intra in contact
cu copilul, sunt deja incluse in proiectul de act normativ mai sus mentionat, care
se afla In procedurd de avizare interministeriald. Proiectul de act normativ este

disponibil pe site-ul www.mmuncii.ro la sectiunea transparenta decizionala.

Organizarea si functionarea serviciilor publice de asistenta sociala isi are sediul
materiei in Legea asistentei sociale nr. 292/2011, motiv pentru care apreciem ca o

astfel de reglementare, propusa prin introducerea alin. (2) la art.124, nu poate fi
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introdusa in cuprinsul Legii nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor

copilului, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare.

in ceea ce priveste includerea postului de asistent medical comunitar in structura
serviciilor publice de asistentd sociala de la nivelul comunelor, apreciem ca
propunerea depaseste cadrul legal reglementat de Legea nr. 272/2004, fapt
sustinut de altfel si in cuprinsul instrumentului de motivare care insoteste
propunerea legislativa. Concret, in expunerea de motive se face referire la OuG nr.
162/1998 privind transferul ansamblului de atributii $i competente exercitate de

Ministerul Sanatatii Publice.

Complexitatea vietii economice, sociale si politice dar si multitudinea situatiilor
generate de practica si cazuistica specifica fiecarui domeniu de activitate conduc
la imposibilitatea reglementarii exhaustive prin lege a tuturor aspectelor unui
raport social, motiv pentru care exista posibilitatea reglementarii detaliate a unor
aspecte generale considerate a fi insuficient clarificate prin legi, prin intermediul

altor categorii de acte normative, recunoscute a fi la randul lor izvoare de drept.

Astfel, in conditiile in care, prin legi sunt reglementate de o maniera general3
principalele domenii de activitate, detalierea diferitelor aspecte sectoriale,
valabile si necesare la un anumit moment dat, poate fi realizata prin intermediul
unor hotarari de guvern, metodologii de lucru sau ordine elaborate de principalete
ministere responsabile, care prin flexibilitatea de care se bucurid pot fi mult mai
repede modificate sau completate, astfel incat acestea sa fie permanent adaptate

nevoilor identificate in practica.

O astfel de posibilitate poate asigura prevalenta utilizarii acestora, in raport cu
reglementarea prin intermediul legilor, ale caror proceduri stricte de elaborare si

aprobare au loc in cadrul unuij proces mult mai complex si mai indelungat.

Nu in ultimul rand trebuie avutd in vedere aparitia si evolutia continud a
jurisprudentei, care fiind prin natura ei rezultatul interpretarii si aplicarii

dreptului, realizata de organul judiciar asupra vointei legivitorului care a redactat
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norma de drept, poate completa legea atunci cand aceasta este lacunara, oferind

solutii practice de punere in aplicare a cadrului legislativ general.

Fatd de cele prezentate, Ministerul Muncii, Familiei, Protectiei Sociale si

Persoanelor Varstnice nu sustine prezenta propunere legislativa.
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