EXPUNERE DE MOTIVE

Sectiunea 1
Titlul proiectului de act normativ

Lege privind aprobarea Ordonantei de urgentd a Guvernului
pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii

Sectiunea a 2-a
Motivul emiterii proiectului de act normativ

Promovarea acestui proiect de act normativ este determinata in principal de:

- necesitatea implementarii in cadrul sistemului de asigurdri sociale de sanatate
a misurilor din domeniul fiscal cuprinse in Programul de Guvernare, aprobat prin
Hotardrea Parlamentului Romaniei nr. 53/2017 pentru acordarea increderii
Guvernului, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 496 din 29 iunie
2017, referitoare la cresterea gradului de colectare a veniturilor la bugetul Fondului
national unic de asigurari sociale de sanatate si la responsabilizarea angajatorilor in
ceea ce priveste plata la timp a contributiilor sociale de sanatate datorate atat de catre
acestia, cit si de catre angajati, precum si la reducerea nivelului contributiei de
asigurdri sociale de sanatate datorata;

- necesitatea punerii in concordantd a dispozitiilor din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sdnatatii, republicatd, cu modificarile si completarile
ulterioare, cu dispozitiile Legii nr. 227/2015 privind Codul fiscal referitoare la
obligatiile de platd reprezentand contributii de asigurari sociale de sanatate datorate
Fondului national unic de asigurdri sociale de sanatate, precum si la constituirea
Fondului national unic de asigurari sociale de sandtate in ceea ce priveste cota de
contributie asiguratorie pentru muncd, in cuantumul stabilit de Legea nr. 227/2015,
cu modificirile si completdrile ulterioare;

- evitarea aparitiei unor situatii de naturd a afecta dreptul la sanatate al
cetatenilor, desi aceste persoane au calitatea de asigurat, este necesara reglementarea
cadrului legal pentru ca persoanele asigurate s poata face dovada calitatii de asigurat
in situatia in care nu au fost emise cardurile nationale de asigurari de sanatate gi/sau
pentru situatiile in care asiguratii nu se regasesc in sistemul informatic unic integrat,

- In lipsa unei astfel de reglementdri asiguratii nu pot face dovada calitatii de
asigurat in sistemul de asiguréri sociale de sanatate si nu pot beneficia de servicii -
medicale, medicamente si dispozitive medicale, S




~ necesitatea reglementdrii cadrului legal cu privire la acoperirea deficitului
bugetului fondului in vederea asigurarii serviciilor medicale, medicamentelor,
materialelor sanitare, dispozitivelor medicale §i alte servicii la care au dreptul
asiguratii, in sensul ca, dupd epuizarea fondului de rezerva veniturile bugetului
fondului se completeaza cu sume care se aloca de la bugetul de stat, fara de care nu se
poate asigura continuitatea platilor serviciilor medicale, medicamentelor si
dispozitivelor medicale care se suporta din bugetul fondulut;

- situatia exceptionald cauzatdi de necesitatea reglementdrii unei masuri
tranzitorii pentru a fi asigurat accesul neintrerupt al asiguratilor la servicii medicale,
medicamente si dispozitive medicale $i pentru a nu se crea disfunctionalitati in
intregul sistem de asiguréri sociale de sanatate in acordarea acestor servicii in anul
2018, respectiv corelarea dispozitiilor art. 249 din Legea nr. 95/2006 privind reforma
in domeniul sAnatatii, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, cu cele
ale art. 20 alin. (2) din Legea nr. 185/2017 privind asigurarea calitatii in sistemul de
sAndtate, prin instituirea posibilitatii incheierii in cadrul sistemului de asigurari sociale
de sanatate, in anul 2018, de citre casele de asigurdri de sanatate a contractelor de
furnizare de servicii medicale cu unitatile sanitare autorizate si evaluate, potrivit legii;

- in situatia neadoptarii acestei masuri se limiteaza accesul asiguratilor la
servicii medicale acordate in unitati sanitare, in unele zone in care nu exista alte
alternative de acordare a asistentei medicale.

- necesitatea credrii cadrului legal in vederea utilizarii eficiente a fondurilor
publice alocate in bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate
pentru medicamentele care fac obiectul contractelor cost-volum/cost-volum-rezultat
prin evidentierea distincta a celor doud etape in acordarea creditelor de angajament si
utilizarea acestora;

- necesitatea eliminarii din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sandtatii, a prevederilor privind contributia de asigurari sociale de sanatate, in vederea
respectdrii normelor de tehnicd legislativa pentru elaborarea actelor normative,
respectiv evitarea paralelismului legislativ, precum si evitarea interpretarilor $i
aplicarea neunitara a prevederilor legale, avand in vedere faptul ca prevederile privind
persoanele care au obligatia platii contributiei de asigurdri sociale de sanatate,
categoriile de venituri asupra carora se stabileste contributia, modul de stabilire,
declarare si plata, sunt reglementate in Legea nr. 227/2015, cu modificarile i
completarile ulterioare;

- necesitatea reglementdrii cadrului legal cu privire la stabilirea pachetului de
servicii medicale pentru asigurdrile voluntare de sandtate, precum si serviciile
medicale furnizate sub forma de abonament in cadrul asigurdrilor voluntare de
sandtate, in vederea evitarii acordarii de cdtre asiguratori a serviciilor medicale care
sunt incluse in pachetul de baza si se deconteaza din bugetul FNUASS;

- pentru a preintampina utilizarea cardului national de asigurari sociale de
sAndtate in alti modalitate decat cea prevazutd de lege de catre furnizorii de servicii
medicale, medicamente sau dispozitive medicale se impune reglementarea de urgenta

a faptului c acesta este un document personal si netransmisibil, iar retinerea la nivelul
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mmizorilor de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale a cardurilor
nationale si/sau utilizarea de catre acestia fara drept in scopul raportarii si validari
unor servicii medicale/medicamente/dispozitive medicale constituie infractiune si se
pedepseste conform prevederilor din Codul penal.

1. Descrierea
situatiei actuale

1. In sistemul de asigurdn sociale de sanitate, se disting
urmatoarele categorii de asigurati: cu obligatia platii
contributiei, scutiti de la plata contributiei si cu plata
contributiei din alte surse.
2. Potrivit prevederilor art. 224 alin. (2) i art. 269 din Legea
nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, sunt
asigurate cu plata contributiei suportatd de la bugetul de stat,
de catre angajator sau din fondul de asigurare pentru
accidente de muncd si boli profesionale constituit in
conditiile legii, precum si de la bugetul asigurarilor pentru
somaj, dupa caz, persoancle aflate in una dintre urmatoarele
situatii, pe durata acesteia:

a) se afla in concediu pentru incapacitate temporara de
munci, acordat in urma unui accident de munca sau a unei
boli profesionale;

b) se afla in concediu si indemnizatie pentru cresterea
copilului pand la implinirea varstei de 2 ani si in cazul
copilului cu handicap, pana la implinirea de cétre copil a
varstei de 3 ani sau se afla in concediu i indemnizatie pentru
cresterea copilului cu handicap cu vérsta cuprinsé intre 3 si 7
ani;

¢) executd o pedeapsa privativa de libertate, se afla in arest
la domiciliu sau in arest preventiv, precum §i cele care se afla
in executarea masurilor prevazute la art. 109, 110, 124 si 125
din Codul penal, cu modificarile i completarile ulterioare,
respectiv cele care se afla in perioada de amanare sau
intrerupere a executdrii pedepsei privative de libertate, daca
nu au venituri;

d) persoanele care beneficiazd de indemnizatie de somay;

e) strainii aflati in centrele de cazare in vederea returnarii
ori expulzarii, precum si cei care sunt victime ale traficului
de persoane, care se afla in timpul procedurilor necesare
stabilirii identitatii si sunt cazati in centrele special amenajate
potrivit legii;

f) persoanele care fac parte dintr-o familie care are dreptul
la ajutor social, potrivit Legii nr. 416/2001, cu modificarile
si completarile ulterioare;

g) persoanele fizice cu venituri lunare din pensii;




h) persoanele cetdfeni romani, care sunt victime ale
traficului de persoane, pentru o perioada de cel mult 12 luni,
daca nu au venituri;

i) personalul monahal al cultelor recunoscute, aflat in
evidenta Secretariatului de Stat pentru Culte, daca nu
realizeaza venituri din munca, pensie sau din alte surse;

3. In conformitate cu prevederile actuale ale art. 223 alin. (1)
din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare, documentele prin care se atesta
calitatea de asigurat sunt, dupa caz, adeverinta de asigurat
eliberata prin grija casei de asigurari la care este Inscris
asiguratul sau documentul rezultat prin accesarea de catre
furnizorii aflati in relatii contractuale cu casele de asigurari
de sanitate a instrumentului electronic pus la dispozitie de
CNAS. Dupi implementarea dispozitiilor din cuprinsul
titlului IX, aceste documente justificative se inlocuiesc cu
cardul national de asigurari sociale de sdnatate, respectiv cu
adeverinta de asigurat cu o valabilitate de 3 luni, pentru
persoanele care refuza in mod expres, din motive religioase
sau de constiintd primirea cardului national. Data de la care
urmeazi a se utiliza cardul national de asigurari sociale de
sinatate se stabileste prin hotarire a Guvernului.

4. Normele metodologice de aplicare a contractului-cadru
se elaboreazia de CNAS in urma negocierii cu CMR, CFR,
CMDR, OAMGMAMR, OBBC, precum si cu consultarea
organizatiilor  patronale, sindicale si  profesionale
reprezentative din domeniul medical si se aproba prin ordin
al ministrului sanatatii si al presedintelui CNAS, in termen
de 30 de zile de la intrarea in vigoare a Contractului-cadru,
aprobat prin hotarare de Guvern.

5. Potrivit dispozitiilor art. 249 din Legea nr. 95/2006,
republicatd, cu modificarile si completérile ulterioare, in
cadrul sistemului de asigurdri sociale de sanatate, serviciile
medicale se acorda de catre unitdtile sanitare acreditate de
Autoritatea Nationald de Management al Calitdtii in
Sanatate. Potrivit dispozitiilor art. 20 alin. (2) din Legea nr.
185/2017 privind asigurarea calitdii in sistemul de sanatate,
pentru a furniza servicii de sanatate in relatie contractuala cu
sistemul public de asigurari de sanatate, unitatile sanitare din
ambulatoriu au obligatia sa se inscric in procesul de
acreditare, respectiv pana la data de 31 decembrie 2017 -
pentru unitatile care au implinit minimum 5 ani de la
infiintare si pand la data de 31 decembrie a anului anterior
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incheierii contractului de furnizare de servicii in sistemul
public de asigurari de sandtate - pentru unitafile sanitare care
urmeaza sa implineasca 5 ani in anul calendaristic in care se
incheie contractul, este necesara reglementarea in acest sens,
a dispozitiilor din astfel incat sa nu existe disfunctionalitati
in procesul de acordare a serviciilor medicale asiguratilor.

6. In anul 2017, prin Legea bugetului de stat nr. 6/2017, la
art. 8 alin. (3) a fost prevézut faptul ca "Se autorizeaza Casa
Nationala de Asigurari de Sdnatate sa incheie contracte in
limita creditelor de angajament in sumd de 3.091.222 mii lei
pentru medicamentele care fac obiectul contractelor cost
volum/cost volum rezultat™.

7. In prezent, in cadrul sistemului de asigurari sociale de
sandtate exista situatii in care cardurile nationale de asigurari
sociale de sanatate au fost utilizate cu incélcarea dispozitiilor
legale de catre furnizorii de servicii medicale, medicamente
sau dispozitive medicale aflati in relatii contractuale cu
casele de asigurari de sandtate.

8. Prevederile actuale din Legea nr. 95/2006, republicata, cu
modificdrile si completdrile ulterioare, nu cuprind
reglementari prin care se stabileste pachetul de servicii
medicale pentru asigurarile voluntare de sanatate, precum si
serviciile medicale furnizate sub formd de abonament in
cadrul asigurarilor voluntare de sanatate.

1'. In cazul proiectelor
de acte normative care
transpun legislatie
comunitard sau
creeaza cadrul pentru
aplicarea directa a
acesteia, se vor
specifica doar actele
comunitare in cauza,
insotite de elementele
de identificare ale
acestora.

Nu este cazul

2. Schimbari
preconizate

1. Se elimina prevederile care cuprind reglementari
privind categoriile de persoane obligate la plata contributiei
de asigurari sociale de sandtate, categoriile de venituri asupra
ciarora se datoreazi contributia, precum si regulile de
determinare, de declarare si de platd a contributiei.

2. Pentru persoanele previzute la art. 224 alin. (2) din
Legea nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile . si
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completarile ulterioare, care se afla in anumite situatii,
respectiv:

a) se afld in concediu pentru incapacitate temporara de
muncd, acordat in urma unui accident de munci sau a unei
boli profesionale;

b) se afla in concediu si indemnizatie pentru cresterea
copilului pand la implinirea vérstei de 2 ani §i in cazul
copilului cu handicap, pana la implinirea de cétre copil a
varstei de 3 ani sau se afld in concediu si indemnizatie pentru
cresterea copilului cu handicap cu varsta cuprinsa intre 3 g1 7
ani;

c) executd o pedeapsa privativa de libertate, se afla in arest
la domiciliu sau in arest preventiv, precum si cele care se afla
in executarea masurilor prevazute la art. 109, 110, 124 s1 125
din Codul penal, cu modificarile i completarile ulterioare,
respectiv cele care se afla in perioada de amanare sau
intrerupere a executdrii pedepsei privative de libertate, daca
nu au venituri;

d) beneficiaza de indemnizatie de somaj;

e) strdinii aflati in centrele de cazare in vederea returnarii
ori expulzarii, precum §i cei care sunt victime ale traficului
de persoane, care se afla in timpul procedurilor necesare
stabilirii identitdtii si sunt cazati in centrele special amenajate
potrivit legii;

f) fac parte dintr-o familie caOre are dreptul la ajutor social,
potrivit Legii nr. 416/2001, cu modificarile si completarile
ulterioare;

g) realizeaza venituri lunare din pensii;

h) sunt victime ale traficului de persoane, pentru o
perioada de cel mult 12 luni, daca nu au venituri;

i) personalul monahal al cultelor recunoscute, aflat in
evidenta Secretariatului de Stat pentru Culte, daca nu
realizeaza venituri din muncd, pensie sau din alte surse,
se elimina prevederile privind obligatia platii contributiei de
asiguriri sociale de sanatate din sarcina bugetului de stat, a
angajatorului sau a fondului de asigurare pentru accidente de
muncd si boli profesionale constituit in conditiile legii,
precum si a bugetului asigurdrilor pentru somaj, dupa caz,
acestea fiind asigurate fara plata contributiei, in concordanta
cu prevederile din Legea nr. 227/2015, cu modificérile si
completarile ulterioare.

3. Avand in vedere faptul ca incepind cu data de 1 mai 2015
a fost implementat sistemul cardului national de asigurari |
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sociale de sidnatate, este necesard corelarea dispozitiilor
privind documentele care atestd calitatea de asigurat in cadrul
sistemului de asigurari sociale de sanatate.

Se introduc reglementari referitoare la documentele
necesare dovedirii calitatii de asigurat pentru persoanele care
executd o pedeapsa privativa de libertate sau se afla in arest
preventiv in unitatile penitenciare, precum §i pentru
persoanele care se afla in executarea unei masuri educative
ori de siguran{d privative de libertate, in sensul ca pentru
aceste persoane, dovada calitatii de asigurat se face in baza
adeverintei eliberate de unitatea penitenciara.

4.  Este necesard armonizarea prevederilor legale care
reglementeaza modalitatea de elaborare s$i aprobare a
normelor metodologice de aplicare a contractului-cadru cu
cele care reglementeazd modalitatea de elaborare $i aprobare
a Contractului-cadru.

5. Se asiguri concordanta cu dispozitiile Legii nr. 227/2015
cu modificdrile si completarile ulterioare in ceea ce priveste
constituirea Fondului national unic de asigurdri sociale de
sanitate si din contributia asiguratorie pentru muncd, in
cuantumul stabilit de Legea nr. 227/2015.

6. Se asigurd reglementarea unei masuri tranzitorii prin care
sd se asigure continuitatea acordarii serviciilor medicale in
ambulatoriu in anul 2018, respectiv se reglementeaza situatia
in care unitatile sanitare autorizate si evaluate, sa poata
furniza servicii medicale in cadrul sistemului de asigurari
sociale de sanatate prin incheierea de contracte de furnizare
de servicii medicale cu casele de asigurari de sdnatate.

7. Se reglementeaza faptul ca prin derogare de la prevederile
art. 12 alin. (1) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr.
77/2011, cu modificarile si completarile ulterioare, prin
legile bugetare anuale se aproba limita maxima pana la care
Casa Nationala de Asigurdri de Sandtate este autorizata sa
negocieze si sa incheie contractele cost-volum/cost-volum-
rezultat. Totodatd, prin legile bugetare anuale se aproba
creditele de angajament in limita carora se incheie
angajamente legale intre casele de asiguran de sanatate cu
furnizorii de servicii medicale si medicamente pentru
derularea contractelor cost-volum/cost-volum-rezultat.

8. Se reglementeaza in mod expres faptul cd, cardul national
este un card electronic, personal si netransmisibil, iar
retinerea la nivelul furnizorilor de servicii medicale,

medicamente si dispozitive medicale a cardurilor nationale
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si/sau utilizarea de catre acestia fara drept, in scopul
raportarii si validani unor servicii
medicale/medicamente/dispozitive  medicale  constituie
infractiune si se pedepseste conformart. 3277 din Codul penal.
9. Se definesc serviciile medicale furnizate sub forma de
abonament - servicii medicale prepldtite cu respectarea
legislatiei in vigoare pentru autorizarea, infiintarea si
functionarea furnizorilor de servicii medicale dar si cu privire
la activitdtile financiare care decurg dintr-un contract de
abonament sau dintr-o obligatie prevazuta de lege, prin care
furnizorul se obligd ca in schimbul unei sume primite
periodic sd suporte costurile serviciilor medicale pe care
abonatii le-ar putea efectua si pe care furmizorii le oferd in
mod direct abonatilor si nu prin intermediul asiguratorilor, in
afara serviciilor incluise in pachetul de servicii medicale de
baza din sistemul de asigurdri sociale de sanatate

10. Se reglementeaza cadrul legal cu privire la stabilirea
pachetului de servicii medicale pentru asigurarile voluntare
de sanatate, precum si serviciile medicale furnizate sub forma
de abonament in cadrul asigurarilor voluntare de sanatate, in
sensul cd acestea urmeaza a fi aprobate prin hotdrire a
Guvernului.

11. Se reglementeaza in mod expres ca persoanele care se
afla in situatia de a executa o pedeapsa privativa de libertate
sau se afla in arest preventiv in unitifile penitenciare, precum
si persoanele care se afla in executarea unei masuri educative
ori de sigurantd privative de libertate, beneficiaza, fara
utilizarea cardul national de asigurdri sociale de sanatate, de
servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale din
partea furnizoriilor de servicii medicale, medicamente §i
dispozitive medicale.

3. Alte informafii

Nu este cazul.

Sectiunea a 3-a

Impactul socio-economic al proiectului de act normativ

1. Impactul
macroeconomic

1' Impactul

de stat

asupra
mediului concurentgial si
domeniului ajutoarelor

Nu este cazul.




2. Impactul asupra
mediului de afaceri

2!, Impactul asupra
sarcinilor
administrative

22, Impactul asupra
intreprinderilor mici si
mijlocii

3. Impactul social

4. Impactul asupra

e Nu este cazul.
mediului

5. Alte informatii Nu au fost identificate.

Secfiunea a 4-a

Impactul financiar asupra bugetului general consolidat, atat pe termen scurt,

pentru anul curent, cdt §i pe termen lung (pe 5 ani)

- mil. let -
Urmatorii 4 ani Media
Indicatori Al 5
curent | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 ‘;‘;i
1 2 3 4 5 6 i

1) Modificari ale
veniturilor  bugetare,
plus/minus, din care:

a) buget de stat, din
acestea:

(i) impozit pe profit

(ii) impozit pe venit

b) bugete locale:

(1) impozit pe profit

c¢) bugetul asigurarilor
sociale de stat:

(1) contributii de asigurari

2) Modificari ale
cheltuielilor  bugetare,
plus/minus, din care:

a) buget de stat, din
acestea:

(1) cheltuieli de personal




(11) bunuri §1 servicii

b) bugete locale:

(i) cheltuieli de personal

(11) bunun s1 servicii

¢) bugetul asigurarilor
sociale de stat:

(i) cheltuieli de personal

(11) bunuri si servicii

3) Impact financiar,
plus/minus, din care:

a) buget de stat

b) bugete locale

4) Propuneri pentru
acoperirea cresterii
cheltuielilor bugetare

5) Propuneri pentru a
compensa reducerea
veniturilor bugetare

6) Calcule detaliate
privind fundamentarea
modificirilor
veniturilor si/sau
cheltuielilor bugetare

7) Alte informatii

Sectiunea a 5-a
Efectele proiectului de act normativ asupra legislatiei in vigoare

1. Misuri normative necesare pentru
aplicarea prevederilor proiectului de
act normativ

a) acte normative in vigoare ce vor fi
modificate sau abrogate, ca urmare a
intrarii in vigoare a proiectului de act
normativ;

- Contractul-cadru care reglementeaza
conditiile acordarii asistentei medicale, a
medicamentelor si a dispozitivelor medicale
in cadrul sistemului de asiguran sociale de
sanatate, precum si Normele metodologice
de aplicare a acestuia, aprobate prin Ordinul
ministrului sanatatii si al presedintelui
CNAS;

- Hotardrea Guvernului nr. 155/2017
privind aprobarea programelor nationale de
sanatate pentru anii 2017 si 2018, precum si
Normele tehnice de realizare a acestora,
aprobate prin Ordinul presedintelui CNAS

nr. 377/2017; P T
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b) acte normative ce urmeazd a fi
elaborate in vederea implementarii
noilor dispozitii

- Ordinul presedintelui CINAS nr. 581/2014
privind aprobarea Normelor metodologice
pentru stabilirea documentelor justificative
privind dobandirea calitatii de asigurat.

- Hotardare de Guvern pentru aprobarea
pachetului de servicii medicale pentru
asigurarile voluntare de sanatate, serviciilor
medicale furnizate sub forma de abonament,
precum si modalitatea si conditille de
acordare a acestora.

1') Compatibilitatea proiectului de
act normativ cu legislatia in
domeniul achizitiilor publice:

a) impact legislativ — prevederi de
modificare si completare a cadrului
normativ in domeniul achizitiilor
publice, prevederi derogatorii

b) norme cu impact la nivel
operational/tehnic-sisteme
electronice utilizate in desfasurarea
procedurilor de achizitie publica,

unitifi centralizate de achizifii
publice, structuri organizatorica

interna a autorititilor contractante

2) Conformitatea proiectului de act
normativ cu legislatia comunitari in

cazul proiectelor ce transpun
prevederi comunitare
3) Maisuri normative necesare

apliciirii directe a actelor normative
comunitare

Nu este cazul.

4) Hotarari ale Curtii de Justitie a
Uniunii Europene

Modificarile legislative nu contravin
jurisprudentei Curtii de Justitie a Uniunii
Europene.

5) Alte acte normative si/sau
documente internationale din care
decurg angajamente

6) Alte informatii

Nu este cazul.
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Sectiunea a 6-a

Consultdrile efectuate in vederea elaborarii proiectului de act normativ

1) Informatii privind procesul de consultare cu
organizatii neguvernamentale, institute de
cercetare si alte organisme implicate

2) Fundamentarea alegerii organizatiilor cu care
a avut loc consultarea, precum si a modului in
care activitatea acestor organizatii este legata de
obiectul proiectului de act normativ

3) Consultirile organizate cu autorititile
administratiei publice locale, in situatia in care
proiectul de act normativ are ca obiect activitafi
ale acestor autorititi, in conditiile Hotararii
Guvernului nr. 521/2005 privind procedura de
consultare a structurilor asociative ale
autorititilor administratiei publice locale la
elaborarea proiectelor de acte normative

4) Consultirile desfasurate in cadrul consiliilor
interministeriale, in conformitate cu prevederile
Hotirarii Guvernului nr. 750/2005 privind
constituirea consiliilor interministeriale
permanente

Nu este cazul.

5) Informatii privind avizarea de catre:

a) Consiliul Legislativ

Proiectul de act normativ a fost
avizat favorabil de Consiliul

Legislativ prin
nr.1038/2017.

avizul

b) Consiliul Suprem de Aparare a Tarii

Nu este cazul

¢) Consiliul Economic si Social

Nu este cazul

d) Consiliul Concurentei

Nu este cazul.

e) Curtea de conturi

Nu este cazul.

6) Alte informatii

Nu este cazul.
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Sectiunea a 7-a

Activitdti de informare publicd privind elaborarea
si implementarea proiectului de act normativ

1) Informarea societitii civile cu privire la
necesitatea elaboririi proiectului de act normativ

Proiectul de act normativ se
publica pe site-ul Ministerului
Sanatatii si se dezbate in cadrul
Comisiei de Dialog Social la
care participa reprezentanti ai
organismelor interesate.

2) Informarea societitii civile cu privire la
eventualul impact asupra mediului in urma
implementarii proiectului de act normativ,
precum si efectele asupra sanatatii si securitatii
cetitenilor sau diversitatii biologice

Nu este cazul.

3) Alte informatii

Nu este cazul.

Sectiunea a 8-a

Madsuri de implementare

1) Misurile de punere in aplicare a proiectului de
act normativ de citre autorititile administratiei
publice centrale si/sau locale — infiintarea unor
noi organisme sau extinderea competentelor
institutiilor existente

Nu este cazul

2) Alte informatii

Nu este cazul
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Fatd de cele prezentate, a fost elaborat proiectul de Lege privind aprobarea
Ordonantei de urgentd a Guvernului pentru modificarea si completarea Legii nr.95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii, pe care il supunem Parlamentului spre adoptare.

PRIM - MINISTRU

e

MIHAI TUYOSE
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