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Va transmitem, alaturat, in originai, punctele de vedere ale Guvernului referitoare la:

1. Propunerea legislativa pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind
reforma in domeniul sanatafii, republicatd, cu modificdrile si completanile ulterioare
(Bp. 663/2025, Pix. 162/2026),

2. Proiectul de Lege pentru modificarea art. 15 din Ordonanta de urgentd a Guvernului
nr. 77/2009 privind organizarea si exploatarea jocurilor de noroc (Bp. 99/2025, Pix. 256/2025);

3. Propunerea legislativd privind modificarea si completarea Legii nr. 211/2011 in
vederea implementarii centrelor de colectare prin aport voluntar (CAV) (Bp. 244/2025,
Pix. 346/2025);

4. Propunerea legislativa pentru completarea art. 171 alin. (1) din Legea nr. 248/2005
privind regimul liberei circulatii a cetatenifor roméni in strdinatate (Bp. 613/2025, Pix. 136/2025);

5. Propunerea legisiativd pentru modificarea si completarea Ordonantei de urgentd a
Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ si a Legii nr. 53/2003-Codul Muncii
(Bp. 737/2025, L. 75/2026);

@ 6. Propunerea legislativa privind instituirea anuiui 2026 ca "Anul Centenar al Partidului
National Tardnesc” (Bp. 21/2026, Pix. 210/2026);

7. Propunerea legislativa pentru completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii (Bp. 764/2025).

Totodata, va transmitem atasat, in copie, punctele de vedere ale Guvernului referitoare la
propunerea legislativa privind sprifinirea activitatilor sociale si comunitare desfagurate de cultele
religioase recunoscute din Roménia {Bp. 745/2025, L. 83/2026), propunerea legislativa pentru
modificarea Legii nr.360/2023 privind sistemul public de pensii (Bp. 763/2025) sila propunerea
legislativa privind interzicerea organizafiilor si simbolurilor cu caracter comunist si a promovarii
cultului persoanelor vinovate de sédvérsirea unor infractiuni contra umanitatii sau de incélcarea
drepturitor fundamentale ale omului (Bp. 733/2025).

Cu deosebitad consideratie,

NINI SAPUNARY

SECRETAR DE/STAT




PRIM MINISTRU

Domnule presedinte,

In conformitate cu prevederile art. 111 alin. (1) din Constitutie si in
temeiul art. 25 lit. (b) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr.57/2019
privind Codul Administrativ, Guvernul Romaéniei formuleaza urmitorul

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativia pentru modificarea si completarea
Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sdndtitii, republicatd, cu
modificarile si completdrile ulterioare, initiatdi de doamna deputat
neafiliat Raisa Enachi (Bp. 663/2025, Plx. 162/2026).

I. Principalele reglementari

Initiativa legislativd are ca obiect de reglementare completarea
Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sdndtdtii, republicatd, cu
modificdrile §i completdrile ulterioare, cu scopul decontdrii integrale a
determindrii serice a nivelului de 25-OH vitamina D si a nivelului seric
al vitaminei B12 in vederea imbunatatirii accesului pacientilor cu boli
grave, cronice §i invalidante la investigatii medicale esentiale pentru
diagnostic, monitorizare $i ajustare terapeutica.

II. Observatii

. Programul national de evaluare a statusului vitaminei D prin
determinarea nivelului seric al 25-OH vitaminei D la persoanele din
grupele de risc, cat si celelalte programe nationale de sdnatate sunt
elaborate exclusiv de citre Ministerul Sanétitii si aprobate prin hotarare
de Guvern.



Asadar, Ministerul Sanatatii deruleazd Programul national de
evaluare a statusului vitaminei D prin determinarea nivelului seric al 25
- OH vitaminei D la persoanele din grupele de risc, in baza Ordinului
ministrului sandtdtii nr. 964/2022 privind aprobarea Normelor tehnice
de realizare a programelor nationale de sdandtate publica, cu
modificarile si ulterioare, si a celor doud ghiduri, respectiv: Ghidul
privind evaluarea si terapia deficitului de vitamina D la gravida, nou
ndscut i copil si Ghidul privind evaluarea statusului vitaminei D Ia
adulti, aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1240 / 2019
pentru aprobarea Ghidului privind evaluarea §i terapia deficitului de
vitamind D la gravidd, nou-nascut §i copil si a Ghidului privind
evaluarea statusului vitaminei D la adulfi.

Avand in vedere cele mai sus prezentate, consideram ci
reglementarea prin lege a unui astfel de program, fird aprobarea
Guvernului, contravine legislatiei romane in vigoare.

Conform art. 50 si art. 54 lit. b) din Legea nr. 95/2006, elaborarea
programelor nationale de sénitate este atributia exclusiva a Ministerului
Sandtatii, 1ar aprobarea acestora se realizeazi prin hotirdre de Guvern,
nu prin lege.

in plus, programele nationale de sanatate publici sunt finantate din
bugetul Ministerului Sanatétii, in timp ce serviciile paraclinice din
pachetul de bazd sunt finantate din Fondul National Unic de Asigurari
Sociale de Sanitate (FNUASS). Suprapunerea acestor surse de finantare,
fara o delimitare clard, genereazd confuzii si  disfunctionalitati
administrative.

2. Subliniem ci textul propus prin prezenta propunere prezinti
posibile vicii de neconstitutionalitate constind in lipsa de accesibilitate,
claritate si previzibilitate [art. 1 alin. (5) din Constitutia Romdniei,
republicatd] sens in care Curtea Constitutionald a statuat constant, in
jurisprudenta sa, ca ,legea trebuie sa intruneascd cele trei cerinte de
calitate care rezultd din art. 1 alin. din Constitutie - claritate, precizie si
previzibilitate. Normele juridice trebuie sd aiba o redactare clard si
predictibila, astfel incdt cetdteanul sd isi poatd adapta conduita in
functie de aceasta, astfel incdt, apeldnd la nevoie la consiliere de
specialitate in materie, el sd fie capabil sd prevadd, intr-o mdsurd
rezonabild, fati de circumstantele spetei, consecintele care ar putea
rezulta dintr-o anumitd faptd si sd isi corecteze conduita”. (Decizia
nr. 189 din 2 martie 2006, publicatid in Monitorul Oficial al Romaniei,
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Partea 1, nr. 307 din 5 aprilie 2006, Decizia nr. 903 din 6 iulie 2010,
publicatd in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 584 din 17
august 2010, sau Decizia nr. 26 din 18 ianuarie 2012, publicatd in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 116 din 15 februarie 2012).

De asemenea, dispozitia referitoare la ,,asiguratii diagnosticati cu
afectiuni grave, cronice sau invalidante, atunci cdnd investigatiile sunt
recomandate in scop diagnostic" nu este suficient de clard. Formularea
crecazd o aparentd contradicfie intre existenta unui diagnostic deja
stabilit si utilizarea investigatiilor ,,in scop diagnostic", notiune care
presupune, prin natura sa, stabilirea sau confirmarea diagnosticului.

Precizdm ca textul propus la alin. (2) al art. 230' propus a fi
introdus, prevede cd investigatiile se acordd “pe baza recomanddrii
medicului de familie sau a medicului specialist, fard coplatd, fard plafon
si fard limitare numericd anuald”, dar, din modul de redactare, nu
rezultd cu suficientd claritate dacd aceste conditii se raporteaza exclusiv
la sistemul de decontare sau dacd vizeazd, in mod cumulativ, atit
categoria medicilor indreptatiti sd@ recomande investigatiile, cat si
regimul de plata aplicabil acestora.

in plus, redactarea dispozitiei referitoare la acordarea
investigatiilor ,,fdrd coplatd, fard plafon si fard limitare numericd
anuala” nu distinge intre aceste notiuni, care au natura juridica si efecte
diferite in sistemul de asigurdri sociale de sinatate. Astfel, nu rezultd in
mod clar dacd termenul ,plafon" se referd la plafonul valoric al
decontérii, la plafonul contractual al furnizorilor sau la un plafon
aplicabil asiguratului, respectiv dacd ,/[limitarea numericd anuald"
vizeazad numdrul de investigatii per pacient sau alte restrictii.

Lipsa unei delimitari exprese intre coplatd, plafonare si limitare
numericd anuald este de naturd si genereze interpretdri neunitare in
aplicarea normeli, cu consecinte asupra modului de decontare, asupra
relatiilor contractuale cu furnizorii de servicii medicale si asupra
drepturilor efective ale asiguratilor.

Mai mult decét atét, sintagma ,,ori de cdte ori sunt justificate
clinic, potrivit ghidurilor si protocoalelor medicale aplicabile" va
genera numeroase dificultiti in aplicare. In lipsa unei trimiteri normative
explicite, nu rezultd daca prin ,,ghiduri si protocoale medicale" se au in
vedere ghidurile clinice aprobate prin ordin al ministrului sanatétii,
protocoalele terapeutice utilizate de Casei Nationale de Asiguriri de
Sandtate (CNAS) in relatia contractuald cu furnizorii de servicii
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medicale, recomanddrile societitilor medicale de specialitate sau alte
documente cu caracter profesional.

3. Din punct de vedere al normelor de tehnicd legislativa,
semnaldm urmaétoarele:

a) In considerarea prevederilor art. 41 alin. (1) din Legea
nr. 24/2000 privind normele de tehnicd legislativd pentru elaborarea
actelor normative, republicatd, cu modificarile si completdrile
ulterioare, potrivit carora ,,Titlul actului normativ cuprinde denumirea
genericd a actului, in functie de categoria sa juridicd si de autoritatea
emitentd, precum §i obiectul reglementdrii exprimat sintetic", apreciem
cd era necesard formularea titlului si a tezet introductive, astfel incat
acesta sa exprime evenimentul legislativ intervenit, respectiv
completarea Legii 95/2006, iar nu si modificarea acesteia;

b) Prin raportare la art. 61 alin. (2) din Legea nr. 24/2000, textul
propus prin prezenta propunere nu se integreazd armonios in structura §i
logica reglementarii. Astfel, pentru asigurarea coerentei normative, se
impune formularea expresad a caracterului derogatoriu fata de regimul
general al pachetului de servicii de bazi, precum si corelarea explicita cu
dispozitiile contractului-cadru si ale normelor sale de aplicare, in
conformitate cu art. 230 alin. (1) din Legea nr. 95/2006.

De asemenea, obligatia expresd a Ministerului Sanatatii si a CNAS
de a opera modificdrile corespunzitoare in pachetul de servicii medicale
de bazd si in contractul-cadru, intr-un termen de 30 de zile trebuia
reglementata ca articol roman distinct.

Totodatd, era necesard utilizarea unei terminologii unitare si
corectarea eventualelor inconsecvente de redactare, precum si eliminarea
enumerdrii limitative a afectiunilor in vederea respectarii normelor de
tehnicd legislativa previzute de Legea nr. 24/2000.

4. Apreciem cd aplicarea prevederilor initiativei legislative ar putea
conduce la un impact negativ asupra bugetului consolidat.

In acest context, mentionim ci Guvernul are obligatia de a
conduce politica fiscal-bugetard in mod prudent pentru a gestiona
resursele, obligatiile bugetare si riscurile fiscale, iar adoptarea initiativei
legislative ar influenta negativ tinta de deficit bugetar, stabilitatea
macroeconomica si ratingul de tard in relatia cu organismele financiare
internationale.



Avand in vedere constrangerile bugetare actuale, precizam ci
inifiativa legislativa nu raspunde obiectivelor de politica fiscali.
II1. Punctul de vedere al Guvernului

Avind in vedere considerentele mentionate, Guvernul nu
susfine adoptarea acestei initiative legislative.

Cu stim3,

Gavril-llie BOLOJAN

Domnului deputat Sorin - Mihai GRINDEANU

Presedintele Camerei Deputatilor





