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Catre: DOAMNA IOCANA BRAN - VOINEA
SECRETARUL GENERAL. AL CAMEREi DEPUTATILOR
Ref. la: punctele de vedere ale Guvernului aprobate in sedinta Guvernului din data

de 23 lulie 2026 PARLAMENTUL ROMANIE!

CAMERA DEPUTATILOR
SECRETAR GENERAL

\\:’ STIMATA DOAMNA SECRETAR GENERAL, NAEZ-TX
)

1. Propunerea legislativd pentru completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanéatéatii (Bp. 198/2026, Pix. 476/2026);

2. Propunerea legislativa pentru modificarea si completarea Legii nr. 255/2010 privind
exproprierea pentru cauza de utilitate publicd, necesard realizarii unor obiective de interes
national, judetean si local (Bp. 137/2026, Pix. 493/2026);

3. Propunerea legislativa privind introducerea taxei de campare pentru pescarii amatori
in Rezervalia Biosferei Delta Dunéarii (Bp. 59212025, Plx. 134/2026);

4. Proiectul de Lege pentru modificarea si completarea Legii nr. 333/2003 privind paza
obiectivelor, bunurilor, valorilor si protectia persoanelor (Bp. 610/2025, PIx. 103/2026);

5. Propunerea legislativd pentru complefarea Legii nr. 333/2003 privind paza
obiectivelor, bunurilor, valorilor si protectia persoanelor (Bp. 187/2026, Plx. 515/2026);

6. Proiectul de Lege privind instituirea Registrului National de Endometriozd (RNE) si
integrarea acestuia in sistemul national de monitorizare a stérii de sandtate a populatiei
(Bp. 72/2026, Pix. 368/2026);

7. Propunerea legislativa pentru completarea alin. (1) al art. 456 din Legea nr. 227/2015
privind Codul fiscal {(Bp. 67/20286, Plx. 341/2026);

8. Proiectul de Lege pentru completarea Legii nr. 487/2002 a sdnatétii mintale si a
protectiei persoanelor cu tulburari psihice (Bp. 84/2026, Plx. 438/2026);

9. Proiectul de Lege pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma
in domeniul séanatafii, republicatd, cu modificdrile si completarile ulterioare, in materia
telemedicinei gi pentru operationalizarea Sistemului integrat de telemedicina prespitaliceasca —
APS 116117 (Bp. 52/2026, Plx. 436/2026);

10. Proiectul de Lege privind elaborarea, reproducerea i folosirea stemelor judetelor,
municipiilor, oragelor si comunelor si pentru modificarea art. 10 din Legea nr. 102/1992 privind
stema (arii si sigiliul statului (Bp. 18/2026, Pix. 381/2026).
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Cu deosebita consideratie,

NINI SAPUNARU

SECRI;ffAR 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 urgenta a Guvernului nr.57/2019
privind Codul Administrativ, Guvernul Roméniei formuleazi urmatorul

PUNCT DE VEDERE

referitor la proiectul de lege privind instituirea Registrului National de
Endometriozd (RNE) si integrarea acestuia in sistemul national de
monitorizare a stdrii de sandtate a populatiei, provenit dintr-o propunere
legislativd initiatd de doamna deputat POT Ancuta - Florina Irimia
impreund cu un grup de parlamentari POT, AUR, SOS.RO, PSD,
neafiliati, independenti, Minoritati Nationale, UDMR, PACE
(Bp. 72/2026, Plx. 368/2026).

L. Principalele reglementari

Initiativa legislativd are ca obiect de reglementare instituirea unui
Registrului National de Endometriozd (RNE), ca sistem informational de
interes national, integrat in infrastructura de e - Sanatate si administrat de
Institutul National de Sanatatea Publicd, sub autoritatea Ministerului
Sanatatii.

Totodatd, se propune finantarea cu prioritate din fonduri externe
nerambursabile, in special din Planul National de Redresare si Rezilienta
si din Programul Sénatate 2012-2027, iar activitatile recurente se asiguri
din bugetul Ministerului Sanatatii.



I1. Observatii

I. Precizdm cd, in forma actuald, proiectul de lege este incomplet
si prezintd vulnerabilitati majore care ii limiteazid semnificativ impactul.

Crearea unui registru de endometrioza, ca entitate izolatd, fard
integrarea sa intr-un plan national coerent de control, preventie si
monitorizare a bolii, reprezintd un demers cu eficientd redusd. Datele
colectate, in absenfa unor mecanisme clare de utilizare in politici de
sandtate, protocoale clinice si trasee de ingrijire, riscd sd rimdand fari
aplicabilitate practica.

De asemenea, proiectul de lege contine definifii operationale
insuficiente. Un registru de asemenea complexitate necesitd o consultare
extinsd cu specialistii din sistemul de sdnatate pentru definirea si
standardizarea seturilor de date, astfel incit acestea si fie relevante,
comparabile si utilizabile atit la nivel national, cdt si in context
international. .

in plus, termenele propuse pentru operationalizarea registrului si
pentru elaborarea normelor de implementare sunt nerealiste, necorelate
cu complexitatea proceselor necesare (dezvoltare tehnicd, validare,
training, integrare in sistemele existente), ceea ce riscd s compromita
calitatea si sustenabilitatea implementirii.

2. Un alt aspect critic il reprezintd mecanismele de finantare, care
sunt previzute cu caracter temporar, {ard existenta unor garantii privind
sustenabilitatea financiard pe termen lung. In lipsa unui model stabil de
finantare, functionarea registrului risca sa fie discontinui si dependenta
de resurse limitate sau conjuncturale. Astfel, mecanismul de finantare
propus este neclar si impredictibil si ar fi fost necesar sa se precizeze
concret sursele de finantare si eventuala ordine a accesdrii acestora.

Mai mult, lipsa unei abordéri integrate - care s includa diagnostic
precoce, acces la tratament, standardizare terapeuticd si evaluarea
rezultatelor - face ca aceastd initiativd si nu rdspunda real nevoilor
pacientelor si sistemului medical.



3. Dat fiind ca art. 6! din Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sdndtdtii, cu modificarile si completirile ulterioare,
reglementeaza' posibilitatea infiintdrii si organizirii prin hotérire de
Guvern a registrelor de natura celui reglementat prin prezenta propunere
legislativa, apreciem cd proiectul de lege de fatd reprezinti o derogare?
de la dispozitiile articolului legal precizat anterior. Prin urmare, era
necesard motivarea corespunzitoare a necesititii unei astfel de
reglementdri, precum si formularea alin. (1) al art. (1) cu respectarea art.
63° din Legea nr. 24/2000.

in considerarea art. 50 alin. (2)* din Legea nr. 24/2000 si pentru
claritatea normelor propuse, teza finald a alin. (2) al art. 1 trebuia sa
precizeze concret actul normativ avut in vedere.

De asemenea, observatia priveste si alin. (3) al art. 2, alin. (1) al
art. 9, art. 11 si art. 15 din proiectul de lege.

4. Referitor la alin. (3) al art. 1 din proiectul de lege, consideram c¢a
este neclar, cum anume RNE ,sse dezvoltd...fidrd a afecta autonomia...”
deoarece constatim ca norma este redata astfel incat s-ar deduce c¢a RNE
este o persoand, ceea ce nu corespunde formei de organizare a acestui
sistem, astfel cum este propusa prin prezentul demers>.

5. Art. 2 al proiectului de lege depaseste obiectul de reglementare
al demersului legislativ, fiind o reglementare cu caracter general
referitoare la registre in domeniul sinétitii, astfel ca nu este necesar. De
altfel, avand in vedere dispozitiile art. 6! din Legea nr. 95/2006, anterior
citate, o astfel de normé creeazd confuzie cu privire la aceste registre,
nefiind clar ce categorie dintre acestea ar putea fi infiintate prin ordin si
in ce ipoteze. Astfel, formularea ,pot fi infiintate.. pentru alte afectiuni

! fn vederea monitorizarii principalelor domenii de imterventie ale asistentei de sandtate publica pot fi elaborate
registre nafionale. Tipul fiecdrui registru national $i conditiile de organizare si functionare ale acestora se stabilese
prin hotdrére a Guvernuli,

2 "Powrivit art. 13 alin. (3) din Legea nr. 242000 "Reglementarea este derogatorie dacd solutiile legislative
referitoare la o situatie anume determinatd cuprind norme diferite in raport cu reglementarea-cadru in materie,
aceasta din urmd pastrandu-si caracterul sau general obligatoriv pentru toate celelalte cazuri”

* Pentru instifuireq unei norme derogatorii se va folosi formula "prin derogare de la ...", urmatd de mentionarea
reglementdrii de la care se derogd. Derogarea se poate fuce numai printr-un act normativ de nivel cel putin egal cu
cel al reglementdrii de bazd”

**Dacé norma la care se face trimitere este cuprinsd in ait act normativ, este obligatorie indicarea titlului acestuia,
a numdrului si a celorlalte elemente de identificare”,

* Observagia priveste si alin. (1) al art. 10, cu privire la formularea , RNE se dezvoltii. pe principiite. ", precum si
textul alin. (2) al art. 13, cu privire la exprimarea ,, Solutia se dezvoltd...pe baza standardelor”.

3



!

cu prevalentd ridicatd sau impact semnificativ asupra sdandtdtii publice’
din alin. (1) este echivocd si susceptibila de interpretdri si aplicari
diferite.

6. Referitor la alin. (3) al art. 5 din inifiativa legislativa,
considerdm cd era necesar a fi analizat in functie de intentia de
reglementare, nefiind clar ce presupune notiunea de ,,rol profesional" si
nici la ce ipoteza se referd teza finali.

7. Cu privire la alin. (2) al art. 6 din proiectul de lege, apreciem ci
era necesar sa se ldmureascd cum se va aprecia daca este vorba despre o
Lactualizare relevantd a datelor medicale”.

Totodata la alin. (3) al art. 6, precizim cd aceasta trebuia sa se
regaseascd in finalul® legii, solutia propusa in text fiind una tranzitorie”.

Dincolo de acest aspect, apreciem cid norma trebuia si fie
formulata, astfel incat sa rezulte clar la ce situatii se referd, exprimarea
, cazurile existente anterior intrdrii in vigoare a legii” fiind echivoca. In
plus, considerdm cd norma legald ar trebui sa traseze regulile in functie
de care se va face raportarea in mod ,efapizat", prin norme
metodologice urmand ca acestea sa fie eventual detaliate.

8. Precizdm ci era necesard formularea pértii introductive a
alin. (1) al art. 7 din initiativa legislativa, astfel incat termenii ,, minim" si
Hexclusiv' sd nu mai fie utilizati in mod eronat in ipoteza normei si sa
creeze confuzie cu privire la setul de date avut in vedere.

Mai mult, in ceea ce priveste alin. (3) al art. 6, pentru claritatea si
previzibilitatea normei, apreciem cé teza finala ar fi trebuit sa trimita la
dispozitiile legale care definesc cele doud principii.

Observatia se referi si la alin. (1) al art. 108,

& Powrivit art. 31 alin. (1) din Legea nr, 24:2000: "Confinutul proiectului de act normativ se sistemalizeazd in
wrmatoarea ordine de prezentare a ideilor: a) dispozitii generale sau principii generale; b) dispozitii privind fondul
reglementdrii; ¢) dispozitii tranzitorii; d) dispozitii finale”.

7 Potrivit art. 34 alin. (1) din Legea nr. 24°2008: "Dispozitiile iranzitorii cuprind méasurile ce se instituie cu privire
la derularea raporturilor juridice ndscute in temeiul vechii reglementdri care wrmeazda sa fle inlocuitd de noul act
normativ”

& Cu privire la acest text, menfiondm §i cd trebuie sd respecte art. 36 alin. (2) teza a doua din Legea 242000 " In
cazurile in care se impune folosirea unor termeni §i expresii strdine, se va aldtura, dupd caz, corespondentul lor in
limba romdna ",



9. Considerdm cé era necesar si se limureasci ce se are in vedere
prin sintagma ,,date individuale pseudonimizate", utilizata in alin. (1) al
art. 8, prin coroborare cu art. 7, din care ar rezulta ¢ in RNE s-ar
inregistra doar date generale cu privire la afectiunea in discutie, fara
identificarea ca atare a pacientilor prin date cu caracter personal.

in functie de intentia de reglementare, mentionim ci, in misura in
care este vorba despre date cu caracter personal, pentru a se asigura
respectarea exigentelor referitoare la confidentialitatea si protectia
acestor date, este necesar a se lua in considerare reglementarea, la nivel
primar, a unor aspecte precum: persoanele care au acces la aceste date,
durata perioadei de stocare, modalititi de stergere a datelor personale
dupa expirarea perioadei de stocare (,,dreptul de a fi uitat") si garantii
pentru asigurarea protectiei datelor cu caracter personal, precum si orice
alte aspecte care sunt considerate necesare in asigurarea respectirii
reglementdrilor privind confidentialitatea si protectia acestor date.

Observatia este valabila si cu privire la solutia propusa la alin. (3).

Din aceleasi considerente, mai sus mentionate, era necesar si se
precizeze sensul expresiei "date agregate si anonimizate", utilizati in
alin. (2) al art. 8.

10. Referitor la norma propusi la alin. (2) al art. 10 din proiectul
de lege, subliniem cd acesta este formulatd intr-o manierd echivoca,
nefiind clar ce presupune pseudonimizarea la nivel operational si nici
anonimizarea in mod "ireversibil pentru rapoartele publice".

11. Cu privire la teza finald a art. 11 din proiectul de lege,
apreciem cd ar fi fost necesar si se ldmureasca ipoteza la care se referi,
nefiind clar in ce sens pacientii beneficiaza de drepturile legale
mentionate "fdrd a afecta integritatea datelor statistice".

12. Referitor la cele doud alienate ale art.12, apreciem cé trebuiau
formulate prin coroborare, astfel incit sd rezulte diferenta dintre
cheltuielile cu dezvoltarea si implementarea RNE” si cele cu ”finantarea
activitatilor recurente”.

13. Cu privire la art. 15 din initiativa legislativd, mentiondm c3
instanfa de contencios constitutional a statuat, in mod constant, ci



"principiul legalitdtii implica o obligatie pozitiva a legiuitorului de a
reglementa prin texte clare i precise. Orice act normativ trebuie s
indeplineasca anumite conditii calitative, printre acestea numdrdndu-se
previzibilitatea, ceea ce presupune cd acesta trebuie sd fie suficient de
precis si clar pentru a putea fi aplicat (Decizia Curtii Constitutionale
nr. 447/2019, paragraful 23, cu referire la Decizia Curtii
Constitutionale nr. 189 din 2 martie 2006)".

Jurisprudenta Curtii Constitutionale in materie se fundamenteaza,
prin raportare la art.20 din Constitutia Romdniei, republicatd, pe o
consistentd jurisprudentd a Curtii Europene a Drepturilor Omului in care
sunt dezvoltate aceleasi cerinte de calitate a legii, garantie a principiului
legalitdtii.

De exemplu, prin Hotdrdrile din 4 mai 2000, 25 ianuarie 2007, 24
mai 2007 si 5 ianuarie 2000, pronuntate in cauzele Rotaru impotriva
Romaéniei(paragraful 52), Susani impotriva Roméniei(paragraful 66),
Dragotenii si Militaru-Pidhorni impotriva Roméniei(paragraful 34) si
Beyeler impotriva Italiei (paragraful 109), Curtea Europeani a
Drepturilor Omului a retinut ,,obligativitatea asigurdrii standardelor de
calitate a legii drept garantie a principiului legalitdtii, prevazut de art.7
din Conventia pentru apdrarea drepturilor omului si a libertdtilor
fundamentale. Astfel, prin Hotdrdrea din 25 ianuarie 2007, pronuntati
in Cauza Susani impotriva Roméniei(paragraful 66), instanta europeani
a retinut ca sintagma ,,prevazutd de lege" impune ca miasura incriminati
sd aibd un temei In dreptul intern, insa vizeazi, de asemenea, calitatea
legii in cauzi: aceasta trebuie, intr-adevar, si fie accesibila justitiabilului
si previzibild in ceea ce priveste efectele sale. S-a retinut, totodata, c3,
pentru ca legea sd satisfaca cerinta de previzibilitate, ea trebuie sa
precizeze cu suficientd claritate intinderea si modalitatile de exercitare a
puterii de apreciere a autoritatilor in domeniul respectiv, tindnd cont de
scopul legitim urmirit, pentru a oferi persoanei o protectie adecvati
impotriva arbitrarului. In plus, a fost statuat faptul cd nu poate fi
consideratd drept ,, lege"” decdt o normd enuntatd cu suficientd precizie,
pentru a permite cetdfeanului sd isi controleze conduita; apeldnd la
nevoie la consiliere de specialitate in materie, el trebuie sa fie capabil
sd prevadd, intr-o mdsurd rezonabild, fatd de circumstantele spetei,
consecinfele care ar putea rezulta dintr-o anumitd faptd. De asemenea,
prin Hotdrdrea din 4 mai 2000, pronuntatd in Cauza Rotaru impotriva



Romaniei(paragraful 52),”instanta europeand a reamintit jurisprudenta
sa conform cdreia ,,prevdzut de lege” inseamnd nu doar o anume bazd
legald in dreptul intern, ci si calitatea legii in cauzd: astfel, aceasta
trebuie sd fie accesibild persoanei si previzibild”.

Prin urmare, consideram ca textul in analizd trebuia analizat cu
luarea in considerare a jurisprudentei anterior citate, astfel incat si
rezulte clar faptele care atrag ridspunderea, potentialii subiecti ai
acestora, natura raspunderii, sanctiunile aplicabile si alte masuri care se
pot dispune, respectiv autorititile competente si constate respectivele
fapte si sa aplice sanctiunile corespunzitoare.

14. Art.16 stabileste cd normele metodologice sunt elaborate de
Ministerul Sanatatii ”in termen de 30 de zile” fird a rezulta dacd acesta
le si aproba, prin ce act si de la ce data curge acest termen.

15. In concluzie, desi intentia este justificata, forma actuala a legii
nu este suficient fundamentatd pentru a produce schimbari reale si
necesitd completari esentiale pentru a deveni un instrument eficient in
controlul endometriozei.

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

In acest context, mentiondm c& 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
macroeconomici si ratingul de tard in relatia cu organismele financiare
internationale.

Avéind in vedere constrdngerile bugetare actuale, precizim ci
initiativa legislativa nu raspunde obiectivelor de politici fiscala.



II1. Punctul de vedere al Guvernului

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

Cu stima,

Domnului deputat Sorin - Mihai GRINDEANU
Presedintele Camerei Deputatilor





