LEGE
pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma în domeniul sănătăţii
 
 Parlamentul României adoptă prezenta lege.

    ARTICOL UNIC
Legea nr. 95/2006 privind reforma în domeniul sănătăţii, publicată în Monitorul Oficial al României, Partea I, nr. 372 din 28 aprilie 2006, cu modificările şi completările ulterioare, se modifică după cum urmează:
    1.
La articolul 210, alineatul (1), litera l) se modifică şi va avea următorul cuprins:

“l) coplata - suma care reprezintă plata contribuţiei băneşti a asiguratului, în temeiul obligaţiei prevăzute la art. 219 lit. g), pentru a putea beneficia, de unele servicii medicale din pachetul de servicii de bază, in cadrul sistemului de asigurări sociale de sănătate, în cuantumul şi în condiţiile stabilite prin contractul – cadru privind condiţiile acordării asistenţei medicale în cadrul sistemului de asigurări sociale de sănătate, potrivit art. 217 alin. (3) lit. k), restul sumei fiind suportată de către Fondul Naţional Unic de Asigurări Sociale de Sănătate.”
2. La articolul 2132 , alineatul (2) se modifică şi va avea următorul cuprins:
“Art. 2132
    (2) Suma maxima reprezentând coplata asiguratului intr-un an calendaristic se stabileste prin hotarare a Guvernului”.
EXPUNERE DE MOTIVE
	Secţiunea 1

TITLUL PROIECTULUI DE ACT NORMATIV

Lege pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma în domeniul sănătăţii

	Secţiunea a 2-a

MOTIVUL EMITERII ACTULUI NORMATIV

	1. Descrierea situaţiei actuale
	In data de 28 noiembrie 2011 a fost adoptata Legea nr. 220/2011 pentru modificarea şi completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma în domeniul sănătăţii. Prin acest act normativ se stabileste ca suma perceputa drept coplata in cursul unui an sa nu poată depăşi a douăsprezecea parte din valoarea veniturilor nete anuale realizate.

	2. Schimbări preconizate
	   Introducerea  tichetului moderator de sănătate pentru coplata unor servicii medicale în  sistemul asigurărilor sociale de sănătate are drept scop creşterea resurselor financiare la nivelul sistemului care să conducă la cointeresarea furnizorilor din sistemul de sănătate pentru a asigura servicii eficiente si de calitate, precum si la alocarea mai judicioasa a fondurilor astfel rezultate, respectiv către acele segmente ale sistemului care sunt efectiv solicitate pentru acordarea serviciilor de îngrijire a sănătăţii.  

Introducerea mecanismului de coplată prin tichetul moderator pentru sănătate reprezintă una dintre principalele clauze ale angajamentului financiar, pe care Guvernul României l-a încheiat cu FMI şi Banca Mondială în anul 2009.

 Luând in considerare faptul că venitul net anual realizat a sumei stabilite drept coplată poate fi determinat numai la finele anului, fără a se putea cunoaşte cu exactitate care este nivelul coplăţii în cursul anului respectiv, faptul că la actualele categorii de persoane scutite prin lege de coplată s-ar adăuga şi alte persoane care nu realizează venituri, dar plătesc contribuţia de asigurări de sănătate cât şi faptul ca aceasta ar putea determina discriminări in rândul pacienţilor, este necesara emiterea prezentului proiect de act normativ. 

 Prin prezentul proiect de act normativ se stabileşte ca atât nivelul coplăţii pentru serviciile medicale cât şi suma percepută drept coplată în cursul unui an, să fie stabilita prin hotarare a Guvernului.

	3. Alte informaţii
	

	Secţiunea a 3-a

IMPACTUL SOCIOECONOMIC AL PROIECTULUI DE ACT NORMATIV

	1. Impactul macroeconomic
	Nu este  cazul



	11. Impactul asupra mediului  concurenţial şi domeniului ajutoarelor de stat                           
	Nu este  cazul



	2. Impactul asupra mediului de afaceri
	Nu este  cazul

	3. Impactul social
	 

	4. Impactul asupra mediului
	Nu este cazul



	5. Alte informaţii
	Nu este cazul



	Secţiunea a 4-a

IMPACTUL FINANCIAR ASUPRA BUGETULUI GENERAL CONSOLIDAT, ATÂT PE TERMEN SCURT, PENTRU ANUL CURENT, CÂT ŞI PE TERMEN LUNG (PE 5 ANI)

	mii lei

	Indicatori
	Anul curent
	Următorii 4 ani
	Media pe 5 ani

	
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	

	1. Modificări ale veniturilor bugetare, plus/minus din care:

a) buget de stat,  

b) bugete locale,

(i) impozit pe profit

c) bugetul asigurărilor sociale de stat 
	Nu este cazul
	
	
	
	
	

	2. Modificări ale cheltuielilor bugetare,
	
	
	
	
	
	

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

a) buget de stat

b) bugete locale
	
	
	
	
	
	

	4. Propuneri pentru acoperirea creşterii bugetare
	

	5. Propuneri pentru a compensa reducerea veniturilor bugetare
	Nu este cazul

	6. Calcule detaliate privind fundamentarea modificării veniturilor şi/sau cheltuielilor bugetare

a) Cheltuieli de personal

b) Bunuri servicii

c) Transferuri
	
	
	
	
	
	

	7. Alte informaţii

I. Cheltuielile de personal vor fi suportate din bugetul:

M.A.I.

M. Sănătăţii

II. Cheltuieli cu bunuri şi servicii vor fi suportate din bugetul:

M.A.I.

M. Sănătăţii

III. Transferuri între unităţi ale administraţiei publice

     M.A.I.

     M. Sănătăţii

IV. Total Cheltuieli:

M.A.I.

M. Sănătăţii


	
	
	
	
	
	

	Secţiunea a 5-a

Efectele proiectului de act normativ asupra legislaţiei în vigoare

	1. Măsuri normative necesare pentru aplicarea prevederilor proiectului de act normativ:

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

b) acte normative ce urmează a fi elaborate în vederea implementării noilor dispoziţii.    
	a) Nu este cazul

b) Nu este cazul



	2. Conformitatea proiectului de act normativ cu legislaţia comunitară în cazul proiectelor ce transpun prevederi comunitare    
	Nu este cazul



	3. Măsuri normative necesare aplicării directe a actelor normative comunitare  
	Nu este cazul



	4. Hotărâri ale Curţii de Justiţie a Uniunii Europene
	Nu este cazul

	5. Alte acte normative şi/sau documente internaţionale din care decurg angajamente
	Nu este cazul

	6. Alte informaţii
	Nu este cazul

	Secţiunea a 6-a

Consultările efectuate în vederea elaborării proiectului de act normativ

	1. Informaţii privind procesul de consultare cu organizaţii neguvernamentale, institute de cercetare şi alte organisme implicate
	Nu este cazul

	2. Fundamentarea alegerii organizaţiilor cu care a avut loc consultarea, precum şi a modului în care activitatea acestor organizaţii este legată de proiectul actului normativ
	Nu este cazul

	3. Consultările organizate cu autorităţile administraţiei publice locale, în situaţia în care proiectul de act normativ are ca obiect activităţi ale acestor autorităţi, în condiţiile H.G.  nr.521/2005 privind procedura de consultare a structurilor asociative ale autorităţilor administraţiei publice locale la elaborarea proiectelor de acte normative.
	Nu este cazul



	4. Consultările desfăşurate în cadrul consiliilor interministeriale, în conformitate cu prevederile Hotărârii Guvernului nr.750/2005 privind constituirea consiliilor interministeriale permanente
	Nu este cazul

	5. Informaţii privind avizarea de către:

a) Consiliul Legislativ

b) Consiliul Suprem de Apărare a Ţării

c) Consiliul Economic şi Social

d) Consiliul Concurenţei

e) Curtea de Conturi
	Avizul Consiliului Legislativ nr.  ______________



	6. Alte informaţii
	Nu este cazul

	Secţiunea a 7-a

Activităţi de informare publică privind elaborarea şi implementarea proiectului de act normativ



	1. Informarea societăţii civile cu privire la necesitatea elaborării proiectului de act normativ
	Nu este cazul

	2. Informarea societăţii civile cu privire la eventualul impact asupra mediului în urma implementării proiectului de act normativ, precum şi efectele asupra sănătăţii şi securităţii cetăţenilor sau diversităţii biologice
	Nu este cazul



	3. Alte informaţii
	Nu este cazul

	Secţiunea a 8-a

Măsuri de implementare



	1. Măsurile de punere în aplicare a proiectului de act normativ de către autorităţile administraţiei publice centrale şi/sau locale – înfiinţarea unor noi organisme sau extinderea competenţelor instituţiilor existente
	

	2. Alte informaţii
	Nu este cazul



În considerarea celor prezentate, a fost elaborat prezentul proiect de Lege pentru modificarea Legii nr. 95/2006  privind reforma în domeniul sănătăţii, pe care îl supunem spre adoptare.


În forma prezentată, proiectul de act normativ a fost însuşit de toate autorităţile abilitate.
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