EXPUNERE DE MOTIVE

in conditiile prevederilor constitutionale asupra dreptului la sanitate al
cetdtenilor, ale procesului de reformd in domeniul serviciilor de sanitate si ale
provocdrilor etapei actuale de crestere a calitatii actului medical si reducerii
cheltuielilor aferente acestuia, se impune revizuirea unor acte normative specifice
sanatatii, astfel incat sa se poatd asigura acoperirea nevoilor de servicii de sinitate in
mod eficient si echitabil pentru intreaga populatie a Romaniei.

Domeniul asistentei medicale de urgentd, reglementat prin Legea nr.95/2006
privind reforma in domeniul sanatitii, cu completirile si modificérile ulterioare,
TITLUL IV - Sistemul national de asistentd medicald de urgentd si de prim ajutor
calificat, ridicd In acest sens o serie de aspecte ce necesitd rezolvarea atit la nivel
conceptual, cat si organizatoric si financiar, intr-un cadru legislativ coerent si capabil
sa stimuleze cresterea calitdtii actului medical specific, intr-un mediu concurential, dar
si riguros in ceea ce priveste efortul conjugat necesar unor interventii in caz de
calamitati, dezastre naturale, accidente colective etc.

Astfel, desi prevederile actelor normative in vigoare afirma dreptul cetdtenilor
la libera alegere a furnizorului de servicii de s#ndtate, in domeniul asistentei de
urgenta acest principiu este incélcat prin separatia artificiala realizata intre furnizorii
publici si privati de servicii specifice. Acest aspect discriminatoriu este in contradictie
cu organizarea altor tipuri de asistentd medicald, cum ar fi asistenta primard —
medicina de familie, ambulatoriul de specialitate si asistenta spitaliceasca, unde au
reglementat Tn mod firesc si eficient activitatea si colaborarea intre furnizorii privati si
publici, in interesul pacientilor.

Discriminarea existentd intre furnizorii publici i privati de servicii medicale de
urgenta nu are o baza reala, evaluarea si calitatea presupuse ale serviciilor publice si
private nefiind reglementate intr-un cadrul legislativ comun concurential, aceastd
deficientd avand efecte negative asupra sigurantei pacientului, inclusiv in plan
financiar si cooperare in caz de dezastre si calamitati.

In conditiile unei penurii cronice de resurse financiare si umane, exacerbate in
etapa actuald de crizd economicd, serviciile publice de urgentd au fost depasite de
nevoile reale de servicii specifice ale populatiei - a se vedea in acest sens servicii
publice de ambulante judetene cu doar 2-3 medici specialisti angajati, cazuri recent
mediatizate de diferite disfunctionalitdti, mai ales in zonele sdrace ale tdrii si unde
lipsa unei posibile colaboriri public-private pune in pericol viata cetatenilor.

Tot pe fondul unei lipse cronice de resurse financiare, imposibilitatea unitatilor
publice de urgenta de a oferi servicii medicale in sistem privat, duce la imposibilitatea
paradoxalad de a completa fondurile necesare functionarii acestor unitati.

In perioada urmitoare si in Roménia vor fi reglementate asigurarile private de
sdnatate - resurse suplimentare firesti si concurentiale de finantare aladturi de
asigurarile de stat. In pregatirea acestui nou mod de finantare si asistentd medicala de
urgenta este nevoie de un cadru legislativ permisiv, capabil sa reduca presiunea asupra
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bugetului de stat si asigurarilor publice de sanatate, prin accesul neingradit la aceste
fonduri si in baza liberei optiuni a pacientului. In acest sens unititile prestatoare de
servicii de sdnatate, atat publice, cat si private, trebuie sd poata accesa toate tipurile de
finantare, de la bugetul de stat, de la asigurdrile publice si private, prin plata directa si
donatii, legiuitorului revenindu-i sarcina de a balansa acest acces la resursele
financiare pentru a se obtine o acoperire cit mai buna a nevoilor de servicii in conditii
de maxima accesibilitate, acceptabilitate, eficienta si eficacitate pentru cetéteni.

Un alt element care necesitéd reglementarea in plan legislativ este acela de a crea
un cadrul colaborativ public-privat, inclusiv in domeniul asistentei medicale de
urgenta, astfel incat sa poata fi acceptate, promovate si aplicate cele mai eficiente
modalititi de a oferi serviciile de specialitate necesare acoperirii nevoilor, atit pentru
activitatea de rutind, cit si pentru interventiile conjugate in caz de dezastre si
calamitéti.

Mecanismele si modalitétile de control ale calitatii actului medical in urgenta
necesitd, de asemenea, prevederi legislative clare, nediscriminatorii public — privat si
mai ales independenta de orice interpretdri cu caracter personal, bazate pe aspecte
concrete si evidentiabile.

Completarile si modificarile ulterioare la Legea nr.95/2006 privind reforma in
domeniul sandtétii nu au reglementat corespunzéitor domeniul primului ajutor necesar
pacientilor, nici in prezent nefiind definite primul ajutor calificat neinstitutionalizat si
institutionalizat, activitéti ce sunt de rutind si cu frecventa cea mai crescuta in situatia
punerii in pericol a functiilor vitale in caz de accident, sau acutizare a unei boli.

In schimb, apar in lege unele prevederi ce sunt susceptibile de modificare prin
evolutie tehnologica, sau la nivel de reglementare gresit. Astfel, dotirile anumitor
tipuri de ambulante, modalitdti de actiune cu anumite tehnologii este necesar sa fie
reglementate la nivel de norme de aplicare a legii, hotérari ale Guvernului, sau chiar
ordine ale ministrului.

Avand in vedere considerentele mentionate, am initiat propunerea legislativa
anexatd, pe care o supunem spre adoptare Parlamentului in procedura de urgenta.
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