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LEGI S| DECRETE

PARLAMENTUL ROMANIEI
CAMERA DEPUTATILOR SENATUL

LEGE
pentru aprobarea Ordonantei Guvernului nr. 12/2018
privind prorogarea termenului prevazut de art. Il
din Legea nr. 352/2015 pentru modificarea
si completarea Ordonantei Guvernului nr. 26/2011
privind infiintarea Inspectoratului de Stat
pentru Controlul in Transportul Rutier

Parlamentul Romaniei adopta prezenta lege.

Articol unic. — Se aproba Ordonanta Guvernului nr. 12 din 29 august 2018
privind prorogarea termenului prevazut de art. lll din Legea nr. 352/2015 pentru
modificarea si completarea Ordonantei Guvernului nr. 26/2011 privind infiintarea
Inspectoratului de Stat pentru Controlul in Transportul Rutier, adoptata in temeiul
art. 1 pct. X1V din Legea nr. 183/2018 privind abilitarea Guvernului de a emite
ordonante si publicatd in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 751 din
30 august 2018.

Aceasta lege a fost adoptata de Parlamentul Roméaniei, cu respectarea
prevederilor art. 75 si ale art. 76 alin. (2) din Constitutia Romaniei, republicata.

p. PRESEDINTELE CAMEREI PRESEDINTELE SENATULUI
DEPUTATILOR, CALIN-CONSTAUNTIN-ANTON
FLORIN IORDACHE POPESCU-TARICEANU
Bucuresti, 25 aprilie 2019.
Nr. 78.

PRESEDINTELE ROMANIEI

DECRET
privind promulgarea Legii pentru aprobarea Ordonantei
Guvernului nr. 12/2018 privind prorogarea termenului
prevazut de art. lll din Legea nr. 352/2015 pentru modificarea
si completarea Ordonantei Guvernului nr. 26/2011
privind infiintarea Inspectoratului de Stat
pentru Controlul in Transportul Rutier

In temeiul prevederilor art. 77 alin. (1) si ale art. 100 alin. (1) din Constitutia
Romaniei, republicata,

Presedintele Roméniei decreteaza:

Articol unic. — Se promulga Legea pentru aprobarea Ordonantei Guvernului
nr. 12/2018 privind prorogarea termenului prevazut de art. Ill din Legea
nr. 352/2015 pentru modificarea si completarea Ordonantei Guvernului nr. 26/2011
privind infiintarea Inspectoratului de Stat pentru Controlul in Transportul Rutier si
se dispune publicarea acestei legi in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |.

PRESEDINTELE ROMANIEI
KLAUS-WERNER IOHANNIS

Bucuresti, 24 aprilie 2019.
Nr. 394.
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PARLAMENTUL ROMANIEI
CAMERA DEPUTATILOR SENATUL

LEGE
privind instituirea Zilei nationale a gastronomiei
si a vinului roméanesc

Parlamentul Roméniei adopta prezenta lege.

Art. 1. — Se instituie Ziua nationald a gastronomiei si a vinului roméanesc, in
prima duminica a lunii octombrie.

Art. 2. — In sensul prezentei legi, prin vin roménesc se intelege vinul obtinut
din struguri proveniti in proportie de 100% din Romania si care are inscriptionat pe
eticheta drapelul Romaniei.

Art. 3. — (1) Ziua nationald a gastronomiei si a vinului roménesc poate fi
sarbatorita de catre autoritatile administratiei publice centrale si locale si celelalte
institutii ale statului, de catre persoane fizice sau juridice prin organizarea si
participarea la programe si manifestari cu caracter social sau stiintific, in scopul de
a aprecia si promova obiceiurile si produsele traditionale romanesti.

(2) Autoritatile administratiei publice centrale si locale pot contribui la
organizarea actiunilor prevazute la alin. (1) prin acordarea de sprijin logistic si pot
aloca fonduri din bugetele proprii in limita alocatiilor bugetare aprobate.

Aceasta lege a fost adoptata de Parlamentul Roméniei, cu respectarea
prevederilor art. 75 si ale art. 76 alin. (2) din Constitutia Romaniei, republicata.

p. PRESEDINTELE CAMEREI PRESEDINTELE SENATULUI
DEPUTATILOR, CALIN-CONSTANTIN-ANTON
FLORIN IORDACHE POPESCU-TARICEANU

Bucuresti, 25 aprilie 2019.
Nr. 79.

PRESEDINTELE ROMANIEI

DECRET
pentru promulgarea Legii privind instituirea Zilei nationale
a gastronomiei si a vinului roménesc

In temeiul prevederilor art. 77 alin. (1) si ale art. 100 alin. (1) din Constitutia
Romaniei, republicata,

Presedintele Roméniei decreteaza:

Articol unic. — Se promulgad Legea privind instituirea Zilei nationale a
gastronomiei si a vinului roménesc si se dispune publicarea acestei legi in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea .

PRESEDINTELE ROMANIEI
KLAUS-WERNER IOHANNIS

Bucuresti, 24 aprilie 2019.
Nr. 395.
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DECIZII ALE CURTII CONSTITUTIONALE

CURTEA CONSTITUTIONALA

DECIZIA Nr.786
din 29 noiembrie 2018

referitoare la exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de urgenta
a Guvernului nr. 57/2015 privind salarizarea personalului platit din fonduri publice in anul 2016,
prorogarea unor termene, precum si unele masuri fiscal-bugetare

Valer Dorneanu — presedinte Dosarului nr. 2.935D/2017 la Dosarul nr. 2.826D/2017, care a
Marian Enache — judecator fost primul inregistrat.

Petre Lazaroiu — judecator 6. Cauza fiind in stare de judecata, presedintele Curtii acorda
Mircea Stefan Minea — judecator cuvantul avocatului autorului exceptiei, care solicitd admiterea
Daniel Marius Morar — judecator acesteia. In acest sens arata ca sustine, fara sa mai detalieze,
Mona-Maria Pivniceru — judecator integral continutul exceptiei de neconstitutionalitate, asa cum a
Livia Doina Stanciu — judecator fost formulata de catre autor.

Simona-Maya Teodoroiu — judecator 7. Avocatul mentioneaza ca dispozitiile art. 40 din Ordonanta
Varga Attila — judecator de urgentd a Guvernului nr. 57/2015 au mai fost analizate de

Cosmin-Marian Vaduva — magistrat-asistent

Cu participarea reprezentantului Ministerului Public, procuror
Liviu Draganescu.

1. Pe rol se afla solutionarea exceptiei de neconstitutionalitate
a dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 57/2015 privind salarizarea personalului platit din fonduri
publice in anul 2016, prorogarea unor termene, precum si unele
masuri fiscal-bugetare, exceptie ridicatd de Vasile Trifan n
Dosarul nr. 2.451/102/2017/a1 al Tribunalului Mures — Sectia
civila si care constituie obiectul Dosarului Curtii Constitutionale
nr. 2.826D/2017.

2. La apelul nominal se constata lipsa partilor, procedura de
citare fiind legal indeplinita. Magistratul-asistent refera asupra
faptului ca partea Ministerul Apararii Nationale — Casa de
Pensii Sectoriala a depus note scrise, in sensul respingerii, ca
neintemeiata, a exceptiei de neconstitutionalitate.

3. Presedintele dispune sa se faca apelul si in Dosarul
nr. 2.935D/2017, avand ca obiect exceptia de
neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de
urgentd a Guvernului nr. 57/2015 privind salarizarea
personalului platit din fonduri publice in anul 2016, prorogarea
unor termene, precum si unele masuri fiscal-bugetare, exceptie
ridicatd de Marcu Tudor in Dosarul nr. 7.057/3/2017 al
Tribunalului Bucuresti — Sectia a Vlll-a conflicte de munca si
asigurari sociale si care constituie obiectul Dosarului Curtii
Constitutionale nr. 2.935D/2017.

4. La apelul nominal se constata prezenta autorului exceptiei
de neconstitutionalitate, precum si a avocatului acestuia Florea
Vlademir, din Baroul Bucuresti, cu Tmputernicire avocatiala
depusa la dosar, lipsind partea Ministerul Apararii Nationale —
Comisia de contestatii, fata de care procedura de citare este
legal indeplinita.

5. Curtea, din oficiu, pune in discutie conexarea dosarelor.
Reprezentantul Ministerului Public si avocatul autorului exceptiei
de neconstitutionalitate sunt de acord cu masura conexarii
dosarelor. Curtea, avand in vedere obiectul exceptiilor de
neconstitutionalitate ridicate in dosarele sus-mentionate, n
temeiul art. 53 alin. (5) din Legea nr. 47/1992 privind organizarea
si functionarea Curtii Constitutionale, dispune conexarea

Curtea Constitutionala, dar numai cu privire la unele dintre
aspectele  invederate in prezenta exceptie de
neconstitutionalitate, fapt de natura sa neutralizeze, in opinia
sa, eventuala afirmatie a reprezentantului Ministerului Public in
sensul mentinerii  jurisprudentei anterioare a  Curtii
Constitutionale. De asemenea se refera la continutul raportului
asupra cauzei, intocmit de judecatorul-raportor, si aratd ca nu
va mai relua elementele acestuia.

8. Arata, in continuare, cad ratiunea adoptarii Legii
nr. 223/2015 consta in respectarea principiului egalitatii care, in
opinia sa, este incalcat de art. 40 al Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr. 57/2015, care modifica Legea nr. 223/2015, care
este o lege organica. Aminteste faptul ca s-au invocat in
exceptia de neconstitutionalitate decizii ale Curtii Constitutionale
prin care s-a constatat existenta unei discriminari fata de
anumite categorii de pensionari. Solicita sa se observe ca si
categoria de pensionari din care face parte autorul exceptiei de
neconstitutionalitate este discriminata, prin modalitatea de calcul
al pensiei prevazuta de dispozitiile criticate, care afecteaza,
deopotriva, baza de calcul si cuantumul maxim al pensiei, care
era prevazut in legea organica, in sensul micsoréarii drastice a
cuantumului pensiei acestei categorii de pensionari.

9. Tn temeiul dispozitiilor criticate, Ministerul Apararii
Nationale a emis un ordin, de asemenea discriminatoriu, intrucat
metodologia de calcul al pensiei prevede ca actualizarea pensiei
se face la nivelul anului 2009, desi Legea nr. 223/2015 si
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2015 prevad ca
actualizarea se realizeaza la nivelul anului 2016. Dispozitiile
art. 40 din Ordonanta de urgentad a Guvernului nr. 57/2015 nu
fac parte din domeniul de reglementare anuntat in titlul acesteia.
Astfel, Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 57/2015 are ca
obiect de reglementare salarizarea personalului din institutiile
publice, precum Armata sau SRI, in vreme ce art. 40 al acesteia
reglementeaza in materia pensiilor, fara sa se {ina seama de
faptul ca recalcularea salariilor, la care s-a procedat in decursul
anilor, de pilda Legea-cadru nr. 284/2010, 1i avantajeaza pe
cetateni in salarizare. Prin urmare, reglementarea, prin art. 40 al
Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 57/2015, ntr-un
domeniu al legii organice, precum si intr-un domeniu diferit de
cel al obiectului Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 57/2015
vadeste neconstitutionalitatea acesteia.
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10. Avocatul conchide prin solicitarea ca exceptia de
neconstitutionalitate sa fie admisa.

11. Reprezentantul Ministerului Public arata ca invocarea
caracterului discriminatoriu al unui ordin al Ministrului Apararii
Nationale nu are relevanta constitutionala si, ca atare, sub acest
aspect, exceptia nu este o \veritabila exceptie de
neconstitutionalitate. Aceeasi solutie se impune, in opinia
reprezentantului Ministerului Public, si cu privire la sustinerile
prin care se critica optiunea legiuitorului cu privire la modalitatea
de reglementare a domeniului.

12. Cu referire la fondul exceptiei, reprezentantul Ministerului
Public arata ca instanta constitutionala, in solutionarea unor
exceptii similare, s-a oprit la solutii de principiu, pe care le
considera aplicabile si in prezenta exceptie de
neconstitutionalitate.

13. Dispozitiile criticate sunt constitutionale, intrucét ele se
aplica tuturor persoanelor aflate in aceeasi situatie in care se
afla si autorul exceptiei, deci tuturor beneficiarilor dreptului la
pensia de serviciu, Th conformitate cu dispozitiile legii in materie,
fara privilegii sau discriminari, aplicandu-se aceleasi procente
asupra bazei de calcul, cét si in privinta plafonarii respective.
Mai arata ca dispozitiile criticate nu se aplica retroactiv.

14. Reprezentantul Ministerului Public conchide in sensul ca
exceptia trebuie respinsa pe fondul acesteia.

CURTEA,

avand in vedere actele si lucrarile dosarelor, constata
urmatoarele:

15. Prin incheierea din 2 noiembrie 2017, pronuntata n
Dosarul nr. 2.451/102/2017/a1, Tribunalul Mures — Sectia
civila a sesizat Curtea Constitutionala cu exceptia de
neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 57/2015. Exceptia a fost ridicata de
Vasile Trifan, intr-o cauza avand ca obiect obligarea la
recalcularea si acordarea pensiei in conformitate cu prevederile
Legii nr. 223/2015, in forma nemodificata prin Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 57/2015.

16. Prin Incheierea din 5 decembrie 2017, pronuntata n
Dosarul nr. 7.057/3/2017, Tribunalul Bucuresti — Sectia
a Vlll-a conflicte de munca si asigurari sociale a sesizat
Curtea Constitutionala cu exceptia de neconstitutionalitate
a dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 57/2015. Exceptia a fost ridicatd de Tudor Marcu intr-o cauza
avand ca obiect contestatia deciziei de pensionare.

17.In motivarea exceptiei de neconstitutionalitate, autorii
arata ca dispozitile legale criticate incalca prevederile
constitutionale cuprinse in art. 1 alin. (4)—(5) referitoare la
separatia si echilibrul puterilor in stat si privind obligativitatea
respectarii Constitutiei, a suprematiei sale si a legilor si art. 73
alin. (3) lit. p) referitor la reglementarea prin lege organica a
regimului general privind raporturile de munca, sindicatele,
patronatele si protectia sociala.

18. Autorii arata ca prevederile criticate, prin care se modifica
o lege organica, sunt contrare art. 1 alin. (4)—(5) si art. 73
alin. (3) lit. p) din Constitutie, intrucat reglementarea in materia
pensiilor este o reglementare care vizeaza protectia sociala si,
ca atare, Guvernul nu putea sa adopte Ordonanta de urgenta
nr. 57/2015. Autorii exceptiei aratd ca dispozitiile criticate nu
respecta prevederile art. 115 alin. (4) din Constitutie referitoare
la conditia existentei unor ,situatii extraordinare a caror
reglementare nu poate fi aménata”, precum si la motivarea
urgentei, in conditiile Tn care intervalul scurs de la intrarea in
vigoare a Legii nr. 223/2015 si pana la intrarea in vigoare a

Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 57/2015 este de 6 luni,
iar, prin aplicarea dispozitiilor criticate, s-au intarziat, inadmisibil
de mult, recalcularea pensiilor. Astfel, pana in prezent, s-a
finalizat recalcularea doar a unui numar nesemnificativ de pensii
militare.

19. Caracterul de urgenta al unei situatii extraordinare care
nu sufera amanare reprezinta, de fapt, in opinia autorilor, un
pretext al Guvernului. Astfel, scopurile Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr. 57/2015, in special al art. 40, au fost cu totul
altele, nespecificate direct, dar care rezultd din modul in care
au fost operate recalcularile pana in prezent, si anume scaderea
pensiilor militare ale pensionarilor iesiti la pensie Thainte de
anul 2009, pentru a putea avea bani sa se plateasca pensii
marite celor iesiti la pensie dupa anul 2009.

20. In opinia autorilor exceptiei, neconstitutionalitatea art. 40
din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2015 consta si in
faptul ca aceasta a fost adoptatd pentru ,salarizarea
personalului platit din fonduri publice in anul 2016”, deci are
caracter specific si se referd la un domeniu strict limitat la anul
2016, iar acesta modifica, de fapt, substantial, o lege organica,
adoptata in cu totul alt domeniu, si anume al recalcularii pensiilor
militare, domeniu cu caracter permanent, pentru toata viata
pensionarului.

21. Autorii conchid ca, referitor la faptul ca ordonantele de
urgentd nu pot afecta drepturile, libertatile si indatoririle
fundamentale, toate argumentele privind discriminarea si
egalitatea in drepturi, cuprinse si explicate anterior in
argumentare, sunt valabile Tn cazul constatarii
neconstitutionalitatii art. 40 din Ordonanta de urgentd a
Guvernului nr. 57/2015.

22. in ceea ce priveste criticile intrinseci de
neconstitutionalitate, autorii arata ca, desi toti pensionarii militari,
care au acelasi grad si au indeplinit aceeasi functie, indiferent de
data pensionarii, ar trebui sa beneficieze la calculul pensiei de
aceleasi elemente salariale, procentaj si cuantum, prin aplicarea
modalitatii de calcul al pensiei introduse prin dispozitiile criticate
nu se respecta aceasta exigenta, fapt de natura sa conduca la
incalcarea normelor constitutionale care interzic discriminarea.
Exemplificativ, autorii sustin ca militarii care au iesit la pensie
dupé 2009 sunt, ulterior recalcularii, discriminati fata de militarii
pensionati inainte de 2009, desi ambele categorii se afla in
aceeasi situatie, din perspectiva functiei, gradului, vechimii si a
faptului ca au avut aceleasi sporuri. Astfel, pensiile primei
categorii de pensionari militari, ca urmare a recalcularii, sunt de
doua pana la patru ori in defavoarea lor. in plus, in unele cazuri,
unii subofiteri sau maistri militari iesiti la pensie dupa 2009 au
primit pensii mai mari decat pensiile unor generali iesiti la pensie
cu grad si functie de general, dar inaintea anului 2009.

23. In opinia autorilor este incalcat si art. 1 alin. (5) din
Constitutie, in componenta sa referitoare la previzibilitatea legii,
deoarece pensionarul militar care se poate raporta, in aceste
conditii, doar la prevederile legii nu este ih masura sa fsi
adapteze conduita in mod corespunzéator si nici sa& aiba
reprezentarea corecta a procedurii pensionarii, a conditiilor de
pensionare si a conditiilor de recalculare a pensiei.

24. Tribunalul Mures — Sectia civila arata ca exceptia de
neconstitutionalitate este neintemeiata, avand in vedere ca
urgenta adoptarii dispozitiilor criticate a fost motivata, in mod
expres, in preambulul acestui act normativ. De asemenea, art. 40
din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2005 nu afecteaza
dreptul fundamental la pensia publica [contributiva, garantata de
art. 47 alin. (2) din Legea fundamentald], ci priveste regimul
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juridic al unor pensii necontributive, de serviciu, fara a anula
aceste drepturi speciale sau fara a afecta insasi esenta acestora.

25. Tribunalul Bucuresti — Sectia a Vlll-a conflicte de
munca si asigurari sociale aratd ca exceptia de
neconstitutionalitate este neintemeiatd, intrucat dispozitiile
criticate sub aspectul neconstitutionalitatii se aplicad tuturor
persoanelor aflate Tn aceeasi situatie ca reclamantul, deci tuturor
beneficiarilor dreptului la pensie de serviciu stabilit conform Legii
nr. 223/2015, neexistand privilegii sau discriminari, aplicAndu-se
aceleasi procente atat asupra bazei de calcul, cat si in privinta
plafonarii.

26. In conformitate cu dispozitiile art. 30 alin. (1) din Legea
nr. 47/1992, incheierea de sesizare a fost comunicata
presedintilor celor doud Camere ale Parlamentului, Guvernului,
precum si Avocatului Poporului, pentru a-si formula punctele de
vedere cu privire la exceptia de neconstitutionalitate.

27. Avocatul Poporului, in Dosarul nr. 2.826D/2017, arata
ca Tsi mentine punctul de vedere exprimat si retinut de Curtea
Constitutionald in Decizia nr. 656 din 30 octombrie 2018*), aflata
in curs de publicare in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

28. Tn esenta, Avocatul Poporului a aratat ca, prin institutia
delegarii legislative, Guvernul a fost indrituit sa adopte
ordonante de urgenta in anumite conditii, si anume in situatii
extraordinare a caror reglementare nu poate fi amanata, cu
obligatia de a motiva urgenta. Ca urmare, prin motivarea situatiei
extraordinare si a urgentei, Guvernul, in virtutea prerogativelor
sale constitutionale, poate adopta ordonante de urgenta, fara
ca aceasta sa contravind principiilor suprematiei legilor ori
separatiei puterilor in stat. Astfel, executivul poate interveni in
domenii reglementate prin legi ordinare sau organice, dupa caz,
fara ca o atare operatiune legislativa sa echivaleze ab initio cu
contracararea vointei Parlamentului, asa cum s-a retinut prin
deciziile Curtii Constitutionale nr. 1.221 din 12 noiembrie 2008,
nr. 842 din 2 iunie 2009, nr. 989 din 30 iunie 2009 si nr. 761 din
17 decembrie 2014. in cauza de fata, activitatea legislativa
delegata a Guvernului interfereaza cu cea originara a
Parlamentului, fara a se putea retine insa existenta unei optiuni
guvernamentale care sa anihileze rolul Parlamentului de unica
autoritate legiuitoare a tarii.

29. Avocatul Poporului conchide ca isi mentine punctul de
vedere anterior exprimat.

30. Avocatul Poporului, in Dosarul nr. 2.935D/2017, arata
ca, referitor la criticile de neconstitutionalitate expuse de autor
asupra prevederilor art. 40 din Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 57/2015, fata de dispozitiile art. 4 alin. (2), art. 15
alin. (2) si art. 16 alin. (1) si (2) din Constitutie, acestea nu pot fi
retinute.

31. In primul rand, dispozitile supuse controlului de
constitutionalitate nu aduc atingere principiului neretroactivitatii
legii, intrucat acestea produc efecte juridice exclusiv in domeniul
lor temporal de actiune, sub aspectul recalcularii pensiilor, fara a
opera modificari cu privire la raporturi juridice consumate anterior
intrarii sale in vigoare. in plus, ,0 lege nu este retroactiva atunci
cand modifica pentru viitor o stare de drept ndscuté anterior si nici
atunci c&nd supriméa producerea in viitor a efectelor unei situatii
juridice constituite sub imperiul legii vechi, pentru ca in aceste
cazuri legea noué nu face altceva decét sa refuze supravietuirea
legii vechi si sa reglementeze modul de actiune in timpul urmator
intrérii ei in vigoare, adicad in domeniul ei propriu de aplicare”
(Decizia nr. 1.027 din 29 noiembrie 2012 a Curtii Constitutionale).

32. In privinta criticilor de neconstitutionalitate a art. 40 din
Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 57/2015, fata de
dispozitiile art. 4 alin. (2) si art. 16 alin. (1) si (2) din Constitutie,
Avocatul Poporului retine ca, in jurisprudenta sa, Curtea
Constitutionald a statuat ca principiul egalitatii in fata legii
presupune instituirea unui tratament egal pentru situatii care, in
functie de scopul urmarit, nu sunt diferite. De aceea, el nu
exclude, ci, dimpotriva, presupune solutii diferite pentru situatii
diferite, iar violarea principiului egalitatii si nediscriminarii ar
putea exista atunci cand se aplica tratament diferentiat unor
cazuri egale, fara sa existe o motivare obiectiva si rezonabila
(Decizia Plenului Curtii Constitutionale nr. 1 din 8 februarie 1994
si Decizia nr. 254 din 7 aprilie 2015).

33. In cauza, Avocatul Poporului constata c& norma criticata
se aplica tuturor persoanelor aflate in situatia reglementata de
ipoteza normei juridice, in speta, pensionarilor militari, fara a
institui privilegii sau discriminari pe considerente arbitrare.

34. Pentru argumentele prezentate, Avocatul Poporului
conchide ca prevederile art. 40 din Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 57/2015 sunt constitutionale.

35. Presedintii celor douda Camere ale Parlamentului si
Guvernul nu au comunicat punctele de vedere solicitate asupra
exceptiei de neconstitutionalitate.

CURTEA,

examinand incheierile de sesizare, punctele de vedere al
Avocatului Poporului, rapoartele Tntocmite de judecatorul-
raportor, sustinerile avocatului partii prezente, notele scrise
depuse, concluziile procurorului, dispozitiile de lege criticate,
raportate la prevederile Constitutiei, precum si Legea
nr. 47/1992, retine urmatoarele:

36. Curtea Constitutionala a fost legal sesizata si este
competenta, potrivit dispozitiilor art. 146 lit. d) din Constitutie,
precum si ale art. 1 alin. (2), ale art. 2, 3, 10 si 29 din Legea
nr. 47/1992, sa solutioneze exceptia de neconstitutionalitate.

37. Obiectul exceptiei de neconstitutionalitate il constituie
dispozitile art. 40 din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 57/2015 privind salarizarea personalului platit din fonduri
publice in anul 2016, prorogarea unor termene, precum si unele
masuri fiscal-bugetare, publicata Tn Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |, nr. 923 din 11 decembrie 2015. in criticile
de neconstitutionalitate intrinseca pe care le formuleaza, autorii
exceptiei se refera in special la dispozitiile pct. 4 din prevederile
normative mai sus amintite, prin care se aduc modificari si
completari Legii nr. 223/2015 privind pensiile militare de stat,
publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 556 din
27 iulie 2015, si care au urmatoarea redactare:

»(1) Baza de calcul folosita pentru stabilirea pensiei militare
de stat este media soldelor/salariilor lunare brute realizate la
functia de baza in 6 luni consecutive, din ultimii 5 ani de
activitate in calitate de militar/politist/functionar public cu statut
special, actualizate la data deschiderii drepturilor de pensie, la
alegerea persoanelor prevazute la art. 3 lit. a)—c), in care nu
se includ:

a) diurnele de deplasare si de delegare, indemnizatiile de
delegare, detasare sau transfer;

b) compensatiile lunare pentru chirie;

¢) valoarea financiard a normelor de hrand si alocatiile
valorice de hrand;

*) Decizia nr. 656 din 30 octombrie 2018 a fost publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 188 din 8 martie 2019.
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d) contravaloarea echipamentelor tehnice, a echipamentului
individual de protectie si de lucru, a alimentatiei de protectie, a
medicamentelor si materialelor igienico-sanitare, a altor drepturi
de protectie a muncii, precum si a uniformelor obligatorii si a
drepturilor de echipament;

e) primele si premiile, cu exceptia primelor de clasificare, de
specializare si de ambarcare pe timpul cét navele se aflé in baza
permanenta;

f) indemnizatiile de instalare si de mutare, precum si sumele
primite, potrivit legii, pentru acoperirea cheltuielilor de mutare in
interesul serviciului;

g) contravaloarea transportului ocazionat de efectuarea
concediului de odihnd, precum si a transportului la si de la locul
de muncé;

h) plétile compensatorii si ajutoarele la trecerea in rezerva
sau direct in retragere, respectiv la incetarea raporturilor de
serviciu cu drept la pensie;

i) compensarea in bani a concediului de odihna neefectuat;

j) restituiri si plati de drepturi aferente altei perioade de
activitate decét cea folosita la stabilirea bazei de calcul;

k) majorérile/stimuldrile financiare acordate personalului
pentru gestionarea fondurilor comunitare, precum $i a
Imprumuturilor externe contractate sau garantate de stat;

|) drepturile salariale acordate personalului didactic salarizat
prin plata cu ora si drepturile salariale acordate pentru
efectuarea orelor de garda de céatre personalul medico-sanitar;

m) sumele incasate in calitate de reprezentanti in adunarile
generale ale actionarilor, in consiliile de administratie, in
comitetele de directie, in comisiile de cenzori sau in orice alte
comisii, comitete ori organisme, acordate potrivit legislatiei in
vigoare la acea data, indiferent de forma de organizare sau de
denumirea angajatorului ori a entitatii asimilate acestuia;

n) drepturile specifice acordate personalului care a participat
la misiuni si operatii in afara teritoriului statului romén;

o) sporurile, indemnizatiile si alte drepturi salariale acordate
si personalului militar, politistilor si functionarilor publici cu statut
special din sistemul administratiei penitenciare, prevézute in
anexa nr. Il — Familia ocupationald de functii bugetare
«Invatadmant» si in anexa nr. lll — Familia ocupational& de functii
bugetare «Sanatate» la Legea-cadru nr. 284/2010, cu
modificarile si completérile ulterioare;

p) alte venituri care, potrivit legislatiei in vigoare la data platii,
nu reprezinta drepturi de natura salariald sau asimilate salariilor.

(2) Pentru militarii, politistii si functionarii publici cu statut
special pensionati in conditiile art. 19, 26 si 38, baza de calcul
utilizata pentru stabilirea pensiei militare de stat este cea
prevazuta la alin. (1), actualizata la data deschiderii dreptului la
pensie.

(3) Actualizarea prevazuta la alin. (2) se face la deschiderea
drepturilor de pensii ca urmare a majordrii soldei de
functie/salariului de functie si soldei de grad/salariului gradului
profesional, detinute la data trecerii in rezerva/incetarii
raporturilor de serviciu.

(4) Baza de calcul folosita pentru stabilirea pensiei militare de
stat pentru perioadele in care personalul s-a aflat in misiune
temporara sau permanenta in strainatate este cea prevazuta la
alin. (1) sau (2) corespunzéatoare functiei militare/de politie/de
penitenciare pe care este incadrat in fard sau, la alegere, media
soldelor/salariilor lunare brute realizate la functia de baza in
6 luni consecutive, din ultimii 5 ani de activitate anteriori plecarii
in misiune, actualizate la data deschiderii drepturilor de pensie.

(5) Pentru personalul care a fost detasat in afara institutiilor
publice de apérare, ordine publicé si securitate nationald, la
determinarea bazei de calcul folosite pentru stabilirea pensiei
militare de stat conform alin. (1), se utilizeaza salariile lunare

corespunzatoare functiei exercitate, la care se adauga drepturile
de soldé/salariu plétite de institutiile din care acestia au fost
detasati.

(6) La determinarea bazei de calcul folosite pentru stabilirea
pensiei militare de stat conform alin. (1), pentru perioadele in
care personalul a exercitat o functie de demnitate publica se
utilizeaza media drepturilor salariale lunare corespunzatoare
functiei exercitate. In cazul personalului suspendat ca urmare a
exercitarii unei functii de demnitate publica, se poate utiliza, la
alegere, media soldelor/salariilor lunare brute realizate la functia
de baza in 6 luni consecutive, din ultimii 5 ani de activitate
anteriori datei suspendarii.

(7) Pentru sotul/sotia, militar, politist sau functionar public cu
statut special, aflat/aflaté in concediu féré plata pentru a-si urma
sotia/sotul trimisa/trimis in misiune permanenta in strainatate,
fn ultimii 5 ani anteriori indeplinirii varstei standard de
pensionare, se Uutilizeazd ca bazad de calcul media
soldelor/salariilor lunare brute realizate la functia de baz& in 6
luni consecutive, la alegere, din ultimii 5 ani de activitate anterior
intrarii in concediu fara plata, actualizate la data deschiderii
drepturilor de pensie.

(8) Baza de calcul folosita pentru stabilirea pensiei de urmas,
in cazul in care decesul sustindtorului a survenit inaintea
indeplinirii conditiilor pentru obtinerea unei pensii, este media
soldelor/salariilor lunare brute realizate la functia de baza de
céatre sustinator in 6 luni consecutive din ultimii 5 ani de activitate
in calitate de militar/politist/functionar public cu statut special,
actualizate la data deschiderii drepturilor de pensie, la alegerea
beneficiarilor pensiei de urmas.

(9) In situatia in care titularul/sustintorul nu a realizat venituri
cel putin 6 luni consecutive, baza de calcul folositd pentru
stabilirea pensiei o reprezintd media soldelor/salariilor lunare
brute realizate la functia de baza de catre titular/sustinétor in
lunile de activitate in calitate de militar/politist/functionar public
cu statut special, actualizata la data deschiderii drepturilor de
pensie.

(10) Alegerea perioadei care se ia in considerare la stabilirea
bazei de calcul al pensiei militare de stat se poate face o singura
data.

(11) La determinarea soldelor/salariilor lunare brute nu se au
in vedere dispozitiile Legii nr. 118/2010 privind unele masuri
necesare in vederea restabilirii echilibrului bugetar, cu
modificarile si completarile ulterioare.”

38. Autorii exceptiei considera ca dispozitiile de lege criticate
sunt contrare urmatoarelor prevederi constitutionale: art. 1
alin. (4)—(5) referitoare la separatia si echilibrul puterilor in stat,
respectiv obligativitatea respectarii Constitutiei, a suprematiei
sale si a legilor, art. 4 alin. (2) privind egalitatea intre cetateni,
art. 11 privind raportul dintre dreptul intern si dreptul
international, art. 15 alin. (2) privind neretroactivitatea legii,
art. 16 alin. (1) si (2) privind egalitatea in drepturi, art. 20 alin. (2)
referitor la tratatele internationale privind drepturile omului si
art. 73 alin. (3) lit. p) referitor la reglementarea prin lege organica
a regimului general privind raporturile de munca, sindicatele,
patronatele si protectia sociald. De asemenea sunt incélcate si
art. 14 din Conventia pentru apararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale referitor la interzicerea discriminarii,
art. 1 din Protocolul la Conventie privind protectia proprietatii si
art. 1 din Protocolul nr. 12 la Conventie privind interzicerea
generala a discriminarii.

39. Examinand exceptia de neconstitutionalitate, Curtea
constata ca autorii fac abstractie de deosebirea care rezulta
implicit intre regimul juridic al ordonantelor de Guvern si
ordonantele de urgenta ale Guvernului. Aceasta deosebire
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rezultd din coroborarea dispozitilor art. 115 alin. (1) din
Constitutie, potrivit carora ,Parlamentul poate adopta o lege
speciala de abilitare a Guvernului pentru a emite ordonante in
domenii care nu fac obiectul legilor organice”, ale dispozitiilor
art. 115 alin. (4) din Constitutie, potrivit carora ,,Guvernul poate
adopta ordonante de urgentd numai in situatii extraordinare a
caror reglementare nu poate fi amanata, avand obligatia de a
motiva urgenta in cuprinsul acestora”, precum si ale dispozitiilor
art. 73 alin. (3) lit. p) din Constitutie, potrivit carora ,Prin lege
organica se reglementeaza: [...] p) regimul general privind [...]
protectia sociald”. Astfel, asa cum si Curtea Constitutionala prin
Decizia nr. 51 din 4 februarie 2014, publicata in Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea |, nr. 283 din 17 aprilie 2014, a constatat ca
interdictia reglementérii de catre Guvern in domeniul legii
organice priveste numai ordonantele Guvernului adoptate Tn
baza unei legi speciale de abilitare, aceastd interdictie
decurgand direct din textul constitutional. O asemenea limitare
nu este prevazuta insa de alin. (4) al art. 115 din Constitutie,
referitor la ordonantele de urgenta, care nu reprezinta o varietate
a ordonantei emise in temeiul unei legi speciale de abilitare, ci
reprezinta un act normativ, care permite Guvernului, sub
controlul strict al Parlamentului, s& faca fata unor situatii
extraordinare a caror reglementare nu poate fi amanata (a se
vedea si deciziile nr. 554 din 12 iulie 2016, publicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 36 din 12 ianuarie 2017, nr. 750
din 23 noiembrie 2017, publicata in Monitorul Oficial al
Romaéniei, Partea I, nr. 193 din 2 martie 2018, nr. 122 din
10 martie 2015, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 324 din 13 mai 2015, nr. 531 din 12 decembrie
2013, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 107
din 12 februarie 2014, nr. 549 din 17 decembrie 2013, publicata
in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 97 din 7 februarie
2014, nr. 120 din 16 martie 2004, publicata in Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea I, nr. 296 din 5 aprilie 2004).

40. Avand in vedere ca, potrivit Constitutiei, Guvernul poate
modifica, printr-o ordonanta de urgenta, o lege organica, rezulta
ca ordonanta de urgenta criticatd in prezenta cauza a fost
adoptata cu respectarea dispozitiilor art. 73 alin. (3) lit. p) din
Constitutie, invocate de catre autori.

41. De altfel, la o concluzie similara a ajuns Curtea si in
Decizia nr. 656 din 30 octombrie 2018, publicata Tn Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 188 din 8 martie 2019
[paragraful 54], in care a retinut ca interdictia Guvernului de a
reglementa in domeniul legilor organice este prevazuta in
art. 115 alin. (1) din Constitutie, in ceea ce priveste ordonantele
simple. Cat priveste ordonantele de urgentd, Legea
fundamentala prevede conditii diferite, reglementate de art. 115
alin. (4)—(6), care nu se refera insa si la interdictia reglementarii
in domeniul legilor organice. In acest context, Curtea retine ca
Guvernul nu a exercitat o competenta, respectiv modificarea
unei legi organice, care, in opinia autorilor, apartine exclusiv
legiuitorului, si ca atare va retine ca nu este incalcata separatia
puterilor in stat, consacrata in art. 1 alin. (4) din Constitutie.

42. Autorii exceptiei sustin, in continuare, ca dispozitiile
criticate nu respecta prevederile art. 115 alin. (4) din Constitutie
referitoare la conditia existentei unor ,situatii extraordinare a
céror reglementare nu poate fi aménata”, precum si la motivarea
urgentei.

43. Curtea observa ca, in paragraful 59 al Deciziei nr. 656
din 30 octombrie 2018, nepublicata, a constatat ca situatia
extraordinara care a impus reglementarea de urgentd a
dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de urgentd a Guvernului
nr. 57/2015 are in vedere consecintele neconstitutionale pe care

le atrage o reglementare care este susceptibila de a genera
tratamente diferite pentru persoane aflate in situatii identice si
fata de care aparitia unui val semnificativ de litigii este doar un
efect secundar. O reglementare neclara, care are ca efect
interpretari arbitrare, este contrara, a continuat Curtea, nu doar
prevederilor art. 1 alin. (5) din Constitutie, dar si principiului
constitutional al egalitatii in drepturi, potrivit caruia persoanele
care se aflad in situatii similare trebuie sa se bucure de un
tratament juridic identic, iar constatarea acestor consecinte, in
timpul demersurilor autoritatilor prilejuite de imediata intrare in
vigoare a unei asemenea reglementari, justifica o interventie
legislativa imediata a Guvernului, potrivit art. 115 alin. (4) din
Constitutie, destinata prevenirii acestor rezultate contrare Legii
fundamentale.

44. Autorii mai aratd ca neconstitutionalitatea art. 40 din
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2015 consta si in
faptul ca, desi aceasta a fost adoptatéd pentru ,salarizarea
personalului platit din fonduri publice in anul 2016”, deci are
caracter specific si se refera la un domeniu strict limitat la anul
2016, acesta modifica, de fapt, substantial, o lege organica,
adoptatd in alt domeniu, si anume al recalcularii pensiilor
militare, lege cu caracter permanent, ,pentru toatd viata
pensionarului”.

45. Curtea retine, in acest context, ca, potrivit dispozitiilor
art. 41 alin. (1) teza a doua din Legea nr. 24/2000 privind
normele de tehnica legislativa pentru elaborarea actelor
normative, ,Titlul actului normativ cuprinde [...] obiectul
reglementarii exprimat sintetic” si, contrar sustinerii autorilor, din
obiectul, exprimat sintetic, al Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr. 57/2015 nu face parte doar salarizarea
personalului plétit din fonduri publice in anul 2016, ci si
prorogarea unor termene, precum si unele mdsuri fiscal-
bugetare. Prin urmare, avand in vedere ca sfera raporturilor
sociale reglementate de dispozitiile normative criticate, respectiv
pensiile militare de stat, poate fi subsumata sferei sociale
reglementate de o parte din continutul normativ al Ordonantei
de urgenta a Guvernului, respectiv méasuri fiscal-bugetare,
criticile de neconstitutionalitate sunt neintemeiate.

46. Referitor la criticile de neconstitutionalitate intrinseca,
Curtea constata ca autorii exceptiei de neconstitutionalitate fac
parte dintr-o categorie de pensionari careia 1i sunt aplicabile
dispozitile art. 111 din Legea nr. 223/2015, potrivit carora
,In situatia in care se constatsd diferente intre cuantumul
pensiilor stabilit potrivit prevederilor art. 109 sau 110 si
cuantumul pensiilor aflate in plata, se pastreaza in plata
cuantumul avantajos beneficiarului.” Aceste dispozitii legale
ii protejeaza, deci, pe pensionarii titulari ai pensiilor recalculate
in temeiul Legii nr. 223/2015 de eventualele consecinte ale
scaderii cuantumului pensiei aflate in plata la data intrarii
acesteia in vigoare, respectiv data de 1 ianuarie 2016. Ca atare,
Curtea respinge criticile de neconstitutionalitate intrinseca a
dispozitiilor art. 40 din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 57/2015.

47. Curtea constatd cd si reglementarea anterioara a
pensiilor militare de stat, respectiv Legea nr. 164/2001, abrogata
prin Legea nr. 263/2010, prevedea atét recalcularea pensiilor
anterioare intrarii sale in vigoare, cat si acordarea pensiei mai
favorabile. Astfel, potrivit art. 79 lit. b) din Legea nr. 164/2001, ,in
cazul in care cuantumul pensiei obtinut conform lit. a) este mai
mic decét cuantumul pensiei in platd se mentine cuantumul
pensiei in plata.”
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48. Curtea Constitutionala, in Decizia nr. 290 din 1 iulie 2004,
publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 735 din
16 august 2004, a clarificat ratiunea avuta in vedere de legiuitor
prin dispunea unor astfel de masuri de recalculare a pensiilor
anterioare datei intrarii Tn vigoare a noii legi. Astfel, Curtea a
statuat ca o noua legislatie referitoare la pensii nu se aplica in
mod automat persoanelor pensionate pe baza legislatiei anterior
in vigoare. O asemenea aplicare ar insemna o extindere a
incidentei actului normativ asupra unor situatii din trecut, care
ar avea efect retroactiv si ar contraveni dispozitiillor art. 15
alin. (2) din Constitutie. Legea nr. 164/2001 privind pensiile
militare de stat prevede pentru motive de echitate, ca masuri de
protectie sociala, recalcularea si recorelarea pensiilor anterior
stabilite, procedurd prin aplicarea careia se urmareste
inlaturarea, in timp, a discrepantelor inerente intre cei pensionati
sub imperiul legii anterioare si cei pensionati dupa intrarea in
vigoare a noii reglementari. Existenta unor asemenea
discrepante nu indreptateste insa calificarea reglementarii ca
fiind discriminatorie si, prin aceasta, neconstitutionala, esentiala
fiind vointa legiuitorului de a le elimina, chiar daca un atare
deziderat se realizeaza printr-un proces cu derulare n timp, si
nu dintr-o data, ceea ce, pentru ratiuni evidente, nu este practic
posibil.

49. In ceea ce priveste critica adusa art. 80 din Legea
nr. 164/2001, Curtea a constatat, in decizia antereferita, ca
aceste dispozitii statueaza ca pensiile si pensiile suplimentare
acordate pe baza legislatiei anterioare, aflate in plata, devin
pensii militare de stat in intelesul prezentei legi, fara a contine,
n sine, vreo prevedere discriminatorie.

50. Curtea reaminteste ca legiuitorul beneficiazd de o
libertate apreciabila in reglementarea pensiilor. Astfel, printr-o
jurisprudenta constanta, de pilda in Decizia nr. 752 din
5 noiembrie 2015, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea I, nr. 82 din 4 februarie 2016, paragraful 15, Curtea a
retinut cad valoarea punctului de pensie, limita maxima a
cuantumului pensiei, conditiile de recalculare si de recorelare a

pensiilor anterior stabilite, ca si indexarea acestora nu se pot
face decat in raport cu resursele fondurilor de asigurari sociale
disponibile. in acest sens sunt, de exemplu, si deciziile nr. 105
din 22 februarie 2005, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 263 din 30 martie 2005, nr. 356 din 23 septembrie
2004, publicata in Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea I,
nr. 1.015 din 3 noiembrie 2004, nr. 1.140 din 4 decembrie 2007,
publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 31 din
15 ianuarie 2008, nr. 656 din 30 aprilie 2009, publicata in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 427 din 23 iunie 2009,
nr. 506 din 9 aprilie 2009, publicata Tn Monitorul Oficial al
Romaéniei, Partea |, nr. 368 din 1 iunie 2009, nr. 1.237 din
6 octombrie 2010, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 785 din 24 noiembrie 2010, nr. 851 din
14 decembrie 2017, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 310 din 5 aprilie 2018, sau nr. 651 din 11 noiembrie
2014, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 3
din 5 ianuarie 2015.

51. Autorii mai arata ca este incalcat art. 1 alin. (5) din
Constitutie, in componenta sa referitoare la previzibilitatea legii,
deoarece pensionarul militar care se poate raporta, in aceste
conditii, doar la prevederile legii nu este ih masura sa Tsi
adapteze conduita in mod corespunzator si nici s& aiba
reprezentarea corecta a procedurii pensionarii, a conditiilor de
pensionare si a conditiilor de recalculare a pensiei.

52. Curtea reaminteste, in acest context, cele statuate,
urmand jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului, in
Decizia nr. 405 din 15 iunie 2016, publicata in Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea I, nr. 517 din 8 iulie 2016, Tn sensul ca
nevoia de elucidare a punctelor neclare si de adaptare la
circumstantele schimbatoare va exista intotdeauna. Desi
certitudinea in redactarea unei legi este un lucru dorit, aceasta
ar putea antrena o rigiditate excesiva, or, legea trebuie sa fie
capabila sa se adapteze schimbarilor de situatie. Rolul
decizional conferit instantelor urmareste tocmai inlaturarea
dubiilor ce persista cu ocazia interpretarii normelor.

53. Pentru considerentele expuse, in temeiul art. 146 lit. d) si al art. 147 alin. (4) din Constitutie, precum si al art. 1—3, al
art. 11 alin. (1) lit. A.d) si al art. 29 din Legea nr. 47/1992, cu unanimitate de voturi,

CURTEA CONSTlTUTlONALA
in numele legii

DECIDE:

Respinge, ca neintemeiata, exceptia de neconstitutionalitate ridicata de Vasile Trifan in Dosarul nr. 2.451/102/2017/a1 al
Tribunalului Mures — Sectia civila, precum si de Marcu Tudor in Dosarul nr. 7.057/3/2017 al Tribunalului Bucuresti — Sectia a VllI-a
conflicte de munca si asigurari sociale si constata ca dispozitiile art. 40 din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2015 privind
salarizarea personalului platit din fonduri publice in anul 2016, prorogarea unor termene, precum si unele masuri fiscal-bugetare
sunt constitutionale in raport cu criticile formulate.

Definitiva si general obligatorie.

Decizia se comunica Tribunalului Mures — Sectia civila si Tribunalului Bucuresti — Sectia a VllI-a conflicte de munca si
asigurari sociale si se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea .

Pronuntata in sedinta din data de 29 noiembrie 2018.

PRESEDINTELE CURTII CONSTITUTIONALE
prof. univ. dr. VALER DORNEANU
Magistrat-asistent,
Cosmin-Marian Vaduva
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CURTEA CONSTITUTIONALA

DECIZIA Nr.72
din 29 ianuarie 2019
referitoare la exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 2331
din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala si ale art. 350
din Legea nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscala

Valer Dorneanu — presedinte
Marian Enache — judecator
Petre Lazaroiu — judecétor
Mircea Stefan Minea — judecator
Daniel Marius Morar — judecator
Mona-Maria Pivniceru — judecator
Livia Doina Stanciu — judecator
Simona-Maya Teodoroiu — judecator
Varga Attila — judecator

lonita Cochintu — magistrat-asistent

1. Pe rol se afla solutionarea exceptiei de neconstitutionalitate
a dispozitiilor art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003
privind Codul de procedura fiscala si ale art. 350 din Legea
nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscala, exceptie ridicata
de Mircea Radina, Neculai Maratas, Societatea Lemarco — S.A.
din Bucuresti, Societatea Lemarco Cristal — S.R.L. din Urziceni
si de Societatea Zaharul Liesti — S.A. din localitatea Liesti,
judetul Galati, in Dosarul nr. 1.701/3/2014 al Tribunalului
Bucuresti — Sectia | penala si care formeaza obiectul Dosarului
Curtii Constitutionale nr. 3.278D/2016.

2. Dezbaterile au avut loc in sedinta publica din data de
18 decembrie 2018, in prezenta partilor prezente si a
aparatorilor alesi prezenti, precum si cu participarea
reprezentantului Ministerului Public, procuror Razvan Horatiu
Radu, fiind consemnate in incheierea de sedinta de la acea
data, cand, in temeiul dispozitiilor art. 57 si art. 58 alin. (3) din
Legea nr. 47/1992, Curtea a amanat pronuntarea asupra cauzei
pentru data de 22 ianuarie 2019 si apoi, in considerarea
acelorasi motive, pentru 29 ianuarie 2019, cand este pronuntata
prezenta decizie.

CURTEA,

avand in vedere actele si lucrarile dosarului, constata
urmatoarele:

3. Prin incheierea din 29 noiembrie 2016, pronuntata in
Dosarul nr. 1.701/3/2014, Tribunalul Bucuresti — Sectia |
penala a sesizat Curtea Constitutionala cu exceptia de
neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 2331 din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala si
ale art. 350 din Legea nr. 207/2015 privind Codul de
procedura fiscala, exceptie ridicatd de Mircea Radina, Neculai
Maratas, Societatea Lemarco — S.A. din Bucuresti, Societatea
Lemarco Cristal — S.R.L. din Urziceni si de Societatea Zaharul
Liesti — S.A. din localitatea Liesti, judetul Galati, intr-o cauza
penala.

4. in motivarea exceptiei de neconstitutionalitate se
sustine, in esenta, ca dispozitile art. 2331 din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala, care
se regasesc si in art. 350 din Legea nr. 207/2015 privind Codul
de procedura fiscald, recunosc dreptul organelor de inspectie
fiscala de a intocmi mijloace de proba de specialitate in procesul
penal, prin procedeul probatoriu nereglementat al verificarii
fiscale, realitate legislativa de natura a vicia dreptul acuzatului la
un proces echitabil, cu reverberatii inclusiv asupra rolului

procurorului in procesul penal. Aceste critici sunt formulate nu
numai in considerarea naturii si valorii probatorii a ,verificarii
fiscale” ori a ,controlului fiscal”, dispuse de catre procuror, dar
mai ales din perspectiva calitatii inspectorilor fiscali care produc
acest mijloc de proba in procesul penal.

5. Cu privire la natura mijlocului de proba la care se refera
art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, acesta nu poate
fi inscris In categoria mijloacelor de proba cuprinse in art. 97
alin. (2) lit. e) din Codul de procedura penala, intrucat, pentru
lamurirea aspectelor de specialitate ale cauzei, legea procesual
penalad cunoaste procedee probatorii gratioase si formale de
obtinere a mijlocului de proba specific, prin dispozitiile art. 172
din Codul de procedura penala. In schimb, verificarile fiscale la
care se refera norma criticata nu cunosc nicio reglementare sub
aspectul procedurii de urmat, al limitelor acestora sau al
posibilitétii de contestare a concluziilor rezultatului acestor
verificari, intrand mai degraba in categoria mijloacelor de proba
nenumite, prevazute de art. 97 alin. (2) lit. f) din Codul de
procedura penala, fara insa a fi prevazuta procedura de obtinere
a acestora. Or, tocmai aceste omisiuni ale legiuitorului imprima
un caracter discretionar si aproximativ normei criticate, regasite
in art. 2331 din Codul de procedura fiscala.

6. Prin atribuirea inspectorilor fiscali a competentei
functionale de a ,controla” si ,verifica” in procedurile penale
aspecte de specialitate fiscala, activitati al caror rezultat sa fie
folosit de catre organele judiciare ca mijloace de proba, li se da
explicit primilor atributii care le depasesc pe cele ale unui simplu
expert sau specialist, inspectorii fiscali avand puterea de a
care au calitatea unor adevarate acte de cercetare penala.

7. Prin urmare, lipsa calitatii legii este de natura a infrange
dezideratul nfaptuirii justitiei in numele legii in cadrul unui
proces echitabil.

8. Un alt aspect care conduce la neconstitutionalitatea
prevederilor criticate izvordste din insasi calitatea inspectorilor
de prepusi ai Agentiei Nationale de Administrare Fiscala,
institutie cu calitate procesuala activa in cauzele avand ca obiect
infractiuni de evaziune fiscala si nu numai, carora li se
recunoaste dreptul de a intocmi procese-verbale, mijloace de
proba caracterizate in procesul penal, care cuprind rezultatul
investigatiilor inspectorilor Agentiei Nationale de Administrare
Fiscald si evaluarea acestuia. Prin asocierea activitatii de
urmarire penala a procurorului, care, potrivit art. 131 alin. (1) din
Constitutie, reprezinta interesele generale ale societatii, adica
inclusiv ale persoanei acuzate, cu activitatea functionarilor partii
civile, carora li se recunoaste atributia de a efectua adevarate
acte de cercetare penala, sunt afectate rolul si statutul
procurorului, din perspectiva impartialitatii si obiectivitatii sale.
Or, a recunoaste partii civile dreptul de a infaptui procedee
probatorii si de a intocmi mijloace de proba reprezinta o violare
a principiului egalitatii de arme, ca o garantie a dreptului la un
proces echitabil si a egalitatii in fata legii a participantilor la
procesul penal, fiind totodata o nesocotire a dreptului la aparare
al subiectilor procesuali pasivi (suspect, inculpat, parte
responsabila civiimente). Astfel, Curtea Europeana a Drepturilor
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Omului, Tn jurisprudenta sa, a subliniat imperativul neutralitatii
si independentei celui chemat s& asiste organele judiciare prin
lamuririle sale de specialitate, respectiv ca, in calitate de auxiliari
ai organelor judiciare, expertii trebuie sa fie echidistanti fata de
partile cauzei, Tn caz contrar fiind prejudiciat principiul egalitatii
de arme. De asemenea, din aceeasi jurisprudenta rezulta ca
dispozitile art. 6 din Conventia pentru apararea drepturilor
omului si a libertatilor fundamentale sunt omise in acele cazuri
in care li se recunosc capacitati investigative functionarilor
organelor de stat care nu au calitatea de organe judiciare, ale
caror constatari sunt folosite ulterior drept probe ale acuzarii.

9. Din perspectiva mijloacelor de proba de specialitate, se
arata ca inclusiv raportul de constatare, ca procedeu probatoriu,
cunoaste o limitare a cvasicontradictorialitatii specifice raportului
de expertiza, subiectilor procesuali principali nefiindu-le
recunoscut dreptul de a formula observatii fata de obiectivele
constatarii, de a participa prin intermediul unui expert parte sau
de a oferi lamuriri expertului, respectiv o ingradire a drepturilor
procesuale ce este justificata prin urgenta lamuririlor solicitate
de catre organul de urmarire penala sau prin pericolul de
disparitie a unor mijloace de proba ori de schimbare a unor
situatii de fapt. Ca atare, avand in vedere natura verificarilor
fiscale si calitatea specialistului chemat sa intocmeasca
procesul-verbal aferent — in calitate de reprezentat al uneia
dintre partile procesului penal, se apreciaza ca, din perspectiva
instructiei penale, prevederile criticate restrang dreptul la un
proces echitabil, cata vreme probatoriul esential acuzarii poate
fi produs de insasi una dintre partile procesului penal,
nerespectandu-se echitatea procedurii si egalitatea de arme.
Oferirea posibilitatii ulterioare intocmirii mijlocului de proba de
specialitate de a-l discuta si combate prin depunerea de memorii
sau sustineri verbale in fata instantei de judecaté nu suplineste
atingerea adusa principiului egalitatii de arme intre aparare si
acuzare prin ,producerea” mijlocului de proba acuzator in
conditii oculte si discretionare, exclusiv la dispozitia si sub
controlul organului de urmarire penala, de catre un subiect
procesual principal.

10. De altfel, in actuala constructie a noului Cod de
procedura penala, legiuitorul a atribuit actelor incheiate de catre
organele cu atributii de constatare, astfel cum este, spre
exemplu, Agentia Nationalda de Administrare Fiscala, doar
calitatea de acte de sesizare a organelor de urmarire penala,
procesele-verbale ale acestor organe neavand valoarea unor
constatari de specialitate in procesul penal, tocmai in scopul
asigurarii plenitudinii garantiilor aferente dreptului la un proces
echitabil.

11. Ca atare, prevederile criticate provoaca un grav
dezechilibru intre partile procesului penal, fiind incalcate
prevederile constitutionale cu privire la egalitatea n fata legii si
cele care privesc dreptul la un proces echitabil pentru cei
impotriva carora sunt exercitate actiunile judiciare.

12. Avand in vedere cele mai sus prezentate, se apreciaza
ca dispozitiile art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003
privind Codul de procedura fiscala si ale art. 350 din Legea
nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscala sunt contrare
prevederilor art. 1 alin. (3) si (5), art. 16 alin. (1), art. 21 alin. (3),
art. 24 alin. (1), art. 53, art. 124 alin. (2) si art. 131 alin. (1) din
Constitutie, precum si ale art. 6 din Conventia pentru apararea
drepturilor omului si a libertatilor fundamentale.

13. Tribunalul Bucuresti — Sectia | penala opineaza in
sensul ca exceptia de neconstitutionalitate este neintemeiata.
In acest sens arata ca, privitor la natura mijlocului de proba la
care se refera art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003,
respectiv art. 350 din Legea nr. 207/2015, in acord cu ceea ce
sustin inculpatii, acesta nu poate fi inscris in categoria
mijloacelor de proba la care se refera art. 97 alin. (2) lit. e) din
Codul de procedura penala, intrucéat prin lamurirea aspectelor

de specialitate ale cauzei legea procesual penald cunoaste
procedee probatorii gratioase si formale de obtinere a mijlocului
de proba specific (art. 172 din Codul de procedura penala),
intrand mai degraba in categoria mijloacelor de proba nenumite
[art. 97 alin. (2) lit. f) din Codul de procedura penald], fiind astfel
permis de legislatia procedural penala.

14. Insa, in dezacord cu ceea ce sustin inculpatii, se arata ca
procedura de obtinere a acestor procese-verbale este
reglementatd de normele procesual fiscale, iar intreaga
procedura a verificarilor fiscale, respectiv a controalelor fiscale,
este prevazuta de Codul de procedura fiscala — de Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003 si de Legea nr. 207/2015, precum si de
alte acte normative, spre exemplu Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 91/2003, respectiv Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 74/2013, existand in acest sens si multiple
reglementari interne ale Agentiei Nationale de Administrare
Fiscala.

15. Dispozitiile art. 94 alin. (5) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003, respectiv ale art. 113 alin. (3) din Legea
nr. 207/2015 se referd la efectuarea de constatari tehnico-
stiintifice sau orice alte verificari solicitate de organele de
urmarire penala in vederea lamuririi unor fapte ori imprejurari
ale cauzelor aflate in lucru la aceste institutii, ca activitate de
inspectie fiscala.

16. Inspectia fiscald are ca obiect verificarea legalitatii si
conformitatii declaratiilor fiscale, corectitudinii si exactitatii
indeplinirii obligatilor de catre contribuabili, respectarii
prevederilor legislatiei fiscale si contabile, verificarea sau
stabilirea, dupa caz, a bazelor de impunere, stabilirea
diferentelor obligatiilor de platd si a accesoriilor aferente
acestora [art. 94 alin. (1) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003,
respectiv art. 113 alin. (1) din Legea nr. 207/2015].

17. Asadar, activitatile de inspectie fiscald nu trebuie
confundate insa cu posibilitatea Agentiei Nationale de
Administrare Fiscala de a desemna personal din cadrul institutiei
sa efectueze verificari fiscale/controale fiscale in temeiul
art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, respectiv
art. 350 din Legea nr. 207/2015, inclusiv dintre inspectorii fiscali
din cadrul inspectiei fiscale, prin ordin de serviciu, nu in cadrul
activitatii curente a acestora, ci printr-o delegare expresa de
atributii Tn acest sens. Astfel, nu se poate retine ca procedura de
obtinere a proceselor-verbale prevazute de art. 2331 din
Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, respectiv de art. 350 din
Legea nr. 207/2015, nu este reglementata si ca ,verificarile
fiscale”/"controalele fiscale” reprezinta notiuni relative care nu
cunosc vreo explicitare sau limitare a activitatilor care pot fi
desfasurate de catre inspectorii fiscali la dispozitia procurorului.

18. Rezultatul verificarilor/controalelor efectuate la solicitarea
organelor de urmarire penala se consemneaza in procese-
verbale, care constituie mijloace de proba. Asadar, organele
fiscale sunt astfel imputernicite de Codul de procedura fiscala sa
procedeze doar la producerea de mijloace de proba, activitate
permisa chiar de dispozitile Codului de procedura penala, si
nicidecum la efectuarea de acte de cercetare penala, care intra
doar in competenta organelor de urmarire penala, conform
Codului de procedura penala.

19. Cu privire la calitatea inspectorilor fiscali prepusi ai
Agentiei Nationale de Administrare Fiscala, institutie cu calitate
procesuala activa in cauzele ce au ca obiect infractiuni de
evaziune fiscala si nu numai, se arata ca aceasta institutie nu
poate realiza o expertiza, nici macar o constatare tehnico-
stiintifica, ci doar un proces-verbal care provine de la persoana
vatamata sau de la partea civila, tot asa cum provine si o
declaratie a unei persoane vatamate sau a unei parti civile, iar
precum partea civila are dreptul, in virtutea prevederilor Codului
de procedura penala, de a propune administrarea de probe, in
conditiile prevazute de lege, tot astfel si inculpatul are acelasi
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drept. in acest context, se arata cé toate partile implicate au
dreptul de a propune si administra probe, prevazute de lege. De
altfel, pe langa acestea, inculpatului, pe langa posibilitatea de a
depune memorii sau sustineri verbale in fata instantei de
judecata, i se ofera si posibilitatea de a solicita, atat in faza de
urmarire penalda, cat si in faza cercetarii judecatoresti,
efectuarea unei expertize tehnice de specialitate, care sa
cuprinda toate garantiile neutralitatii si independentei celui
chemat s& asiste organele judiciare, prin lamuririle sale
neputandu-se retine pretinsa fincalcare a prevederilor
constitutionale si conventionale mentionate in sustinerea
exceptiei de neconstitutionalitate. De altfel, din perspectiva
mijloacelor de proba de specialitate, inclusiv raportul de
constatare, ca procedeu probatoriu, astfel cum este prevazut de
Codul de procedura penala, cunoaste o limitare a
cvasicontradictorialitatii specifice raportului de expertiza,
subiectilor procesuali principali nefiindu-le recunoscut dreptul de
a formula observatii fata de obiectivele constatarii, de a participa
prin intermediul unui expert parte sau de a oferi lamuriri
expertului, ingradire a drepturilor procesuale justificata tot prin
urgenta lamuririlor solicitate de catre organul de urmarire penala
sau prin pericolul de disparitie a unor mijloace de probé ori de
schimbare a unor situatii de fapt.

20. Asadar, nu se poate retine faptul ca prevederile criticate
ar conduce la o violare a principiilor egalitatii de arme, ca o
garantie a dreptului la un proces echitabil, a egalitatii in fata legii
pentru participantii la procesul penal sau a dreptului la aparare.
Nu se poate retine nici pretinsa afectare a rolului si statutului
procurorului prin recunoasterea posibilitatii partii civile de a
produce mijloace de proba in cauza, deoarece, potrivit art. 5 din
Codul de procedura penala, organele judiciare au obligatia de a
asigura, pe baza de probe, aflarea adevarului cu privire la
faptele si imprejurarile cauzei, precum si cu privire la persoana
suspectului sau inculpatului, avand obligatia de a stréange si
administra probe atat in defavoarea, cat si in favoarea acestora,
probele neavand o valoare dinainte stabilita prin lege si fiind
supuse liberei aprecieri a organelor judiciare in urma evaluarii
tuturor probelor administrate in cauza.

21. Se mai arata ca Agentia Nationald de Administrare
Fiscald este in acelasi timp si organ de constatare, insa
procesul-verbal intocmit cu aceasta ocazie constituie intr-adevar
un act de sesizare al organelor de urmarire penala, si nu mijloc
de proba (optica noului legiuitor din dispozitiile noului Cod de
procedura penala fiind diferita de cea a vechiului legiuitor), dar
doar in aceasta situatie particulara, data de momentul efectuarii
verificarilor, cand exista doar o suspiciune rezonabila cu privire
la savarsirea unei infractiuni, diferit de cel in care au loc
verificarile/controalele fiscale la care se referd dispozitiile
art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, respectiv
art. 350 din Legea nr. 207/2015.

22. Totodata, se arata ca procesul-verbal — mijloc de proba
destinat a lamuri aspecte de specialitate ale cauzei, intocmit de
catre una dintre partile procesului penal nu este singular in
cadrul legislatiei penale europene. De asemenea, este
expusd/analizata jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor
Omului Tn materie, context in care se precizeaza ca
sensul/intelesul acesteia este diferit de interpretarea data de
catre autorii exceptiei de neconstitutionalitate.

23. Potrivit dispozitiilor art. 30 alin. (1) din Legea nr. 47/1992,
incheierea de sesizare a fost comunicata presedintilor celor
doud Camere ale Parlamentului, Guvernului si Avocatului
Poporului, pentru a-si exprima punctele de vedere asupra
exceptiei de neconstitutionalitate.

24. Guvernul apreciaza ca exceptia de neconstitutionalitate
este neintemeiata. Astfel, potrivit art. 61 din Codul de procedura
penala, ori de cate ori exista o suspiciune rezonabila cu privire
la savarsirea unei infractiuni, organele inspeciiilor de stat, alte

organe de stat, precum si autoritatile publice si institutiile publice
sunt obligate sa fintocmeasca un proces-verbal despre
imprejurdrile constatate pentru infractiunile care constituie
incalcari ale dispozitiilor si obligatiilor a caror respectare o
controleaza. Actele incheiate, impreuna cu mijloacele materiale
de proba, se Tnainteaza, de indata, organelor de urmarire
penala. Procesul-verbal incheiat constituie act de sesizare a
organelor de urmarire penald, iar Agentia Nationala de
Administrare Fiscaléd se incadreaza in randul institutiilor vizate
de Codul de procedura penala, aspect reluat si intarit de art. 349
din Legea nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscalg;
astfel, art. 350 din Legea nr. 207/2015, care preia solutiile
legislative criticate din cuprinsul art. 23317 din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003, reglementeaza situatiile in care, fiind
pericol de disparitie a mijloacelor de proba sau fiind necesara
lamurirea unei situatii de fapt, respectiv in cauze temeinic
justificate, dupa inceperea urmaririi penale, la solicitarea
organelor de urmarire penald, personalul Agentiei Nationale de
Administrare Fiscala efectueaza controale fiscale, al caror
rezultat se consemneaza/concretizeaza intr-un proces-verbal
care constituie mijloc de proba; procedura de obtinere a acestor
procese-verbale este reglementata de normele procesual fiscale
intr-un mod clar.

25. Astfel, Codul de procedura fiscala permite organelor
fiscale, fiind organe de control, sa efectueze controale fiscale, la
solicitarea organelor de urmarire penald, in cursul urmaririi
penale pentru Iamurirea unor aspecte, si nu acte de cercetare
penald, care intrd doar in competenta organelor judiciare, potrivit
aceluiasi cod. Procesul-verbal intocmit de Agentia Nationala de
Administrare Fiscala, potrivit art. 61 din Codul de procedura
penala, este un act de sesizare a organelor de urmarire penala
si nu mijloc de proba3, fiind vorba de momentul existentei doar a
suspiciunii rezonabile cu privire la savarsirea unei infractiuni,
diferit de momentul in care au loc controalele fiscale prevazute
la art. 350 din Codul de procedura fiscala, solicitate de catre
organele de urmarire penalda in cursul urmaririi penale, in
anumite situatii cand exista pericol de disparitie a unor mijloace
de proba sau de schimbare a unei situatii de fapt, moment in
care procesul-verbal rezultat din controale financiare este mijloc
de proba.

26. In final, referitor la faptul ca procesul-verbal este mijloc de
proba destinat sa lamureasca aspecte de specialitate, intocmit
de una dintre partile procesului penal, se apreciaza ca acesta nu
este de naturd a incalca art. 21 din Constitutie, intrucat
activitatile de verificare/control, ce se concretizeaza printr-un
proces-verbal, nu sunt acte de cercetare penala, ci simple
verificari efectuate in cadrul inspectiilor fiscale, solicitate de
organele de urmarire penala, in cursul urmaririi penale.

27. Presedintii celor doua Camere ale Parlamentului si
Avocatul Poporului nu au comunicat punctele lor de vedere cu
privire la exceptia de neconstitutionalitate.

CURTEA,

examinand Tncheierea de sesizare, punctul de vedere al
Guvernului, raportul intocmit de judecatorul-raportor, notele
scrise depuse, sustinerile partilor prezente, concluziile
procurorului, dispozitiile legale criticate, raportate la prevederile
Constitutiei, precum si Legea nr. 47/1992, retine urmatoarele:

28. Curtea Constitutionala a fost legal sesizata si este
competenta, potrivit dispozitiilor art. 146 lit. d) din Constitutie,
precum si ale art. 1 alin. (2), ale art. 2, 3, 10 si 29 din Legea
nr. 47/1992, sa solutioneze prezenta exceptie.

29. Obiectul exceptiei de neconstitutionalitate il constituie
dispozitiile art. 233" din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003
privind Codul de procedura fiscala, republicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 513 din 31 iulie 2007, si ale
art. 350 din Legea nr. 207/2015 privind Codul de procedura
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fiscala, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I,
nr. 547 din 23 iulie 2015, care au urmatorul cuprins:

— Art. 233" din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 —
Colaborarea cu organele de urmarire penala: ,(1) In situatia in
care sunt date sau indicii temeinice cu privire la pregéatirea sau
savarsirea unor infractiuni ce vizeaz& bunuri prevézute la
art. 135 alin. (4) din Legea nr. 571/2003, cu modificérile si
completarile ulterioare, ce intra in sfera de aplicare a accizei,
organele de urmadrire penala pot efectua activitati de constatare,
cercetare si conservare de probe.

(2) In situatia prevazuta la alin. (1) organele de urmadrire
penala solicitd de indaté organelor cu atributii de control din
cadrul Agentiei Nationale de Administrare Fiscala efectuarea de
verificari fiscale conform obiectivelor stabilite.

(3) La solicitarea organelor de urmarire penala, cand exista
pericol de disparitie a unor mijloace de proba sau de schimbare
a unei situatii de fapt si este necesara lamurirea urgentd a unor
fapte sau imprejuréri ale cauzei, personalul desemnat din cadrul
Agentiei Nationale de Administrare Fiscala efectueaza verificari
fiscale.

(4) In cazuri temeinic justificate, dupa inceperea urmaririi
penale, cu avizul procurorului, poate fi solicitatd Agentiei
Nationale de Administrare Fiscald efectuarea de verificéri
fiscale, conform obiectivelor stabilite.

(5) Rezultatul verificarilor prevazute la alin. (2)—(4) se
consemneaza in procese-verbale, care constituie mijloace de
proba. Procesele-verbale nu constituie titlu de creanté fiscala in
intelesul art. 110.”

— Art. 350 din Legea nr. 207/2015 — Colaborarea cu
organele de urmarire penala: ,(1) La solicitarea organelor de
urmdrire penald, cand exista pericol de disparitie a unor mijloace
de probd sau de schimbare a unei situatii de fapt si este
necesarad lamurirea urgenta a unor fapte sau imprejurari ale
cauzei, personalul desemnat din cadrul A.N.A.F. efectueaza
controale fiscale.

(2) In cazuri temeinic justificate, dupa inceperea urmaririi
penale, cu avizul procurorului, poate fi solicitatd A.N.A.F.
efectuarea de controale fiscale, conform obiectivelor stabilite.

(3) Rezultatul controalelor prevazute la alin. (1) si (2) se
consemneazda in procese-verbale, care constituie mijloace de
probd. Procesele-verbale nu constituie titlu de creanta fiscala in
sensul prezentului cod.”

30. Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de
procedura fiscala a fost abrogata prin art. 354 lit. a) din Legea
nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscala, publicata in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 547 din 23 iulie 2015,
insa, avand in vedere Decizia Curtii Constitutionale nr. 766 din
15 iunie 2011, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 549 din 3 august 2011, Curtea urmeaza a analiza
dispozitiile legale criticate din ambele act normative, revenind
instantei judecatoresti obligatia de a decela, Tn functie de datele
concrete ale cauzei si in urma administrarii probatoriului
corespunzator, modul in care acestea au fost valorificate Tn
cadrul procesului penal.

31. In sustinerea neconstitutionalitatii acestor dispozitii legale
sunt invocate prevederile constitutionale ale art. 1 alin. (3) si (5)
cu privire la statul de drept si la suprematia Constitutiei, art. 16
alin. (1) referitor la egalitatea in drepturi, art. 21 alin. (3) privind
dreptul la un proces echitabil, art. 24 alin. (1) privind dreptul la
aparare, art. 53 referitor la restrdngerea exercitiului unor
drepturi, art. 124 alin. (2) privind infaptuirea justitiei si art. 131
alin. (1) referitor la rolul Ministerului Public. De asemenea, sunt
mentionate prevederile art. 6 cu privire la dreptul la un proces
echitabil si la drepturile acuzatului din Conventia pentru
apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale.

32. Examinand exceptia de neconstitutionalitate, Curtea
observa ca dispozitiile art. 2331 din Ordonanta Guvernului

nr. 92/2003 au fost introduse prin art. XI pct. 11 din Ordonanta
de urgenta a Guvernului nr. 54/2010 privind unele masuri pentru
combaterea evaziunii fiscale, publicata in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |, nr. 421 din 23 iunie 2010, si au mai fost
supuse controlului de constitutionalitate prin Decizia nr. 654 din
17 octombrie 2017, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 205 din 7 martie 2018. Cu acel prilej, Curtea a admis
exceptia de neconstitutionalitate si a constatat ca dispozitiile
art. 2331 alin. (1) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, potrivit
carora ,In situatia in care sunt date sau indicii temeinice cu
privire la pregétirea sau savarsirea unor infractiuni ce vizeaza
bunuri prevazute la art. 135 alin. (4) din Legea nr. 571/2003, cu
modificarile si completarile ulterioare, ce intra in sfera de
aplicare a accizei, organele de urmarire penala pot efectua
activitati de constatare, cercetare si conservare de probe”, sunt
neconstitutionale, intrucat fac referire la art. 135 alin. (4) din
Legea nr. 571/2003 privind Codul fiscal, text ce nu mai era in
vigoare la data publicarii Ordonantei de urgentd a Guvernului
nr. 54/2010, respectiv la data intrarii in vigoare a acestui din
urméa act normativ (Ca urmare a interventiilor legislative
efectuate prin Legea nr. 343/2006 pentru modificarea si
completarea Legii nr. 571/2003 privind Codul fiscal, publicata in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 662 din 1 august
2006, in prezent abrogata). Curtea a constatat ca prin adoptarea
unei norme care face trimitere la o dispozitie legala care nu mai
este in vigoare se incalca dispozitile art. 1 alin. (5) din
Constitutie in componenta sa privind calitatea actelor normative.
In esenta, Curtea a retinut ca, potrivit prevederilor Legii
nr. 24/2000 privind normele de tehnica legislativa pentru
elaborarea actelor normative, abrogarea unei dispozitii sau a
unui act normativ are caracter definitiv. Aceasta semnifica, de
reguld, ca, odata abrogat, actul normativ respectiv nu isi va mai
putea produce efectele. Curtea retine ca prin abrogare sunt
scoase din sistemul legislatiei acele reglementari juridice care
inceteaza sa se mai aplice, din cauza faptului ca ele nu mai sunt
necesare sau ca in locul lor apar noi norme juridice, cu un
continut diferit fatd de cele anterioare. Astfel, ca urmare a
abrogairii, dispozitia respectiva iese din fondul activ al legislatiei,
iar trimiterea la o astfel de dispozitie este in sine
neconstitutionala.

33. Ca atare, fata de aceasta imprejurare, avand in vedere
dispozitiile art. 29 alin. (3) din Legea nr. 47/1992, potrivit carora
»,NU pot face obiectul exceptiei prevederile constatate ca fiind
neconstitutionale  printr-o  decizie anterioard a Curfii
Constitutionale”, precum si faptul ca, in prezenta cauza,
exceptia de neconstitutionalitate a fost invocata anterior
publicarii Deciziei nr. 654 din 17 octombrie 2017, Curtea
constatd ca exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor
art. 2331 alin. (1) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 a
devenit inadmisibila.

34. In ceea ce priveste art. 2331 alin. (2) din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003, potrivit caruia ,/n situatia prevazuta la
alin. (1) organele de urmarire penalé solicita de indata organelor
cu atributii de control din cadrul Agentiei Nationale de
Administrare Fiscala efectuarea de verificari fiscale conform
obiectivelor stabilite”, Curtea observa ca acesta este indisolubil
legat, prin continutul reglementarii, de art. 2331 alin. (1) din
Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, fiind astfel lipsit de obiect,
si nu poate produce efecte catd vreme ipoteza normativa la care
se raporteaza este constatatd neconstitutionala. Ca atare,
pentru considerentele privind calitatea legii avute in vedere in
Decizia nr. 654 din 17 octombrie 2017, paragrafele 36—42, care
se aplica mutatis mutandis si in ceea ce priveste art. 2331
alin. (2) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de
procedura fiscala, coroborate cu art. 147 alin. (1) si (4) din
Constitutie, exceptia de neconstitutionalitate a acestor dispozitii
urmeaza a fi admisa. De asemenea, Curtea constata ca
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neconstitutionalitatea art. 2331 alin. (2) din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003 determina, in mod subsecvent,
neconstitutionalitatea sintagmei ,care constituie mijloace de
probd” din cuprinsul art. 2331 alin. (5) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003 cu referire la alin. (2) din acelasi articol.

35. In continuare, cu privire la modalitatile de colaborare a
organului fiscal cu organele de urmarire penald, Curtea retine
ca legiuitorul, pe de o parte, a instituit obligatia organului fiscal
de a sesiza organul de urmdrire penald in cazul in care, in
activitatea acestuia, descopera indicii privind savarsirea unei
infractiuni (art. 233 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003,
respectiv art. 249 din Legea nr. 207/2015), iar, pe de alta parte,
simetric, a reglementat posibilitatea obtinerii de catre organele
de urmdrire penald a concursului organelor fiscale, |a initiativa
celor dintai [art. 2331 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003,
respectiv art. 350 din Legea nr. 207/2015].

36. Curtea observa ca art. 2331 alin. (3)—(5) din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003 stabileste ca mijloacele de proba sunt
obtinute prin efectuarea de verificari fiscale. Astfel, la solicitarea
organelor de urmarire penala, cand exista pericol de disparitie a
unor mijloace de proba sau de schimbare a unei situatii de fapt
si este necesara lamurirea urgenta a unor fapte sau imprejurari
ale cauzei, personalul desemnat din cadrul Agentiei Nationale
de Administrare Fiscala efectueaza verificari fiscale; in cazuri
temeinic justificate, dupa inceperea urmaririi penale, cu avizul
procurorului, poate fi solicitatd Agentiei Nationale de
Administrare Fiscala efectuarea de verificari fiscale, conform
obiectivelor stabilite; rezultatul acestor controale se
consemneaza in procese-verbale, care constituie mijloace de
proba. In acest context, Curtea retine ca Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003 a fost in vigoare in perioada de activitate atat a
Codului de procedura penala din 1968, cat si a noului Cod de
procedura penala. Odata cu intrarea in vigoare a noului Cod de
procedura penala, reglementarea procedural fiscala referitoare
la relatia dintre organele de urmarire penala si organele fiscale
trebuie sa se refere, de principiu, la posibilitatea obtinerii de
cdtre organele de urmdarire penald a concursului organelor
fiscale numai in cadrul procesului penal, adica dupa inceperea
urmaririi penale, conform art. 305 din Codul de procedura
penala. De aceea, art. 2331 alin. (5) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003, stabilind ca procesele-verbale prevazute la alin. (3)
si (4) din acelasi articol sunt mijloace de proba, ar trebui sa se
regaseasca intr-o corelatie fireasca si normala cu prevederile
noului Cod de procedura penala, iar orice abatere de la aceasta
trebuie respinsa din moment ce relativizeaza insusi conceptul
de proces penal. Prin urmare, colaborarea dintre autoritatile
antereferite Tn privinta obtinerii mijloacelor de proba trebuie sa
se subsumeze conceptiei de ansamblu a noului Cod de
procedura penala, care prevede la art. 97 alin. (2) ca proba se
obtine Tn procesul penal prin urmatoarele mijloace: a) declaratiile
suspectului sau ale inculpatului; b) declaratiile persoanei
vatamate; c) declaratiile partii civile sau ale partii responsabile
civilmente; d) declaratiile martorilor; e) inscrisuri, rapoarte de
expertiza sau constatare, procese-verbale, fotografii, mijloace
materiale de proba; f) orice alt mijloc de proba care nu este
interzis prin lege.

37. Curtea retine ca Agentia Nationalda de Administrare
Fiscala are atributii de colaborare cu organele de urmdrire
penala stabilite prin mai multe acte normative. Potrivit art. 21
alin. (3) din Ordonanta Guvernului nr. 86/2003 privind unele
reglementari in domeniul financiar, publicata in Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea |, nr. 624 din 31 august 2003, astfel cum a
fost modificat prin Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 74/2013 privind unele masuri pentru imbunatatirea si
reorganizarea activitatii Agentiei Nationale de Administrare
Fiscal&, precum si pentru modificarea si completarea unor acte
normative, ,Agentia poate, la solicitarea procurorului, s&

efectueze constatari cu privire la faptele care constituie incalcari
ale dispozitiilor si obligatiilor a caror respectare o controleaza,
intocmind procese-verbale, prin care poate estima prejudiciul
cauzat aferent operatiunilor verificate, acte procedurale care
constituie mijloace de proba, potrivit legii. [...]”. In dezvoltarea
acestui text legal, prevederile art. 3 alin. (3) si (4) din Ordonanta
de urgenta a Guvernului nr. 74/2013 stabilesc ca ,/n cadrul
structurii centrale a Directiei generale antifrauda fiscala
functioneaza pe langa structurile de prevenire si control Directia
de combatere a fraudelor, care acorda suport tehnic de
specialitate procurorului in efectuarea urmaririi penale in
cauzele avand ca obiect infractiuni economico-financiare. In
acest scop inspectorii antifrauda din cadrul acestei directii sunt
detasati in cadrul parchetelor, in condifiile legii, pe posturi de
specialisti. In exercitarea atributiilor de serviciu, inspectorii
antifrauda din cadrul Directiei de combatere a fraudelor
efectueaza, din dispozitia procurorului: a) constatari tehnico-
stiintifice, care constituie mijloace de proba, in conditiile legii;
b) investigatii financiare in vederea indisponibilizarii de bunuri;
c) orice alte verificari in materie fiscala dispuse de procuror”.

38. Analizand constitutionalitatea art. 3 alin. (3) si (4) din
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 74/2013, prin Decizia
nr. 835 din 14 decembrie 2017, publicata in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea I, nr. 510 din 21 iunie 2018, si Decizia nr. 437
din 28 iunie 2018, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 953 din 12 noiembrie 2018, Curtea a retinut ca,
potrivit dispozitiilor art. 172 alin. (10) din noul Cod de procedura
penald, ,Constatarea este efectuata de catre un specialist care
functioneaza in cadrul organelor judiciare sau din afara
acestora”. Rapoartele de constatare intocmite de acesti
specialisti constituie, potrivit art. 97 alin. (2) lit. €) din Codul de
procedura penala, un mijloc de proba, in conditiile in care art. 5
alin. (2) din acelasi cod prevede ca organele de urmarire penala
au obligatia de a strédnge si de a administra probe atat in
favoarea, cét si in defavoarea suspectului sau inculpatului. in
plus, judecata se realizeaza de cétre o instantd independenta
si impartiald, n conditi de publicitate, oralitate si
contradictorialitate, iar judecatorul isi fundamenteaza solutia pe
intregul probatoriu administrat in cauza, verificand, evaluand si
coroborand probele care nu au valoare prestabilita (Decizia
nr. 791 din 15 decembrie 2016, publicata in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |, nr. 140 din 23 februarie 2017, paragraful 22).
Constatarile tehnico-stiintifice efectuate de catre specialisti
constituie mijloc de proba, in sensul dispozitiilor art. 172 si
urmatoarele din Codul de procedura penala, iar acest mijloc de
proba poate fi contestat de catre partile interesate, atat in cadrul
procedurii in camera preliminara, prin invocarea de exceptii
referitoare la legalitatea si temeinicia actelor de urmarire penala,
cat si in etapa judecatii, conform dispozitiilor procesual penale
referitoare la administrarea probelor (Decizia nr. 791 din
15 decembrie 2016, precitata, paragrafele 25 si 26).

39. Curtea a retinut ca efectuarea unei constatari se poate
dispune numai in cursul urmaririi penale, prin ordonanta, de
organul de urmaérire penald. De asemenea, Curtea a retinut c3,
potrivit art. 172 alin. (9) din Codul de procedura penals,
constatarile tehnico-stiintifice se dispun cand exista pericol de
disparitie a unor mijloace de proba sau de schimbare a unor
situatii de fapt ori este necesara lamurirea urgenta a unor fapte
sau imprejurari ale cauzei. Asadar, ceea ce este specific Th cazul
constatarii, ca mijloc de proba, este urgenta, consemnarea
anumitor elemente — care constituie probe Tn procesul penal —
inainte ca acestea sa dispara sau sa fie distruse sub actiunea
timpului sau prin actiunea persoanelor implicate. Prin constatare
se stabileste dacéa elementele de la locul faptei constituie indicii
sau pot conduce la suspiciunea rezonabila céa a fost savarsita o
fapta penala.
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40. Astfel, din interpretarea teleologica a reglementarilor
procesual penale Curtea a constatat ca regula este aceea ca
atunci cand, in cursul urmaririi penale, organele judiciare au
nevoie de opinia unui expert pentru constatarea, clarificarea sau
evaluarea unor fapte ori imprejurari ce prezinta importanta
pentru aflarea adevarului in cauza, se dispune efectuarea unei
expertize, iar nu a unei constatari. Astfel, dispunerea efectuarii
constatarii va fi intotdeauna exceptia, aceasta putand fi realizata
doar daca sunt indeplinite conditiile prevazute de art. 172 alin. (9)
din Codul de procedura penala. Asa fiind, Curtea a retinut ca
dispozitiile art. 3 alin. (3) si alin. (4) lit. @) din Ordonanta de
urgenta a Guvernului nr. 74/2013 trebuie interpretate si aplicate
prin coroborare cu dispozitiile Codului de procedurad penalé
aplicabile in aceasta materie, astfel incat constatarile tehnico-
stiintifice efectuate de catre inspectorii antifrauda din cadrul
Directiei de combatere a fraudelor pot fi dispuse doar in cazuri
de exceptie, cand exista pericol de disparitie a unor mijloace de
proba sau de schimbare a unor situatii de fapt ori este necesara
lamurirea urgenta a unor fapte sau imprejurari ale cauzei.

41. De asemenea, Curtea retine ca si potrivit art. 112—115
din Codul de procedura penala din 1968 efectuarea unei
constatari tehnico-stiintifice putea fi efectuata tot in cadrul
procesului penal, sens in care, in jurisprudenta sa, Curtea a
subliniat ca, fiind un act procedural care reclama urgenta,
constatarea tehnico-stiintifica se efectueaza potrivit unei
proceduri simplificate fatd de expertiza (Decizia nr. 39 din
13 ianuarie 2009, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea I, nr. 100 din 19 februarie 2009).

42. Comparand alin. (3) al art. 233" cu alin. (4) al aceluiasi
articol din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, Curtea observa
ca verificarile fiscale prevazute la alin. (4) sunt realizate dupa
fnceperea urmairirii penale la cererea organului de urmarire
penala si se concretizeaza in procese-verbale, care constituie
mijloace de proba in sensul art. 97 alin. (2) lit. e) din Codul de
procedura penala, in timp ce art. 2331 alin. (3) din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003 prevede efectuarea la solicitarea
organelor de urmarire penale a unor verificari fiscale intr-o
ipoteza particulara, fara a preciza insa ca aceasta se realizeaza
dupé finceperea urmaririi penale. Desi reproduce partial
prevederile art. 172 alin. (9) din Codul de procedura penala
referitoare la efectuarea constatarii, astfel incat pare ca
verificarile fiscale se constituie intr-o activitate de constatare si
ca actul de constatare concretizat sub forma procesului-verbal
constituie mijloc de proba in sensul art. 97 alin. (2) lit. e) din
Codul de procedura penala, in realitate, din interpretarea sa per
a contrario in raport cu alin. (4) al aceluiasi articol rezulta ca
aceste verificari fiscale sunt solicitate de organele de urmarire
penala inainte de inceperea procesului penal.

43. Prin urmare, Curtea retine, in continuarea celor expuse,
ca, din moment ce activitatea de verificare fiscala este realizata
fnaintea Tnceperii urmaririi penale, inseamna ca actul rezultat,
chiar purtand denumirea de ,proces-verbal”, nu poate fi calificat
ca fiind un ,proces-verbal” in sens de mijloc de proba
reglementat de art. 97 alin. (2) lit. ) din Codul de procedura
penala.

44. Avand in vedere cele expuse la paragrafele 42 si 43 din
prezenta decizie, Curtea constatd ca prevederile art. 2331
alin. (3) si sintagma ,care constituie mijloace de probd” din
cuprinsul art. 2331 alin. (5) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003 nu pot fi interpretate si aplicate prin coroborare cu
dispozitiile Codului de procedura penala aplicabile in materia
mijloacelor de proba, din contra, se releva o tensiune normativa
intre continutul textelor legale antereferite si art. 97 si art. 100 din
Codul de procedurd penald. in consecinta, Curtea retine ca
aceste texte legale nesocotesc logica de ansamblu a Codului
de procedura penala in materia probatiunii.

45, Prin Decizia nr. 654 din 17 octombrie 2017, paragraful 48,
Curtea a retinut ca, potrivit art. 90 alin. 2 din Codul de procedura
penala din 1968, erau mijloace de proba procesele-verbale si
actele de constatare incheiate de alte organe, daca legea
prevedea aceasta. In acest context, Curtea a retinut ca
dispozitiile art. 214 alin. 1 lit. a) din Codul de procedura penala
din 1968 atribuiau calitatea de organ constatator organelor
inspectiilor de stat, altor organe de stat, precum si unitatilor la
care se refera art. 145 din Codul penal, pentru infractiunile care
constituie incalcari ale dispozitiilor si obligatiilor a caror
respectare o controleaza, potrivit legii. Astfel, actele Agentiei
Nationale de Administrare Fiscala, Thtocmite potrivit dispozitiilor
de lege criticate, reprezentau acte procedurale intocmite in
exercitarea competentei stabilite de lege si in conformitate cu
normele speciale aplicabile in materie, iar folosirea lor ca
mijloace de probéd in cadrul procesului penal se realiza cu
respectarea tuturor garantiilor prevézute de lege, instanta de
judecatd fundamentdnd solutia pe intregul probatoriu
administrat in cauza, prin coroborarea si aprecierea tuturor
probelor.

46. Cu privire la actele incheiate de unele organe de
constatare, prin comparatie cu prevederile art. 214 alin. 1 lit. a)
din Codul de procedura penala din 1968, Curtea observa ca si
in noul Cod de procedura penala se atribuie competenta de
constatare a savarsirii unor infractiuni si altor organe ale statului,
expres si limitativ prevazute. Astfel, potrivit art. 61 alin. (1) din
Codul de procedura penala, ori de cate ori exista o suspiciune
rezonabila cu privire la savarsirea unei infractiuni, sunt obligate
sa Iintocmeasca un proces-verbal despre imprejurarile
constatate: a) organele inspectiilor de stat, ale altor organe de
stat, precum si ale autoritatilor publice, institutiilor publice sau
ale altor persoane juridice de drept public, pentru infractiunile
care constituie Tncalcari ale dispozitiilor si obligatiilor a caror
respectare o controleaza, potrivit legii; b) organele de control si
cele de conducere ale autoritatilor administratiei publice, ale
altor autoritati publice, institutii publice sau ale altor persoane
juridice de drept public, pentru infractiunile savarsite in legatura
cu serviciul de catre cei aflati in subordinea ori sub controlul lor;
c) organele de ordine publica si siguranta nationald, pentru
infractiunile constatate Tn timpul exercitarii atributiilor prevazute
de lege. Procesul-verbal astfel incheiat constituie act de
sesizare a organelor de urmarire penala, nu poate fi supus
controlului pe calea contenciosului administrativ [art. 61 alin. (5)
din Codul de procedura penald] si nici nu are valoarea unor
constatari de specialitate in procesul penal [art. 198 alin. (2)
fraza a doual.

47. Curtea, in jurisprudenta sa, a statuat ca ori de cate ori
exista o suspiciune rezonabila cu privire la savarsirea unei
infractiuni, organele prevazute la art. 61 alin. (1) lit. a}—c) din
Codul de procedura penala sunt obligate sa intocmeasca un
proces-verbal despre imprejurarile constatate. Acest proces-
verbal reprezintd un inscris cu caracter oficial prin care se
consemneaza in mod detaliat faptele, cu enumerarea
elementelor pe care se intemeiaza (constatari personale,
declaratii, documente etc.). Curtea a apreciat ca procesul-verbal
intocmit in conditiile prevazute de art. 61 din Codul de procedura
penala poate constitui ,mérturie in acuzare”, organele
enumerate Tn cuprinsul normei capatand calitatea de ,martori”in
sensul Conventiei pentru apararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale (Decizia nr. 198 din 7 aprilie 2016).
Rezulta astfel ca actul rezultat din activitatea de constatare
desfasurata de aceste organe n afara procesului penal nu poate
fi mijloc de proba.

48. Astfel, in timp ce prin art. 90 alin. 2 din Codul de
procedura penald din 1968 coroborat cu dispozitiile art. 214
alin. 1 lit. a) si alin. 5 din acelasi act normativ, procesele-verbale
incheiate de organele de constatare, inclusiv Agentia Nationala
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de Administrare Fiscala, erau mijloace de proba, Codul de
procedurd penald prevede ca procesul-verbal incheiat de
organul de constatare nu mai este mijloc de proba, ci doar act
de sesizare a organelor de urmérire penald. In consecinta,
Curtea constata ca, spre deosebire de Codul de procedura
penala din 1968, noul Cod de procedura penalda nu mai
reglementeaza caracterul de mijloc de proba al procesului-
verbal incheiat de organul de constatare [art. 90 alin. 2 si
art. 214 alin. 5 din Codul de procedura penala din 1968] si, prin
urmare, intr-un cadru extraprocesual, desi organul de constatare
poate intocmi un proces-verbal de constatare, acesta nu poate
constitui Tn acelasi timp si mijloc de proba in procesul penal. De
aceea, procesul-verbal intocmit de organele fiscale conform
art. 2331 alin. (3) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 nu poate
fi act de constatare Tn raport cu art. 172 alin. (9) din Codul de
procedura penala, ci doar act de sesizare a organelor de
urmarire penala in sensul art. 61 alin. (5) din Codul de procedura
penala.

49. De asemenea, Curtea retine ca noul Cod de procedura
penald a eliminat institutia actelor premergatoare inceperii
urmaririi penale (art. 224 din Codul de procedura penala din
1968), astfel incat nici organul de urmarire penala nu mai poate
fntocmi un proces-verbal prin care se constata efectuarea unor
acte premergatoare si care ar putea constitui mijloc de proba.
De aceea, procesul-verbal intocmit de organele fiscale conform
art. 2331 alin. (3) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, desi
compatibil cu Codul de procedura penala din 1968, nu poate fi
folosit in prezent ca proces-verbal de finalizare a actelor
premergatoare, din moment ce acestea nu mai sunt
reglementate de noul Cod de procedura penald, ci poate
constitui numai act de sesizare a organelor de urmarire penala
in conformitate cu art. 61 alin. (5) din Codul de procedura
penala.

50. Concluzionand, Curtea constata ca in conceptia noului
Cod de procedura penala administrarea probelor se realizeaza,
in mod exclusiv, Tn cursul procesului penal, actele intocmite
inainte de inceperea procesului penal neputénd avea calitatea
de mijloc de proba. In aceste conditii, Curtea retine ca procesul-
verbal reglementat de art. 2331 alin. (3) din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003, fiind intocmit de organele fiscale anterior
inceperii urmaririi penale, nu poate fi calificat, sub imperiului
actualului Cod de procedura penala, ca mijloc de proba. In
schimb, potrivit Codului de procedura penala, organul de
urmarire penala are competenta ca, ulterior inceperii urmaririi
penale, sa dispuna efectuarea unei verificari fiscale conform
art. 2331 alin. (4) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003,
finalizatd prin intocmirea unui proces-verbal, sau a unei
constatari conform art. 172 alin. (9) din Codul de procedura
penala, finalizata cu un raport de constatare, caz in care
procesul-verbal, respectiv raportul de constatare constituie
mijloace de proba conform art. 97 alin. (2) lit. ) din Codul de
procedura penala.

51. Avand in vedere cele expuse, Curtea constatd ca
normele legale care privesc procesul penal trebuie sa fie clare,
precise si previzibile, ceea ce presupune, printre altele, si
obligatia legiuitorului de a reglementa un cadru normativ coerent
in care normele edictate sa se completeze si sa se dezvolte
reciproc intr-un mod armonios, fara a crea antinomii intre actul
normativ care se constituie in sediul general al materiei si cele
care reglementeaza aspecte particulare sau speciale ale
acesteia. Prin urmare, aceste din urma acte normative trebuie
sa se coroboreze cu Codul de procedura penala, sa se
integreze Tn mod organic in conceptia de ansamblu a acestuia
si sa detalieze prevederile procedural penale. Or, art. 2331
alin. (3) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, prin raportare la
alin. (5) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003, nu se coroboreaza
cu Codul de procedura penald si nu indeplineste, astfel,
exigentele constitutionale referitoare la calitatea legii. De altfel,

Curtea Europeana a Drepturilor Omului, prin Hotararea din
18 martie 1997, pronuntatéd in Cauza Mantovanelli impotriva
Frantei, paragraful 34, si prin Hotararea din 29 octombrie 2013,
pronuntata in Cauza S.C. IMH Suceava — S.R.L. impotriva
Romaniei, paragraful 31, a aratat ca desi prin art. 6 din
Conventia pentru apararea drepturilor omului si a libertatilor
fundamentale se garanteaza dreptul la un proces echitabil,
aceasta nu reglementeaza totusi admisibilitatea probelor ca
atare, materie reglementata in principal de dreptul intern [a se
vedea in acest sens si Hotararea din 9 iunie 1998, pronuntata in
Cauza Teixeira de Castro impotriva Portugaliei, paragraful 34, si
Hotararea din 11 iulie 2006, pronuntatd in Cauza Jalloh
impotriva Germaniei, paragrafele 94—96]. Asadar, tine de
competenta statelor membre sa reglementeze aspecte legate
de administrarea probelor. Or, din evaluarea cadrului legislativ,
atat a celui supus controlului de constitutionalitate in materie
procedural fiscala, céat si a celui care reglementeaza in materie
procedural penala, Curtea constata ca statul, prin autoritatile
sale cu competente legislative, desi a procedat la o reforma in
acest sens (noul Cod de procedura fiscald si noul Cod de
procedura penala), nu a stabilit si un sistem de referinta unitar
in privinta administrarii probelor in materie penala raportat la
dreptul fiscal, intrucat modalitatea in care a fost configurat textul
criticat indica faptul ca acesta reglementeaza o procedura in
materie penald ce nu se incadreaza in sistemul general de
obtinere a probelor.

52. Previzibilitatea unui act normativimpune ca acesta sa fie
suficient de precis si clar pentru a putea fi aplicat (a se vedea in
acest sens, spre exemplu, Decizia nr. 189 din 2 martie 2006,
publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 307 din
5 aprilie 2006, Decizia nr. 903 din 6 iulie 2010, publicata in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 584 din 17 august
2010, sau Decizia nr. 26 din 18 ianuarie 2012, publicata in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 116 din 15 februarie
2012). In acelasi sens, Curtea Europeana a Drepturilor Omului
a statuat ca legea trebuie, intr-adevar, sa fie accesibila
justitiabilului si previzibila in ceea ce priveste efectele sale.
Pentru ca legea sa satisfaca cerinta de previzibilitate, ea trebuie
sa precizeze cu suficienta claritate intinderea si modalitatile de
exercitare a puterii de apreciere a autoritatilor in domeniul
respectiv, findnd cont de scopul legitim urmarit, pentru a oferi
persoanei o protectie adecvatd impotriva arbitrariului (a se
vedea Hotérarea din 4 mai 2000, pronuntatd in Cauza Rotaru
impotriva Roméniei, paragraful 52, si Hotararea din 25 ianuarie
2007, pronuntatd in Cauza Sissanis impotriva Romaniei,
paragraful 66). De aceea, o lege indeplineste conditiile calitative
impuse atat de Constitutie, cat si de Conventie, numai daca
norma este enuntatd cu suficientd precizie pentru a permite
cetateanului sa Tsi adapteze conduita in functie de aceasta,
astfel Tncat, apeland la nevoie la consiliere de specialitate Tn
materie, el sa fie capabil sa prevada, intr-o masura rezonabila,
fata de circumstantele spetei, consecintele care ar putea rezulta
dintr-o anumita fapta si sa isi corecteze conduita.

53. Curtea retine ca, in lipsa unui cadru legislativ clar si
coerent in materia mijloacelor de proba in domeniul fiscal, cu
respectarea principiului unicitatii reglementarii in materie,
este incalcat si dreptul la un proces echitabil, prevazut de art. 21
alin. (3) din Constitutie. Astfel, in materie penala, intregul sistem
de obtinere a probelor vizeaza constatarea existentei sau
inexistentei acuzatiei Tn materie penale, inclusiv garantiile
procesuale intrinseci acestuia, drept care legiuitorul are obligatia
constitutionala de a reglementa in mod coerent si unitar maniera
de obtinere a acestora pentru a nu leza securitatea juridica a
persoanei. Or, in masura in care o garaniie esentiala a
sistemului de obtinere a probelor — obtinerea acestora prin
mijloace de proba intocmite dupa inceperea procesului penal —
cuprinsa in Codul de procedura penala este incalcata chiar de
legiuitor printr-o reglementare legala cu dispozitii procedural
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penale — Codul de procedura fiscala —, inseamna ca ea devine
inaplicabila Tn privinta persoanelor implicate in raporturi de drept
fiscal, care nu mai beneficiaza de aceasta garantie procesual
penala, ceea ce conduce la incalcarea principiului egalitatii in
drepturi a acestor persoane in raport cu alte persoane implicate
in raporturi de drept de alta natura, si carora le este aplicabil
cadrul general in materia mijloacelor de proba.

54. Raportand cele prezentate mai sus la speta de fata,
Curtea constata ca legiuitorul si-a respectat numai din punct de
vedere formal competenta constitutionala de a legifera, fara sa
stabileasca o necesara corelare intre art. 2331 alin. (3) si
sintagma ,care constituie mijloace de proba” din cuprinsul
alin. (5), cu referire la alin. (3) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003, pe de o parte, si art. 61 alin. (5), art. 97 alin. (2)
lit. e), art. 172 alin. (9) si art. 198 alin. (2) fraza a doua din Codul
de procedura penala, pe de alta parte, cu consecinta fragilizarii
sistemului de administrare a probelor in procesul penal, ceea
ce este contrar art. 1 alin. (3) si (5), art. 16 si art. 21 alin. (3) din
Constitutie, precum si art. 6 din Conventia pentru apdararea
drepturilor omului si a libertatilor fundamentale. Ca o consecinta
a incalcarii principiului egalitatii in drepturi si a dreptului la un
proces echitabil, Curtea retine si afectarea prevederilor
constitutionale ale art. 24 alin. (1) si ale art. 124 alin. (2).

55. Cele anterior mentionate sunt valabile mutatis mutandis si
in privinta art. 350 alin. (1) si sintagmei ,,care constituie mijloace
de proba” din cuprinsul alin. (3), cu referire la alin. (1) din Legea
nr. 207/2015, prevederi care, la randul lor, incalca art. 1 alin. (3)
si (5), art. 16 alin. (1) si art. 21 alin. (3) din Constitutie, precum si
art. 6 din Conventia pentru apéararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale, iar ca o consecintd a incalcarii
principiului egalitatii si a dreptului la un proces echitabil, sunt
afectate si art. 24 alin. (1), si art. 124 alin. (2) din Constitutie.

56. In ceea ce priveste exceptia de neconstitutionalitate a
dispozitiilor art. 2331 alin. (4) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003 si ale art. 350 alin. (2) din Legea nr. 207/2015,
Curtea constata ca aceasta urmeaza a fi respinsa ca
neintemeiata, in raport cu criticile formulate, Intrucat acestea
dau expresie unei modalitati de colaborare a Agentiei Nationale
de Administrare Fiscala cu organele de urmarire penala in cursul
procesului penal. Rezultatul controalelor fiscale realizate se
concretizeaza intr-un proces-verbal care, potrivit art. 2331
alin. (5) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 sau art. 350
alin. (3) din Legea nr. 207/2015, dupa caz, constituie mijloc de
proba, aspect care se coreleaza cu art. 97 alin. (2) lit. €) din
Codul de procedurd penald. In aceastd ipotezi, Agentia
Nationala de Administrare Fiscald nu actioneaza in calitate de
parte in procesul penal, ci ca organ de specialitate, Tn virtutea
prevederilor Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 74/2013 si
ale Codului de procedura penalé si nu afecteaza nici statutul
sau activitatea organelor de urmarire penala.

57. Prin urmare, fatéd de aceasta imprejurare, nu se poate
retine ca prevederile art. 2331 alin. (4) din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003 si ale art. 350 alin. (2) din Legea nr. 207/2015 sunt
contrare dispozitiilor constitutionale mentionate in sustinerea
exceptiei, inclusiv celor cuprinse la art. 131 alin. (1) din
Constitutie referitoare la rolul Ministerului publice, respectiv
acela de a reprezenta interesele generale ale societatii si de a
apara ordinea de drept, precum si drepturile si libertatile
cetatenilor.

58. Cu privire la dispozitiile art. 53 din Constitutie, mentionate
in sustinerea exceptiei de neconstitutionalitate, Curtea observa
ca acestea nu au incidenta Tn cauza.

59. Pentru considerentele expuse, in temeiul art. 146 lit. d) si al art. 147 alin. (4) din Constitutie, precum si al art. 1—3, al
art. 11 alin. (1) lit. A.d) si al art. 29 din Legea nr. 47/1992, cu unanimitate de voturi,

CURTEA CONSTITUTIONALA
In numele legii

DECIDE:

1. Admite exceptia de neconstitutionalitate ridicatd de Mircea Radina, Neculai Maratas, Societatea Lemarco — S.A. din
Bucuresti, Societatea Lemarco Cristal — S.R.L. din Urziceni si de Societatea Zaharul Liesti — S.A. din localitatea Liesti, judetul
Galati, in Dosarul nr. 1.701/3/2014 al Tribunalului Bucuresti — Sectia | penala si constata ca dispozitiile art. 2331 alin. (2) si (3) din
Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala si ale art. 350 alin. (1) din Legea nr. 207/2015 privind Codul
de procedura fiscala sunt neconstitutionale.

2. Admite exceptia de neconstitutionalitate ridicatd de aceleasi parti in acelasi dosar al aceleiasi instante si constata ca
sintagma ,care constituie mijloace de prob&” din cuprinsul art. 2331 alin. (5) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 cu referire la
alin. (2) si (3) din acelasi articol este neconstitutionala.

3. Admite exceptia de neconstitutionalitate ridicata de aceleasi parti in acelasi dosar al aceleiasi instante si constata ca
sintagma ,care constituie mijloace de proba” din cuprinsul art. 350 alin. (3) din Legea nr. 207/2015 cu referire la alin. (1) din acelasi
articol este neconstitutionala.

4. Respinge, ca devenita inadmisibila, exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 2331 alin. (1) din Ordonanta
Guvernului nr. 92/2003, exceptie ridicata de aceleasi parti in acelasi dosar al aceleiasi instante.

5. Respinge, ca neintemeiatd, exceptia de neconstitutionalitate ridicata de aceleasi parti in acelasi dosar al aceleiasi
instante si constata ca dispozitiile art. 2331 alin. (4) din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 si ale art. 350 alin. (2) din Legea
nr. 207/2015 sunt constitutionale in raport cu criticile formulate.

Definitiva si general obligatorie.

Decizia se comunica celor doua Camere ale Parlamentului, Guvernului si Tribunalului Bucuresti — Sectia | penala si se
publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |.

Pronuntata in sedinta din data de 29 ianuarie 2019.

PRESEDINTELE CURTII CONSTITUTIONALE
prof. univ. dr. VALER DORNEANU
Magistrat-asistent,
lonita Cochintu




18

MONITORUL OFICIAL AL ROMANIEI, PARTEA I, Nr. 332/2.V.2019

ACTE ALE ORGANELOR DE SPECIALITATE

ALE ADMINISTRATIEI

MINISTERUL SANATATII

PUBLICE CENTRALE

ORDIN
pentru aprobarea Planului-cadru national privind controlul hepatitelor virale in Romania
pentru perioada 2019—2030

Vazand Referatul de aprobare nr. SP 5.238 din 19.04.2019 al Directiei generale de asistenta medicala si sanatate publica

din cadrul Ministerului Sanatatii,

avand in vedere prevederile art. 5 lit. a), art. 8 alin. (1) lit. a) si art. 10 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare,

tindnd cont de prevederile pct. 4 subpct. 4.1 din anexa nr. 1 la Hotararea Guvernului nr. 1.028/2014 privind aprobarea
Strategiei nationale de sanatate 2014—2020 si a Planului de actiuni pe perioada 2014—2020 pentru implementarea Strategiei

nationale,

in temeiul prevederilor art. 2 lit. a) si art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea

Ministerului Sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,
ministrul sanatatii emite urmatorul ordin:

Art. 1. — Se aproba Planul-cadru national privind controlul

hepatitelor virale in Romania pentru perioada 2019—2030,

prevazut in anexa care face parte integranta din prezentul
ordin.

Art. 2. — Directiile de specialitate din Ministerul Sanatatii,
directiile de sanatate publica si furnizorii de servicii medicale vor
duce la indeplinire prevederile prezentului ordin.

Art. 3. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea .

p. Ministrul sanatatii,
Dan Dumitrescu,
secretar de stat

Bucuresti, 19 aprilie 2019.
Nr. 588.

ANEXA

PLANUL-CADRU NATIONAL
privind controlul hepatitelor virale in Romania pentru perioada 2019—2030

CAPITOLUL |
Context international

Strategia globala a sectorului de sanatate privind hepatitele
virale

~otrategia globala a sistemului de sanatate privind hepatitele
virale” a fost adoptata de Adunarea Generala a Organizatiei
Mondiale a Sanatatii (OMS) in anul 2016 si isi propune
eliminarea hepatitei virale ca amenintare majora la adresa
sanatatii publice pana in anul 2030.

Strategia contribuie la realizarea tintelor Agendei pentru
Dezvoltare Durabild 2030 a Organizatiei Natiunilor Unite, care,
la obiectivul 3, vizeazd mai multe probleme de sanatate publica
a caror rezolvare este esentiald pentru starea de sanatate si
calitatea vietii. Tinta 3.3 prevede combaterea hepatitei, alaturi
de alte boli infectioase cu prevalenta globala, respectiv HIV,
tuberculoza, malarie etc.

Tintele stabilite de Strategia globald prevad reducerea
incidentei infectiei cu virusuri hepatitice de la 6—10 milioane de
cazuri de infectie cronica anual, in prezent, la 0,9 milioane de
infectii (-90%), pana in anul 2030, si a mortalitatii cauzate de
hepatita cronica de la 1,4 milioane decese anual la mai putin de
0,5 milioane decese anual pana in anul 2030 (-60%).

Directii strategice

Strategia propune cinci directii strategice pentru planificarea
si implementarea interventiilor de sanatate publica impotriva
hepatitelor virale, si anume:

— Directia strategica 1: Informatii pentru actiuni tintite. Este
vizata dezvoltarea unui sistem strategic si solid de informare
pentru a cunoaste si intelege epidemia hepatitica virala si a
formula interventii tintite. In egala masura, sunt prevazute actiuni
de informare, educare si constientizare a populatiei;

— Directia strategica 2: Interventii cu impact. Se refera la
succesiunea interventiilor cu impact semnificativ, de-a lungul
intregii cascade a ingrijirilor, necesar a fi furnizate pentru
atingerea tintelor privind hepatitele virale;

— Directia strategica 3: Furnizarea echitabila a serviciilor.
Recomanda cele mai eficace metode pentru furnizarea
serviciilor catre populatii vulnerabile din zone geografice diverse
cu accent pe echitate, maximizarea impactului si a calitatii;

— Directia strategica 4: Finantare sustenabild. Urmareste
identificarea modelelor de finantare cele mai eficiente pentru
serviciile de sanatate, astfel incat povara financiara asupra
pacientilor si familiilor lor sa nu fie insuportabila;

— Directia strategicd 5: Inovatie pentru accelerarea
progresului. Identifica ariile cu deficit stiintific si tehnologic, in
care inovatia este necesara pentru a imbunatati interventiile
impotriva hepatitelor virale si a atinge tintele globale asumate
pentru anii 2020 si 2030.



MONITORUL OFICIAL AL ROMANIEI, PARTEA I, Nr. 332/2.V.2019 19

Planul de actiune pentru raspunsul sectorului de sanatate la
hepatitele virale in Regiunea Europeana a OMS

,Planul de actiune pentru raspunsul sectorului de sanatate
la hepatitele virale in Regiunea Europeana a OMS” a fost
adoptat de Comitetul Regional pentru Europa al OMS in anul
2016. El transpune obiectivele, tintele si masurile Strategiei
globale la specificul epidemiologic si institutional al sistemelor
de sanatate de pe continentul european.

Obiectivul asumat este identic cu cel global, respectiv
eliminarea hepatitei virale ca amenintare majora la adresa
sanatatii publice pana in anul 2030, dar tintele propuse sunt
specifice continentului european, fiind concentrate pe virusul
hepatitei B (VHB) si virusul hepatitei C (VHC). Ele sunt
esalonate pentru anii 2019 si 2020. Masurile prevazute sunt
structurate pe cele cinci directii ale Strategiei si urmaresc
reducerea morbiditatii si a mortalitatii cauzate de hepatitele
virale, prin acces universal si facil la servicii de preventie, testare
si tratament. Se pune accent pe echitatea interventiilor de
sanatate publica, care trebuie planificate prin documente
nationale si coordonate cu alte componente ale sistemelor
sanitare si ale administratiilor publice in ansamblu.

Statele membre ale OMS de pe continentul european sunt
chemate sa adopte strategii sau planuri nationale pentru
eliminarea hepatitelor virale si planuri de preventie si control,
adaptate specificului epidemiologic, institutional si economic local.

»

Preventie

Diagnostic

efntreaga
populatie

*Grupuri eligibile
*Grupuri expuse
la risc

*Persoane
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Eliminarea hepatitelor virale ca amenintare de sanéatate publica

Atat Strategia globald, cat si Planul regional de actiune pun
accentul pe controlul si combaterea hepatitelor virale prin
interventii de sanatate publica. Acestea trebuie sa includa
masuri de prevenire a bolilor, de mentinere si de imbunatéatire a
starii de sanatate, implementate la nivelul intregului teritoriu
national si pentru intreaga populatie. In acest scop sunt
necesare servicii universal accesibile si centrate pe nevoile
pacientilor, actiuni pentru toate populatiile expuse la risc,
infrastructuri uniform dezvoltate pentru testare, diagnostic si
tratament, resurse umane de specialitate cu expertiza adecvata,
finantare sustenabild si nefmpovaratoare si implicarea
comunitatilor locale si a sectorului neguvernamental.

Interventii la nivelul intregii cascade a ingrijirilor

Un alt pilon al Strategiei globale este reprezentat de
amploarea si profunzimea interventiilor de sanatate publica
pentru eliminarea hepatitelor virale. Statelor li se recomanda ca
pachetele de servicii de baza sa includa toate serviciile esentiale,
cu acces echitabil pentru toate categoriile de populatie. Acestea
vor acoperi fiecare componenta a cascadei/circuitului de ingrijiri,
respectiv preventie, testare, diagnostic, tratament antiviral,
ingrijiri auxiliare, pe termen lung si paliative (a se vedea figura 1).
Sistemele de sanatate trebuie sa asigure continuitatea ingrijirilor
si coordonarea parcursului pacientilor prin toate fazele circuitului
terapeutic, cu o atentie deosebita asupra tranzitiei de la depistare
la diagnostic si la tratament.

Tratament

ngrijiri auxiliare si
posttratament

e Pacienti eligibili ¢ Pacienti cronici

e Pacienti cu
complicatii

Figura 1*) — Cascada ingrijirilor pentru pacientii cu infectie virala cu VHB si VHC.

CAPITOLUL I
Context national

in Romania prevalenta hepatitelor este cunoscuta fragmentar,
dar putinele studii nationale estimeaza unele dintre cele mai mari
prevalente ale infectiei cu virusurile hepatice B si C din Europa.
Strategia nationald de sanatate 2014—2020 (SNS) a stabilit ca
obiectiv strategic ,reducerea incidentei bolilor transmisibile
prioritare: hepatite B si C si asigurarea accesului pacientilor la
tratamente antivirale”!. Acest obiectiv se preconizeaza a fi
indeplinit prin: a) implementarea de interventii de preventie
primara integrate cu cele centrate pe transmiterea HIV si
infectiilor cu transmitere sexuala, in special in grupurile cu risc
crescut; b) cresterea capacitatii furnizorilor de servicii de sanatate
de prima linie pentru prevenire, diagnostic precoce si tratament;
c) asigurarea accesului la monitorizare clinico-biologica si
tratament; d) scaderea riscului ocupational pentru personalul din
sectoarele medical si social; si e) cresterea gradului de
cunoastere a profilului epidemiologic national, prin imbunatatirea
sistemului informational si efectuarea de studii de prevalenta.

De asemenea, SNS prevede ca, pentru anumite domenii
prioritare, sa fie elaborate planuri strategice sectoriale si/sau planuri
de implementare specifice, care sa transpuna angajamentele sau
obligatiile ce revin Roméaniei in context european in interventii
nationale adecvate nevoilor reale ale populatiei.

*) Figura 1 este reprodusa in facsimil.

CAPITOLUL I
Viziune, obiective si implementare

in aplicarea Strategiei nationale de sanatate 2014—2020 si
in sinergie cu Planul de actiune pentru raspunsul sectorului de
sanatate la hepatitele virale in Regiunea Europeana a OMS,
Roménia urmareste conturarea si implementarea unui Plan-
cadru national pentru controlul hepatitelor virale.

Planul-cadru national pentru controlul hepatitelor virale
urmareste crearea unui cadru de interventie bazat pe dovezi
pentru un raspuns cuprinzator si sistematic al sectorului de
sanatate la hepatitele virale, luand in considerare contextul,
nevoile si prioritatile nationale.

Principiile de baza ale Planului-cadru national sunt cele pe
care se fundamenteaza si planul european, respectiv:

a) acoperirea universala cu servicii de sanatate;

b) asigurarea continuitatii serviciilor medicale;

c) utilizarea de abordari de sanatate publica.

Viziune: Pana in anul 2030 transmiterea hepatitelor virale se
va reduce la jumatate, testarea va fi accesibila, iar toate
persoane diagnosticate cu hepatita cronica vor avea acces la
ingrijire si tratament eficace, cu costuri suportabile pentru
sistemul sanitar.

Scopul Planului-cadru national este acela de a minimiza
amploarea hepatitelor virale ca problema de sanatate publica,

1 Hotararea Guvernului nr. 1.028/2014 privind aprobarea Strategiei nationale de sanatate 2014—2020 si a Planului de actiuni pe perioada 2014—2020

pentru implementarea Strategiei nationale.
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prin reducerea transmiterii virusurilor hepatitice, reducerea
morbiditatii si mortalitatii prin hepatite virale si complicatii ale
acestora si prin asigurarea accesului echitabil la servicii
cuprinzatoare de prevenire, testare, ingrijire si tratament pentru toti.

Intr-o abordare integrata, caracteristica interventiilor de
sanatate publica, vor fi planificate si puse n practica masuri pe
intreg circuitul de fingrijiri, inclusiv promovare, preventie,
depistare sistematica si accesul la tratament antiviral si alte
ingrijiri necesare, astfel incat:

1. sa fie controlata si redusa transmiterea virusurilor
hepatitice B/D si C prin:

a) campanii de informare, educare si constientizare a
populatiei si personalului medical;

b) programe de preventie dedicate cu precadere grupelor
populationale expuse la risc;

c) extinderea programelor de vaccinare la categorii expuse la
riscul de infectare cu virusul hepatitei B (VHB);

d) depistarea persoanelor infectate si indrumarea lor catre
servicii de diagnostic si tratament;

2. sa scada morbiditatea si mortalitatea cauzate de hepatitele
virale B/D si C si complicatiile asociate acestora prin:

a) extinderea accesului la tratament antiviral pentru toate
categoriile de pacienti;

b) dezvoltarea serviciilor de monitorizare si a serviciilor
complementare pentru pacientii cu afectare hepatica moderata
si avansata;

c) programe de aderenta la tratament pentru categoriile de
pacienti dificil de monitorizat;

3. sa se asigure un acces echitabil la serviciile de sanatate prin:

a) directionarea interventiilor catre persoanele cu risc nalt si
abordarea sistematica a acestora;

b) reducerea perioadei dintre diagnostic si inrolarea in
tratament a pacientilor;

c) tratamentul cu prioritate al pacientilor care au cea mai
mare probabilitate de a transmite infectia virala;

d) monitorizarea continua a pacientilor care nu au obtinut
eradicarea virala/raspuns virusologic sustinut.

Pentru anul 2020, tintele asumate de Romania prin Planul-
cadru national sunt corelate cu cele propuse de OMS Europa,
prin ,Planul de actiune pentru raspunsul sectorului de sanatate
la hepatitele virale in Regiunea Europeana a OMS”. Concret,
acestea vizeaza urmatoarele aspecte:

— acoperire de 95% la vaccinarea hepatitica B cu cele
4 doze prevazute in Calendarul national de vaccinare (la
nastere, la 2, 4 si 11 luni);

— acoperire de 95% la prima doza de vaccin hepatitic B
administrata nou-nascutilor in primele 24 de ore de la nastere;

— 75% acoperire pentru testarea la gravide pentru hepatita
B si C si 95% acoperire cu profilaxie postexpunere la copiii
nascuti din mame infectate, prin administrarea HIBG
(imunoglobulina specifica anti-VHB) nou-nascutului in primele
12 ore dupéa nastere, in asociere cu prima doza de vaccin
hepatitic B;

— toate donarile de sange sa fie testate prin PCR pentru
infectia cu VHB si VHC;

— 50% din injectii sa fie administrate cu seringi de unica
folosinta cu dispozitiv care impiedica reutilizarea (,safety-
engineered injection devices”);

— asigurarea continuitatii programelor de reducere a riscului
la persoanele utilizatoare de droguri injectabile (,harm
reduction”), cu distribuirea a cel putin 200 seringi/utilizator/an;

— cel putin 40% dintre persoanele utilizatoare de droguri
injectabile (PWID) dependente de opioizi sa primeasca
tratament substitutiv de tip opioid;

— acoperire de 95% la vaccinarea hepatitica B si a PWID
neinfectate;

— cel putin 25% dintre persoanele care traiesc cu infectie
cronica cu VHB, VHD si VHC sa fie diagnosticate si informate
privind boala lor;

— cel putin 75% din persoanele depistate cu infectia VHB si
VHC si eligibile pentru tratament sa fie inrolate Th programe de
tratament antiviral;

— obtinerea supresiei virale la cel putin 70% dintre pacientii
aflati in tratament de lunga durata pentru VHB;

— diagnosticarea a cel putin 75% din pacientii aflati in stadii
avansate ale bolilor hepatice provocate de infectiile cu VHB si
VHC (ciroza sau carcinom hepatocelular);

— vindecarea a cel putin 95% dintre pacientii cu VHC
cronica Tnrolati in tratament.

Atingerea tintelor si obiectivelor propuse va fi realizata printr-un
complex de interventii prevazute in Planul-cadru national pentru
controlul hepatitelor virale pana in anul 2030. Ele vor fi
structurate potrivit directiilor strategice globale, respectiv:
(i) informatii si comunicare, (ii) interventii cu impact, (iii) echitate
in furnizarea serviciilor; si (iv) finantare durabila. Interventiile se
vor adresa intreg circuitului de ingrijiri pentru pacientii cu
hepatite virale, de la promovare si preventie primara la tratament
si servicii complementare acestuia.

Implementarea va fi coordonata, monitorizata si evaluata de
o structura nationalé parteneriala dedicata. Aceasta va aproba
planul de actiune, va stabili un mecanism de monitorizare si
evaluare a acestuia si va propune revizuiri si ajustari ulterioare
pe baza dovezilor acumulate.

CAPITOLUL IV
Directia strategica 1 — Informatii si comunicare

1.1. Situatia epidemiologica — surse de date

In prezent, nu existd date certe cu privire la numarul
persoanelor infectate cu VHB sau VHC din tara noastra,
deoarece nu au fost implementate programe sistematice de
depistare activa, iar raportarile din sistemul informational de
rutina sunt fragmentare.

Sistemul informational de rutind se bazeaza pe raportarea
hepatitelor acute tip B si C, in conformitate cu Hotararea
Guvernului nr. 589/20072 si Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1.466/20083. Conform ultimului raport anual, in anul 2017 au
fost raportate in sistemul national de supraveghere pentru
hepatitele virale tip B si C un numar de 238 cazuri, cu 28% mai
putine fata de anul precedent (n = 329)4. Dintre acestea, 56% au
fost hepatite virale acute tip B, iar 28% hepatite virale acute tip C,
restul fiind cazuri de hepatita virala cronica (2 VHB, respectiv
3 cazuri VHC), hepatita perinatala (1 caz) si 14% suspiciuni de
hepatita virala acuta si cronica. Numarul cazurilor raportate de
hepatita cronicd a fost foarte redus, fapt ce sta la baza
cunoasterii fragmentare a incidentei.

Unele studii nationale publicate in ultimul deceniu contin
repere care stau la baza politicilor de sanatate publica in
hepatitele virale de tip B/D si C. Un studiu realizat in perioada
2006—2008 pe un esantion reprezentativ la nivel national® a
relevat o prevalenta a infectiei in rdndul populatiei adulte de
4,4% (4,04%—4,75%), la VHB, de 3,2% (2,29%—3,49%), la

2 Hotararea Guvernului nr. 589/2007 privind stabilirea metodologiei de raportare si de colectare a datelor pentru supravegherea bolilor transmisibile.

3 Ordinul ministrului sanatatii publice nr. 1.466/2008 pentru aprobarea circuitului informational al fisei unice de raportare a bolilor transmisibile.

4 Institutul National de Sanatate Publica. Analiza epidemiologica descriptiva a cazurilor de hepatita virala tip B si C intrate in sistemul de supraveghere
in anul 2017. Disponibil la: http://www.cnscbt.ro/index.php/analiza-date-supraveghere

5 Liana Gheorghe, Irma Eva Csiki, Speranta lacob, Crisian Gheorghe, Gabriela Smira, Loredana Regep, The Prevalence and Risk Factors of Hepatitis C
Virus Infection in Adult Population in Romania: a Nationwide Survey 2006—2008; Journal of Gastrointestinal Liver Diseases, December 2010 Vol. 19 No 4, 373—379.
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VHC, cu afectare mai frecventa la barbati, in cazul hepatitei B si,
respectiv, la femei, in cazul hepatitei C. Totodata, a fost
inregistrata o prevalentd mai ridicata in populatia de peste
40 ani si in mediul rural.

Studiul efectuat de Centrul National de Supraveghere si
Control al Bolilor Transmisibile din cadrul Institutului National de
Sanatate Publica Tn anul 20136 la ,pacienti spitalizati cu alte
afectiuni decat cele din sfera hepato-bilio-pancreatica” a relevat
o prevalenta a de 4,2% a infectiei VHB active (Ac anti-HBc
pozitivi si Ag HBs pozitivi) si, respectiv, de 5,6% a infectiei cu
VHC. Totodata, imunitatea postvaccinala a fost evidentiata la
38,6% din populatie si la 82,2% in populatia 0—4 ani.

Un alt studiu de seroprevalenta, efectuat la 531 gravide din
24 de maternitati selectate randomizat a relevat o prevalenta a
Ag HBS la 5,1% din populatia de studiu, respectiv 3,8% din
gravidele in varsta de mai putin de 20 de ani (cohorte pentru
care s-a asigurat vaccinarea universala la nastere) si 6,3% din
gravidele cu varsta de cel putin 20 de ani”.

Drept concluzie generald la cercetarile epidemiologice
disponibile, se constatd ca Romania Tnregistreaza niveluri
ridicate ale prevalentei infectiilor cu virusurile hepatitice B si C.
De asemenea se constata ca sistemul informational de rutina
oferd o cunoastere fragmentara a cazurilor noi de boala, iar
inexistenta unui registru de boald limiteazad posibilitatile de
urmarire a evolutiei bolii.

Avand in vedere caracterul asimptomatic al multor infectii cu
VHB si VHC si potentialul de cronicizare, care, in faze avansate,
determind complicatii hepatice si extrahepatice, monitorizarea
epidemiologica este deosebit de importanta. in acest sens, un rol
important revine proiectului ,Sprijin pentru derularea programelor
de depistare (screening), stadializare si acces la tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu
virusuri hepatitice B/D si C”8, in cadrul caruia va fi elaborat un
sistem informational de finregistrare a testarilor, ce va fi
interconectat cu Registrul unic de boli transmisibile (RUBT).

Ministerul Sanatatii va reglementa obligativitatea tuturor
furnizorilor de servicii medicale de a raporta in RUBT fiecare caz
de infectie (acuta sau cronica) cu VHB/D sau VHC depistat.
Astfel, registrul va oferi date epidemiologice actualizate si, prin
coroborarea cu datele despre pacientii aflati in tratament
antiviral, va furniza specialistilor si decidentilor dovezile
necesare pentru definirea politicilor de sanatate publica in
aceasta arie terapeutica.

in ceea de priveste activitatile de informare, educare si
constientizare, planificarea acestora se va baza pe situatia
constatata in studiile mentionate, potrivit carora factorii de risc
predilecti pentru transmiterea VHB si VHC sunt procedurile
medicale (in special cele stomatologice), la care se adauga
transmiterea pe cale sexuald. in acest context, atat pregétirea
profesionistilor din domeniul medical, cat si informarea si
constientizarea populatiei devin deosebit de importante.
Profesionistii trebuie instruiti sistematic asupra procedurilor
aplicabile Tn timpul efectuarii manevrelor medicale, iar populatia
trebuie informata si constientizatéa asupra metodelor de
preventie, oportunitatilor de testare, diagnostic si tratament.
Pentru sustenabilitate, campaniile de informare trebuie reluate
periodic. Abordari specifice trebuie dezvoltate pentru grupurile
cu risc Tnalt.

Obiective generale si obiective specifice

A. Ameliorarea functionarii sistemului informational,
care va oferi date robuste, de calitate, ce permit intelegerea
tendintelor bolii si fundamentarea politicilor publice

Tinta pentru anul 2020: Sistemul national de supraveghere a
infectiilor cu virus hepatitic sa permita evaluarea incidentei, sa
ofere date pentru estimarile privind povara bolii si sa efectueze
monitorizarea eficienta in timp real a cazurilor de diagnostic,
tratament si ingrijire a hepatitei virale, inclusiv la populatiile
vulnerabile specifice

Pentru atingerea acestui obiectiv general trebuie implementate cel putin urmatoarele obiective specifice:

Nr. Obiective specifice

y Revizuirea cadrului legislativ national privind supravegherea si raportarea hepatitelor virale, in concordanta cu
" | definitiile de caz si cu traseul pacientului in sistemul de sanatate

Ameliorarea gradului de raportare a hepatitelor acute si cronice, in conformitate cu legislatia si cu metodologia
2. nationald, din partea tuturor furnizorilor de servicii medicale, inclusiv pentru persoanele care isi injecteaza droguri pe
cale intravenoasa, prin informare, pregatire si monitorizare a calitatii raportarilor

incidenta, prevalenta, mortalitate)

3 Realizarea de studii si estimari privind povara hepatitelor in populatia generala si in grupuri vulnerabile (inclusiv

4. Atingerea consensului partilor implicate asupra datelor

transmisibile (RUBT)

Crearea unui registru national pentru hepatite pornind de la activitatile de testare, cu urmarirea pacientilor, integrarea
5 informatiei din toate specialitatile si de la toate nivelurile de furnizare de servicii, cu respectarea standardelor etice
" | privind colectarea si utilizarea datelor si cu posibilitate de export a datelor necesare in Registrul unic de boli

6 Institutul National de Sanatate Publica, Rezultatele studiului seroepidemiologic de prevalenta pentru infectia cu virus hepatitic B si C, Romania, anul

2013, Bucuresti, 2013, disponibil pe www.insp.gov.ro

7 Institutul National de Sanatate Publica. Rezultatele studiului seroepidemiologic de prevalenta a markerilor de infectie cu virus hepatitic B la gravide,
Romania, iulie 2016—iulie 2017. Disponibil la: http://www.cnscbt.ro/index.php/analiza-date-supraveghere

8 Proiectul este finantat prin Programul operational Capital uman si cuprinde doua etape, respectiv ,Sprijin pentru derularea programelor de depistare
(screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C” si ,Organizarea de
programe regionale de depistare (screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice
B/D si C — etapa II". El va fi implementat in perioada 2019—2023. Campaniile de depistare si stadializare vor fi implementate Tn patru regiuni de dezvoltare, si

anume Sud-Vest Oltenia, Sud Muntenia, Sud-Est si Nord Est.
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B. Elaborarea si implementarea unei strategii de comunicare si constientizare, ca element de preventie primara
Tinta pentru 2020: Strategia de comunicare si constientizare in domeniul hepatitelor finantata si inclusa in programele nationale

de preventie

Nr. | Obiective specifice

1. | Elaborarea unui plan multianual de comunicare si constientizare Tn domeniul hepatitelor

adaptare pentru grupurile cu risc nalt)

Educarea si pregatirea profesionistilor din domeniul medical, a decidentilor, a reprezentantilor media si a populatiei (cu

2
3. | Interventii pentru combaterea stigmatizarii/discriminarii
4

Interventii de constientizare si testare voluntara anonima in populatia generala si in special in grupurile cu risc Thalt

Ministerul Sanatatii va implementa anual campanii de
informare, educare si constientizare cu privire la siguranta
actului medical si la mijloacele de preventie a infectiei cu virusuri
hepatitice. Ziua mondiala a hepatitei va fi aniversata anual.

De asemenea, in cadrul proiectului ,Sprijin pentru derularea
programelor de depistare (screening), stadializare si acces la
tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare
infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C”, cofinantat din
fonduri externe nerambursabile, prin Programul operational
Capital uman, va fi elaboratd si implementata o campanie
nationala de informare, educare si constientizare in domeniul
infectiilor cu virusuri hepatitice. Acelasi proiect prevede si
campanii regionale si locale in regiunile de dezvoltare tinta, si
anume Sud-Vest Oltenia, Sud Muntenia, Sud-Est si Nord-Est.
Ambele tipuri de campanii vor fi destinate grupurilor vulnerabile
care alcatuiesc grupul-tinta al proiectului.

CAPITOLUL V
Directia strategica 2 — Interventii cu impact

Interventiile cu impact pot viza trei obiective majore, respectiv
prevenirea transmiterii virusului, asigurarea accesului la
diagnostic si asigurarea accesului la tratament pentru cei
diagnosticati. Din aceasta perspectiva, OMS recomanda
definirea unui pachet de servicii esentiale, care sa asigure un
continuum de ingrijiri, fara costuri directe pentru beneficiari si la
care sa aiba acces toate persoanele care au nevoie.

2.1. Prevenirea transmiterii virusurilor hepatitice

Prevenirea transmiterii virusurilor vizeaza trei tipuri de
interventii: vaccinarea impotriva hepatitei B; prevenirea infectiilor
asociate actului medical si prevenirea transmiterii asociate
utilizarii de droguri injectabile. La acestea se adauga masuri
pentru prevenirea transmiterii pe cale sexuald si, in cazul
hepatitelor A si E, prin apa si alimente.

2.1.1. Vaccinarea impotriva hepatitei B

Se recomanda implementarea urmatoarelor
esentiale:

a) Vaccinarea hepatitica B universala la nastere

Calendarul national de vaccinare prevede vaccinarea tuturor
nou-nascutilor in maternitate cu o doza de vaccin hepatitic B,
urmata de vaccinarea la 2, 4 si 11 luni cu vaccin hexavalent
(include Hep B), la medicul de familie. In situatii de
indisponibilitate a vaccinului antihepatita B se aplica temporar o
schema de vaccinare specifica pentru protectia copiilor proveniti
din mame infectate. Conform datelor oficiale, la nivel
populational se ajunge la o acoperire vaccinala cu trei doze de
vaccin antihepatitic B de 92% pentru varsta de 18 luni (cu
diferente pe judete si usor in favoarea mediului urban) si,
respectiv, de 87,8% la varsta de 12 luni®. Sistemul medical se
confrunta in prezent cu o scadere a acceptabilitatii vaccinarii in
general din partea populatiei, pe fondul unor campanii intense
ale unor grupuri si organizatii care militeaza impotriva vaccinarii
si al unui interes limitat din partea decidentilor, altii decat cei din
sistemul de sanatate. Pentru ameliorarea situatiei, Ministerul

masuri

Sanatatii a initiat, in anul 2017, un proiect de lege privind
vaccinarea. El prevede masuri pentru (i) asigurarea prioritara si
timpurie a tuturor resurselor financiare necesare achizitiei
vaccinurilor, a seringilor, depozitarii si transportului pana la
furnizorii de servicii medicale; (ii) asigurarea unui stoc
permanent de rezerva de vaccinuri si consumabile cel putin egal
cu necesarul anual; (iii) elaborarea anuala si multianuala a
graficului de procurare a necesarului de vaccinuri Si
consumabile; si (iv) responsabilizarea parintilor si a conducerilor
unitatilor de invatdmant cu privire la vaccinarea copiilor.

b) Prevenirea transmiterii verticale (de la mama la fat)

Masura se realizeaza prin testarea universala a gravidelor,
insotita de vaccinarea nou-nascutilor in primele 24 de ore dupa
nastere. Testarea este disponibila gratuit pentru toate gravidele,
dar este accesata intr-o masura limitata si partial cunoscuta.
Pentru anul 2017 a fost raportat un singur caz de infectie
perinatala cu VHB10. Ramane necesara asigurarea profilaxiei
transmiterii VHB de la mama la copil, prin administrarea de
HIBG nou-nascutilor care provin din mame infectate, in primele
12 ore dupa nastere.

¢) Vaccinarea categoriilor cu risc crescut

In afara vaccinarii universale a nou-nascutilor, se recomanda
si vaccinarea unor categorii de persoane cu risc crescut de
infectie cu VHB, de exemplu, persoanele dializate pentru
insuficienta renald cronica, persoanele care utilizeaza droguri
injectabile, personalul medical sau detinutii, persoanele care
practica sex comercial, MSM (Men who have sex with men) etc.

2.1.2. Prevenirea transmiterii infectiei prin transfuzii de
sange si/sau prin manevre medicale

Se realizeaza prin masuri de asigurare a sigurantei sangelui
si a produselor de sange in conformitate cu legislatia Uniunii
Europene, transpusé si aplicatd in Romania. In tara noastra,
donarea de sange si transfuziile sunt sigure. Incepand cu anul
1995, se realizeaza controlul epidemiologic al donatorilor de
sange si controlul Tn laborator al séngelui recoltat.

In ceea ce priveste transmiterea asociatd manevrelor
medicale, legislatia nationala privind controlul infectiilor asociate
actului medical a fost recent actualizata. Reanalizarea eficacitatii
implementarii cadrului legislativ actual si identificarea de noi
masuri de control al infectiei sau de mecanisme de
implementare sunt necesare. Aceste masuri si mecanisme ar
trebui sa se refere atat la furnizorii de servicii medicale (o atentie
speciala trebuie acordata cabinetelor de medicina dentara), cat
si la entitati nemedicale Tn care exista posibilitatea de aparitie a
infectiei (penitenciare, saloane de manichiura, tatuaj etc.).

2.1.3. Prevenirea transmiterii infectiei in randul unor
categorii populationale cu risc crescut

Intre aceste categorii expuse la risc crescut de infectare se
disting persoanele care utilizeazd droguri injectabile, care
reprezinta, probabil, singurul grup populational in randul caruia
incidenta infectiilor cu virusuri hepatitice este in crestere, ca
rezultat al constientizarii insuficiente si al practicii de folosire in
comun a seringilor. Conform estimarilor Agentiei Nationale

9 Institutul National de Sanatate Publica. Raport de activitate pe anul 2017.
10 Institutul National de Sanatate Publica. Analiza epidemiologica descriptiva a cazurilor de hepatita virala tip B si C intrate in sistemul de supraveghere
in anul 2017. Disponibil la: http://www.cnscbt.ro/index.php/analiza-date-supraveghere
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Antidrog (ANA) pentru anul 201611, in Romania existau circa
20.937 de consumatori problematici de opioide (Cl: 16.311 —
27.368), 2.257 de beneficiari unici ai programelor de schimb de
seringi si 3.544 beneficiari ai tratamentului dependentei. In
acelasi an, au fost raportate 31 de decese asociate consumului
de droguri (19 decese asociate in mod direct) si 3.060 de cazuri
de urgente medicale in care a fost semnalat consumul de
droguri. Conform ,Anchetei comportamentale si serologice
privind prevalenta HIV si a hepatitelor B si C Tn randul
consumatorilor de droguri injectabile din Bucuresti” realizate de
ANA, numarul estimat de consumatori de droguri injectabile din
Bucuresti, Th anul 2016, era de 9.839 (95% CI: 7.296 — 15.103).
Numarul de beneficiari aflati Tn tratament substitutiv de tip opioid
a variat in intervalul (850 — 1.480), maximumul fiind atins in
anul 2016 (1.480 de cazuri).12

In ceea ce priveste asocierea cu principalele boli
transmisibile, pentru anul 2016 s-au raportat 1,4% din cazurile
noi de hepatita C (N=1) la persoane care utilizeaza droguri
injectabile si, respectiv, 15% din cazurile de HIV (N=100). Pe de
alta parte, in randul persoanelor care utilizeaza droguri
injectabile beneficiare ale programelor de schimb de seringi s-a
evidentiat faptul ca 11,2% aveau statut serologic pozitiv pentru
HIV, 39,7% pentru hepatitd C si 6,3% pentru hepatita B. In anul
2017 s-a raportat distribuirea a 1.495.787 seringi13.

Serviciile de reducere a riscurilor asociate consumului de
droguri (harm reduction) au fost reglementate in anul 200514 si
sunt furnizate, in general, de catre organizatii neguvernamentale,
cu scopul de a reduce riscurile asociate consumului de droguri
(infectii cu HIV, hepatita B si C sau boli cu transmitere sexuala).
Aceste servicii s-au dezvoltat prin finantari internationale, mult
diminuate Tn prezent, iar disponibilitatea financiara alocata din
surse publice nationale a fost intotdeauna mult sub nevoile reale.
O alta caracteristica a serviciilor de reducere a riscurilor din
Romaénia o reprezinta concentrarea acestora cu precadere n
zona municipiului Bucuresti, ca raspuns la nevoia existenta.

Avéand in vedere prevalentele crescute ale hepatitelor virale
de tip B si C in randul consumatorilor de droguri injectabile, se
impune intarirea programelor existente de reducere a riscurilor
(in mod special, a programelor de schimb de seringi si a celor
de tratament substitutiv de tip low threshold).

Alte categorii populationale cu risc crescut pentru infectia cu
hepatite B si C sunt reprezentate de personalul medical si de
persoanele dializate. Se recomanda vaccinarea Tmpotriva
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hepatitei B a acestora si sesiuni de instruire cu privire la
prevenirea transmiterii celorlalte virusuri hepatitice.

2.1.4. Prevenirea transmiterii pe cale sexuala a
hepatitelor

Se realizeaza prin activitati de promovare a sanatatii si educatie
pentru sanatate, care sa promoveze comportamentul sexual
responsabil si utilizarea prezervativului atat in randul populatiei
generale, cat si pentru grupuri populationale la risc. Se recomanda
asigurarea accesului universal la servicii de testare pentru boli cu
transmitere sexuala (inclusiv HIV, hepatite B si C), servicii de
consiliere si utilizare de prezervative. Se recomanda vaccinarea
hepatitica B la MSM care nu au dovada trecerii prin infectie.

Obiective generale si obiective specifice:

A. Asigurarea accesului universal si gratuit la servicii de
calitate pentru prevenirea transmiterii hepatitelor virale

Tinte pentru anul 2020: Pana in anul 2020 vor fi atinse
urmatoarele tinte cu privire la prevenirea infectiilor cu virusuri
hepatitice:

— 95% acoperire vaccinala cu trei doze de vaccin anti-VHB;

— <0,5% prevalenta Ag HBs in cohortele vaccinate;

— 80% din personalul medical vaccinat impotriva hepatitei B;

— 90% acoperire vaccinala cu vaccin anti-VHB doza 1 la
24 de ore dupa nastere;

— 90% dintre gravide sunt testate antenatal pentru
hepatite B, C;

— 95% dintre nou-nascutii provenind din mame infectate au
profilaxie postexpunere;

— 100% din transfuziile de sange provin de la donatori
neremunerati;

— 100% din transfuziile de sange sunt testate prin metoda
PCR pentru VHB/D si VHC;

— 45% dintre consumatorii de droguri injectabile primesc
servicii de reducere a riscului care includ 960 de
seringi/beneficiar/an, vaccinare anti-VHB si VHA;

— 1.100 de consumatori de droguri injectabile primesc
servicii de tratament substitutiv de tip low threshold,

— cel putin 90% dintre utilizatorii de droguri injectabile primesc
servicii adecvate de informare si constientizare adaptate;

— acces universal la servicii pentru prevenirea bolilor cu
transmitere sexuala (informare-educare-constientizare, testare
HIV, VHB, VHC, consiliere, tratament);

— vaccinare anti-VHA Tn caz de inundatii si epidemii.

B. Pentru atingerea acestui obiectiv general trebuie implementate cel putin urmatoarele obiective specifice:

Nr. Obiectiv specific

1. | Implementarea Programului national de vaccinare la parametri optimi, prin:

— promovarea unui cadru legislativ de responsabilizare a tuturor entitatilor implicate in ceea ce priveste accesul universal
la vaccinare;

— cresterea acceptabilitatii vaccinarii la nivelul societatii, prin monitorizarea perceptiei publice, a cunostintelor si atitudinilor
privind vaccinarea si prin dezvoltarea de strategii inovative, adecvate cultural, pentru cresterea cererii (campanii sustinute de
informare pentru populatia generala si pentru grupuri la risc inalt, constituirea unui mecanism permanent si sustenabil de
comunicare publica, alte interventii adecvate, potrivit Planului european de vaccinare 2015—2020);

— asigurarea resurselor necesare si a cadrului procedural pentru continuitatea stocurilor de vaccin antihepatita B;

— ameliorarea performantei vaccinarii la nivelul medicilor de familie, prin implementarea de mecanisme de plata pe performants;
— ameliorarea sistemului informational privind vaccinarea;

— definirea de categorii de risc inalt la nivel national si extinderea programului de vaccinare anti-VHB la aceste categorii
de risc (de exemplu, personal medical, persoane dializate, consumatori de droguri injectabile).

11 Agentia  Nationala  Antidrog. Raport national  privind  situatia  drogurilor —  2017.  Sinteza. Disponibil  la:
www.ana.gov.ro/rapoarte%20nationale/sinteza_RN_2017.pdf
12 Agentia Nationala  Antidrog. Raport  national privind situatia  drogurilor —  2017. Sinteza. Disponibil la:

www.ana.gov.ro/rapoarte %20nationale/sinteza_RN_2017.pdf

13 EMCDDA. The drug problem in Romania at a glance.
14 Prin Hotararea Guvernului nr. 860/2005 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare a dispozitiilor Legii nr. 143/2000 privind prevenirea si combaterea

traficului si consumului ilicit de droguri, cu modificarile si completarile ulterioare.
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Nr. Obiectiv specific

2. |a) Cresterea accesului femeilor gravide la serviciile de testare pentru hepatitele B si C, prin:
— informare, consiliere si facilitarea programarii;
— implicarea activa a medicilor de familie in supravegherea sarcinii.
b) Asigurarea administrarii primei doze de vaccin hepatitic B in primele 24 de ore dupa nastere, iar pentru nou-nascutii
provenind din mame infectate, asigurarea profilaxiei cu HBIG Tn primele 12 ore dupa nastere, in asociere cu prima doza
de vaccin hepatitic B.

3. | Mentinerea si monitorizarea sigurantei transfuziilor sanguine

4. |Dezvoltarea masurilor de control al infectiei cu virusuri hepatitice Tn unitati medicale, prin:
— revizuirea capacitatii de implementare a cadrului legislativ privind infectiile asociate actului medical si actualizarea
acestuia, dupa caz;
— actualizarea reglementarilor privind sterilizarea si dezinfectia la nivelul furnizorilor de servicii medicale, cu accent pe
siguranta procedurilor invazive, a injectiilor, a procedurilor de dializa, a procedurilor efectuate de furnizorii de servicii de
medicina dentara etc.;
— asigurarea accesului sistematic la pregatire profesionala continua privind infectiile asociate actului medical pentru tot
personalul medical (toate categoriile profesionale), in baza unui plan national de pregatire privind infectiile asociate actului
medical;
— actualizarea periodica a ghidului de terapie postexpunere si asigurarea accesului gratuit la aceasta terapie pentru
personalul medical;
— ameliorarea sistemului informational de raportare a infectiilor asociate actului medical si incurajarea personalului medical
sa realizeze raportarea incidentelor critice;
— introducerea in practica medicala a strategiilor/modelelor de practica care sa incurajeze evitarea injectilor/manevrelor
medicale nenecesare;
— Tncurajarea si promovarea utilizarii universale de seringi sigure (safety-engineered devices).

5. | Dezvoltarea masurilor de control al infectiei cu virusurile hepatitice in unitati nemedicale, prin:
— actualizarea reglementarilor nationale privind sterilizarea si dezinfectia la nivelul entitatilor nemedicale in care se practica
manevre potential infectante;
— asigurarea accesului sistematic la pregatire profesionala continua in domeniu a personalului din entitatile respective;
— asigurarea informarii sistematice si coerente a beneficiarilor (campanii, consiliere in penitenciare etc.).

6. | Ameliorarea accesului consumatorilor de droguri injectabile la programe de prevenire a infectiei, prin:
— cresterea accesului la servicii de reducere a riscului, Tn special la programe de schimb de seringi si programe de
tratament substitutiv de tip low threshold, in vederea prevenirii infectarii si transmiterii hepatitelor virale de tip B si C si a
reinfectarii;
— testare, diagnostic si, dupéa caz, tratament pentru consumatorii de droguri injectabile, inclusiv pentru cei care fac parte
din grupul-tinta al proiectului ,Organizarea de programe regionale de depistare (screening), stadializare si acces la
tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C — etapa II” (cu
domiciliul Tn una dintre regiunile Sud-Vest Oltenia si Sud Muntenia, respectiv Sud-Est si Nord-Est)15;
— dezvoltarea de mecanisme nationale/locale stabile si durabile de achizitie de seringi in numar suficient;
— ameliorarea sistemului de raportare privind consumatorii de droguri;
— dezvoltarea de cercetari operationale pentru estimarea amplorii problemelor legate de consumul de droguri.

7. |Implementarea de strategii pentru reducerea cererii de droguri, adresate populatiei generale:
— accesul sistematic la programe de educatie pentru sanatate pentru copii si adolescenti;
— dezvoltarea serviciilor de identificare precoce si de monitorizare a riscului de consum.

8. | Prevenirea transmiterii hepatitelor pe cale sexuala prin:

— asigurarea accesului sistematic al copiilor si adolescentilor la programe de educatie privind sanatatea reproducerii si
sexualitatea;

— asigurarea accesului universal si gratuit la servicii cuprinzatoare de sanatate a reproducerii si sexualitate — cu educatie
pentru sanatate, consiliere, testare, facilitarea accesului la tratament;

— implementarea de strategii de managementul riscului pentru partenerii sexuali ai persoanelor infectate, in deplin respect
al confidentialitatii, cu asigurarea de consiliere si testare;

— asigurarea de interventii tintite de testare, consiliere si tratament pentru categoriile cu risc inalt (persoane care practica
sexul comercial, barbati care practica sexul cu barbati, parteneri sexuali ai consumatorilor de droguri injectabile etc.), prin
parteneriate trans-sectoriale si cu organizatii neguvernamentale.

15 Proiectul este finantat prin Programul operational Capital uman si cuprinde doua etape, respectiv ,Sprijin pentru derularea programelor de depistare

(screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C” si ,Organizarea de
programe regionale de depistare (screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice
B/D si C — etapa II". El va fi implementat in perioada 2019—2023. Actiunile de depistare, stadializare si tratament vor fi implementate in patru regiuni de dezvoltare,
si anume Sud-Vest Oltenia, Sud Muntenia, Sud-Est si Nord-Est.
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2.2. Asigurarea accesului universal sistematic la depistarea
infectiei cu virusuri hepatitice

Controlul si eliminarea hepatitelor virale cu virus B/D sau C
depind de identificarea tuturor persoanelor infectate si asigurarea
accesului la cascada ingrijirilor, inclusiv tratarea lor cu succes.

Diagnosticul precoce al infectiei este esential pentru
eficacitatea tratamentului antiviral, reducerea riscului de
transmitere la contacti si preventia complicatiilor hepatice. Cu
toate acestea, din cauza caracterului asimptomatic al bolii,
marea majoritate a persoanelor infectate nu constientizeaza ca
sunt purtatoare ale virusului.

Avand in vedere specificul epidemiologic al Romaniei, unde
transmiterea virusurilor hepatitice B si C a fost realizata in mare
parte pe cale parenterald, mai ales Tn unitatile sanitare, precum si
prevalenta medie estimata, sunt necesare interventii de depistare
sistematica (screening) a persoanelor infectate, cu actiuni tintite
la nivelul unor grupe de varsta, medii sociale sau de rezidenta.

Péana in anul 2019, depistarea precoce a infectiilor cu VHB si
VHC a fost sporadica si oportunista. Testele pentru Ag HBs si Ac
anti-VHC erau prevazute Tn pachetul de servicii medicale de
baza disponibil asiguratilor in sistemul de asigurari sociale de
sanatate, Thsd numai cu trimitere de la medicul specialist, nu si
de la medicul de familie'6. Aceste restrictii au ingreunat accesul
la testare al categoriilor de rezidenti din mediul rural sau al
persoanelor cu venituri reduse din cel urban, respectiv unele
dintre cele mai expuse grupe populationale. In plus, au
demotivat medicii de familie in identificarea persoanelor expuse
la risc din listele proprii de pacienti.

Pe langéa restrictile cu privire la testare, serviciile de
diagnostic si stadializare (de exemplu, determinarea cantitativa
virala si evaluarea afectarii hepatice) nu au fost incluse, pana
recent, in pachetul de servicii medicale de baza, obligand
pacientii la plati directe sau la asteptarea unor facilitati din partea
companiilor producatoare de medicamente antivirale. Prin
urmare, rata de diagnostic a fost si mai redusa decéat cea de
testare; in multe cazuri, pacientii infectati identificati nu au mai
beneficiat de servicii de diagnostic si stadializare, ceea ce le-a
blocat accesul catre tratament antiviral.

Incepand cu anul 2019, potrivit modificarilor aduse pachetului
de servicii medicale de baza'7, medicii de familie pot prescrie
teste de laborator pentru detectia Ag HBs si a Ac anti-VHC. De
asemenea, au fost incluse in pachetul de servicii medicale de

baza pentru spitalizare de zi proceduri complete pentru
diagnosticul, stadializarea si monitorizarea terapiei antivirale,
respectiv: consultatii de specialitate, analize complete de
laborator, determinari cantitative ale VHB si VHC si stadializarea
afectarii hepatice.

In paralel, Ministerul Sanatatii a elaborat un proiect de
depistare, stadializare si tratament al hepatitelor cu etiologie
virala B/D si C, a carui implementare va fi finantata in perioada
2019—2023 din fonduri externe nerambursabile, prin Programul
operational Capital uman'8. Proiectul prevede testarea a cel
putin 300.000 de persoane domiciliate in patru regiuni de
dezvoltare, cu varste de peste 40 de ani. Cel putin jumatate din
grupul-tinta va proveni din mediul rural si va indeplini criteriile de
incadrare in categoria ,persoane vulnerabile”, respectiv
persoane sarace, persoane ocupate in agricultura, persoane de
etnie roma, persoane fara adapost, persoane cu dizabilitati,
persoane din familii monoparentale etc. Activitatile de testare vor
putea avea loc pana in anul 2023 si vor implica medicii de familie.

Succesul acestor masuri va depinde si de capacitatea
furnizorilor de servicii, Tn special medicii de familie, de a
coordona pacientii in etapele ulterioare ale parcursului
terapeutic, respectiv serviciile de diagnostic, stadializare si
tratament antiviral.

Obiective generale si obiective specifice:

A. Implementarea unor masuri si campanii sistematice
la nivel national de depistare a persoanelor infectate cu
VHB si VHC.

Tinte pentru anul 2020: Pana in anul 2020 vor fi atinse
urmatoarele tinte cu privire la depistarea infectiilor cu virusuri
hepatitice:

— metodologia nationala de testare sistematica va fi elaborata;

— instruirea a cel putin 1.000 de cadre medicale in
implementarea metodologiei;

— asigurarea accesului la testare, diagnostic si stadializare
(fara contributii personale) pentru toate persoanele asigurate si
neasigurate;

— testarea personalului medical din unitatile sanitare cu paturi;

— testarea a 25% dintre persoanele incluse in grupurile
populationale expuse la riscul infectarii cu VHB/D si VHC,
inclusiv a consumatorilor de droguri injectabile;

— diagnosticarea a 75% dintre pacientii cu hepatita estimati
a fi in stadii avansate de boala (ciroza si hepatocarcinom).

B. Pentru atingerea acestui obiectiv general trebuie realizate cel putin urmatoarele obiective specifice:

Nr. | Obiectiv specific

1. | Includerea testarii Ag HBs si Ac anti-VHC in lista investigatiilor prescrise de medicii de familie cu ocazia evaluarii periodice a riscului
individual la adultii asimptomatici in varsta de peste 40 de ani si la cei mai tineri care au fost expusi la factori de risc specifici (de
exemplu, contacti ai persoanelor infectate, personal medical expus infectarii pe cai parenterale, persoanele care au fost supuse
unor interventii chirurgicale, transfuzii de sdnge, persoanele cu tatuaje, consumatori de droguri injectabile etc.).

2. | Testarea pentru VHB/D si VHC a tuturor pacientilor cu ocazia spitalizarii

diagnostic, achizitia de aparatura specifica si caravane;

de acces al acestora la servicii medicale;

o implementarea metodologiei de testare sistematica;

3. | Dezvoltarea capacitatii de testare sistematica, pentru a asigura servicii pentru cohorte mari de beneficiari, prin actiuni precum:
— dezvoltarea infrastructurii de testare, diagnostic si stadializare in unitatile sanitare publice, prin infiintarea de centre de

— elaborarea metodologiei de testare sistematica si stabilirea circuitului pacientului in toate fazele cascadei ingrijirilor;
— diferentierea circuitului pacientului pe categorii de pacienti, stabilite in functie de expunerea la factori de risc si de gradul

— instruirea medicilor de familie, a asistentilor medicali comunitari si a restului personalului de specialitate cu privire la:

o coordonarea pacientilor n toate fazele circuitului ingrijirilor;
o factorii de risc ai infectiei cu VHB si VHC, prevenirea infectiilor asociate actului medical,

16 Medicul de familie putea emite trimitere pentru testarea infectiei cu virus hepatic numai pentru gravide sau contactii persoanelor deja diagnosticate.
17 Prin Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr. 397/836/2018 privind aprobarea Normelor metodologice
de aplicare in anul 2018 a Hotararii Guvernului nr. 140/2018 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile acordarii
asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate pentru anii 2018—2019, cu modificarile ulterioare.
18 Programul este finantat prin Programul operational Capital uman si cuprinde doua etape, respectiv ,Sprijin pentru derularea programelor de depistare
(screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice B/D si C” si ,Organizarea de
programe regionale de depistare (screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri hepatitice
B/D si C — etapa II". El va fi implementat in perioada 2019 — 2023. Campaniile de depistare si stadializare vor fi implementate in patru regiuni de dezvoltare, si

anume Sud-Vest Oltenia, Sud Muntenia, Sud-Est si Nord-Est.
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Nr. | Obiectiv specific

persoanelor si a grupurilor expuse la risc;

afectiunii hepatice a acestora.

— implicarea asistentilor medicali comunitari in programele de testare, cu precadere in identificarea si mobilizarea

— extinderea practicilor de prelevare a probelor de sénge in cabinetul medicului de familie si transportul ulterior al acestora
catre laboratoare, pentru a exclude astfel necesitatea deplasarii pacientilor la furnizorii de servicii paraclinice;

— reglementarea obligativitatii tuturor furnizorilor de servicii de a raporta in registrul unic de boli transmisibile datele oricarei
persoane depistate pozitiv la testele Ag HBs si Ac anti-VHC, precum si cu informatii privind diagnosticul si stadializarea

4. | Implementarea de programe tintite de testare a persoanelor din grupurile vulnerabile, cu precadere in comunitati rurale sau
urbane fara acces facil la laboratoare de analiza sau centrele de diagnostic.

5. | Identificarea unor surse de finantare pentru testarea si diagnosticul persoanelor neasigurate, in mod special a
consumatorilor de droguri injectabile din regiunea Bucuresti—lIfov, care nu sunt inclusi in grupul-tinta al Programului
operational Capital uman, si implementarea de masuri in parteneriat cu organizatiile neguvernamentale in domeniu.

2.3. Asigurarea accesului universal si
tratamentul hepatitelor virale B si C

In ultimii ani au fost Tnregistrate progrese spectaculoase n
vindecarea infectiei cu VHC, datoritd noii generatii de
medicamente cu actiune antivirald directd (DAA), care asigura
o rata de succes de peste 95%, indiferent de stadiul de fibroza,
la pacientii cu genotipul 1, care este omniprezent in randul
pacientilor romani, exceptie facand consumatorii de droguri
injectabile, in randul carora sunt prezente si alte genotipuri
si/sau subtipuri: genotipurile 1B (50%), 1A (23,1%), 3A(7,7%) si
4 (11,5%)19. Administrarea tratamentului fara interferon si
ribavirind a simplificat conduita terapeutica si a redus
exponential efectele adverse. Cu aceste inovatii, se poate spune
ca hepatita C inceteaza sa mai fie o boala cronica, in sensul
consacrat al acestui termen. De asemenea, tratamentul VHC
poate reprezenta un important mecanism de preventie,
deoarece incidenta infectiei va fi diminuata prin tratamentul
purtatorilor virusului.

In ceea ce priveste hepatita B, tratamentul continua sa se
bazeze pe analogi nucleozidici/nucleotidici sau interferon, avand
o eficacitate ridicata, dar fara vindecare functionala, si generand
efecte adverse semnificative.

In prezent, Romania ofera acces la tratamentele inovative
pentru hepatita C asiguratilor aflati in stadiul incipient, moderat
si avansat al bolii (F1—F4, inclusiv cirozd decompensata). In
perioada 2015—2018, aproximativ 18.000 de pacienti au fost
tratati cu o singura terapie DAA impotriva VHC, cu rata de
succes terapeutic de aproximativ 98%.

In cazul infectiei cu VHB, inclusiv coinfectia cu VHD, gama
terapeutica disponibila asiguratilor romani include majoritatea
terapiilor aprobate in Europa si incluse in Ghidul de practica
medicala al Asociatiei Europene pentru Studiul Ficatului
(EASL)20. Aceasta permite combinatii terapeutice multiple, cu
eficacitate ridicata, dar cu administrare pe termen lung si
posibilitate de recadere.

In ceea ce priveste tratamentul neasiguratilor, in prezent el
nu este finantat din nicio sursd bugetara publica. Totusi, in
proiectul ,Organizarea de programe regionale de depistare
(screening), stadializare si acces la tratament al pacientilor cu
boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri
hepatitice B/D si C — etapa II”, finantat prin POCU, este eligibil
tratamentul persoanelor neasigurate depistate pozitiv in cadrul
campaniilor de screening in regiunile Sud-Vest Oltenia, Sud
Muntenia, Sud-Est si Nord Est. Din pacate, o categorie
importanta de populatie cu risc crescut (consumatorii de droguri
injectabile) sunt concentrati in regiunea Bucuresti—lifov si, in
cea mai mare parte, sunt neasigurati, cu/sau fara acte de

gratuit la

identitate. Prin urmare, se impune identificarea unor surse si
mecanisme de finantare sustenabile pentru acoperirea
tratamentului persoanelor care se afla in aceasta categorie cu
risc crescut de infectare si transmitere.

Tratamentul antiviral impotriva VHB/D se initiaza de catre
orice medic specialist in gastroenterologie sau boli infectioase.
Aceasta situatie asigura un acces optim al pacientilor la servicii,
avand in _vedere complexitatea clinica si efectele adverse
posibile. In privinta hepatitei C, tratamentul este initiat de
specialisti gastroenterologi sau de boli infectioase dintr-un
numar de 12 centre medicale, ceea ce obligd pacientii cu
domiciliul in alte localitati la un efort financiar suplimentar, cauzat
de necesitatea calatoriilor repetate.

Un rol important in managementul pacientilor cu hepatita B/D
si C 1l au registrele de boala. In prezent, in tara noastra niciun
asemenea instrument nu este functional, ceea ce diminueaza
eficacitatea coordonarii pacientilor pe circuitul de Ingrijiri si
impiedica initiativele de monitorizare administrativa si clinica.
Este necesara operationalizarea unui registru electronic de
boala, precum si interconectarea lui la dosarul electronic de
sanatate (DES), ceea ce va permite urmarirea pacientilor de-a
lungul tuturor etapelor parcursului terapeutic, precum si
evaluarea eficacitatii terapiilor antivirale.

Obiective generale si obiective specifice:

A. Extinderea accesului la tratamentul cu DAA impotriva
VHC, astfel incéat sa fie inclusi toti pacientii depistati si
diagnosticati in cadrul programelor de screening. In
terapiile pentru HVB va continua actuala abordare
terapeutica, urmdarindu-se integrarea noilor medicamente
antivirale inovative cat mai curdnd dupa aprobarea lor de
catre Agentia Europeana a Medicamentului (EMA).

Tinte pentru anul 2020: Ca urmare a interventiilor
implementate, pana in anul 2020, Romaénia va atinge
urmatoarele finte legate de tratamentul infectiilor cu virusuri
hepatitice:

— Tnrolarea in tratament a cel putin 90% dintre pacientii nou-
depistati cu infectie cu VHB sau VHC si eligibili, potrivit ghidurilor
de practica medicala si protocoalelor de prescriere;

— obtinerea raspunsului virusologic (viremie nedetectabild)
la 70% dintre pacientii tratati impotriva VHB;

— obtinerea raspunsului virusologic sustinut la peste 95%
dintre pacientii tratati impotriva VHC;

— dezvoltarea si operationalizarea registrului national de
boala/pacienti cu hepatita;

— includerea in lista medicamentelor compensate a
medicamentelor DAA pan-genotipice impotriva VHC si a noilor
terapii impotriva VHB aprobate de EMA.

19 Hepatitis C Virus Genotypes in Injecting Drug Users from Romania, Camelia Sultana et el., Cent Eur J Med. 2011 Oct; 6(5): 672-678,

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3624749/

20 European Association for the Study of the Liver, EASL 2017 Clinical Practice Guidelines on the management of hepatitis B virus infection, Journal of
Hepatology 2017 vol. 67 j 370—398, http://www.easl.eu/medias/cpg/management-of-hepatitis-B-virus-infection/English-report.pdf.
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B. Pentru atingerea acestui obiectiv general trebuie realizate cel putin urmatoarele obiective specifice:

Nr. | Obiectiv specific

Actualizarea periodica a ghidurilor de practica medicala si a protocoalelor terapeutice

si evaluare

2. |Inrolarea in tratament a tuturor pacientilor depistati in cadrul programelor de testare, cu asigurarea testelor de monitorizare

3. | Extinderea eligibilitatii pentru tratamentul impotriva VHC la toate stadiile de fibroza hepatica

Extinderea optiunilor terapeutice in tratamentul VHC cu molecule pan-genotipice, destinate pacientilor cu esec terapeutic
la celelalte medicamente DAA sau celor cu genotipurile 2-6

neintroduse inca in lista medicamentelor compensate

5. | Extinderea optiunilor terapeutice in tratamentul VHB cu moleculele autorizate de Agentia Europeana a Medicamentului, dar

centrele universitare

6. | Simplificarea accesului la tratamentul VHC prin implicarea tuturor medicilor din specialitatile gastroenterologie si boli
infectioase in initierea si monitorizarea tratamentului pacientilor cu stadiu incipient sau moderat de boala si fara comorbiditati.
Pacientii cu comorbiditati, coinfectii sau afectare hepatica avansata vor fi tratati si monitorizati de medici specialisti din

de monitorizare a pacientilor si coordonare intre furnizori

7. | Dezvoltarea capacitatii de monitorizare si evaluare in timp real a pacientilor care beneficiaza de tratament antiviral
Dezvoltarea registrului national de pacienti si finalizarea dosarului electronic de sanatate (DES), ca principale instrumente

genotipuri diferite in randul acestei populatii

8. | Identificarea de solutii si mecanisme de finantare pe termen lung, concomitent cu asigurarea compliantei terapeutice, pentru
tratamentul pacientilor neasigurati, in special al consumatorilor de droguri injectabile, avand in vedere si existenta unor

2.4. Servicii complementare

In prezent, pacientii cu complicatii, comorbiditati sau aflati in
faze avansate sau terminale ale bolii hepatice beneficiaza de
servicii complementare tratamentului antiviral Tn regim
spitalicesc sau ambulatoriu. in lipsa dosarului electronic de
sanatate complet operational, parcursul acestor pacienti si
frecventa cu care ei acceseaza servicii medicale raman
necunoscute. Monitorizarea pe termen lung a pacientilor si
coordonarea intre furnizori raman nedocumentate, din cauza
lipsei registrelor electronice. De asemenea, complianta la
tratament este imposibil de evaluat, iar erorile medicale, efectele
adverse sau pierderea de eficacitate cauzata de interactiunile
medicamentoase sunt incomplet raportate. Serviciile paliative
pentru pacientii cu hepatocarcinom sau cirozé decompensata
sunt insuficient dezvoltate, iar necesarul nu a fost inca evaluat.

Obiective generale si obiective specifice

A. Dezvoltarea serviciilor complementare tratamentului
antiviral pentru pacientii cu complicatii si comorbiditati

Tinte pana in anul 2020: Ca urmare a interventiilor
implementate, pana in anul 2020, Romaénia va atinge

urmatoarele tinte legate de serviciile complementare pentru
pacientii cu infectii VHB/D si VHC:

— cresterea numarului de psihologi implicati in consilierea
pacientilor aflati in stadiu avansat al bolii, cu complicatii si
comorbiditati sau cu efecte adverse majore;

— extinderea dosarului electronic de sanatate si integrarea
tuturor informatiilor privind serviciile si produsele medicale de
care beneficiaza asiguratii, indiferent de ramura de asistenta
medicald;

— reglementarea si infiintarea a doua centre de excelenta
in tratamentul pacientilor aflati in stadiu avansat si terminal al
bolii hepatice;

— cresterea numarului de transplanturi hepatice;

— cresterea acoperirii cu servicii paliative pentru pacientii cu
ciroza hepatica decompensata sau hepatocarcinom;

— elaborarea si implementarea unui protocol terapeutic
pentru tratamentul antiviral al consumatorilor de droguri in
centre de asistenta integrata in adictii.

B. Pentru atingerea acestui obiectiv general trebuie realizate cel putin urmatoarele obiective specifice:

Nr. | Obiectiv specific

multor furnizori de servicii de specialitate

1. | Cresterea capacitatii de consiliere psihologica pentru pacientii aflati in stadiu avansat al bolii, cu complicatii si comorbiditati
sau cu efecte adverse majore prin includerea serviciilor respective Tn ghidurile de practica medicala si contractarea mai

2. | Coordonarea prescriptorilor de tratament antiviral cu furnizorii din specialitatile care gestioneaza comorbiditati (HIV, TBC,
diabet, boli cardiovasculare) si informarea cu privire la interactiunile medicamentoase

familie cu specialistii din centrele universitare

3. | Monitorizarea continué a pacientilor cu complicatii atat inaintea tratamentului, cat si dupa acesta; coordonarea medicilor de

Cresterea numarului de transplanturi hepatice pentru pacientii cu ciroza decompensata sau hepatocarcinom

Cresterea accesului la servicii paliative pentru pacientii aflati in stadii terminale ale bolii

6. [ Dezvoltarea instrumentelor pentru monitorizarea si asigurarea compliantei la tratament a pacientilor, inclusiv a pacientilor
neasigurati, mai ales a consumatorilor de droguri aflati in tratament substitutiv de tip opioid
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CAPITOLUL VI
Directia strategica 3 — Echitate in furnizarea serviciilor

3.1. Interventii pentru grupurile populationale expuse la
risc

In prezent, Romania nu implementeazd mésuri speciale de
depistare si tratament pentru populatiile cele mai expuse la
infectia cu VHB/VHC. Un progres in acest sens va fi realizat prin
,Proiectul national de depistare, stadializare si tratament al
hepatitelor cu etiologie virala B/D si C”, finantat prin Programul
operational Capital uman, care acorda prioritate persoanelor
sarace din mediul rural si cu varste peste 40 de ani. De
asemenea, programul ofera sanse egale indiferent de statutul
de asigurat, oferind neasiguratilor depistati posibilitatea
tratamentului antiviral.

Cu ajutorul instrumentelor dezvoltate in program, respectiv
metodologia si sistemul informational de inregistrare a testarilor,
vor fi definite si identificate geografic grupurile populationale cele
mai expuse la infectia cu VHB/VHC. In continuare, vor fi
elaborate metode specifice in vederea mobilizarii pentru testare,
diagnostic si tratament, atat in cadrul furnizorilor de servicii
traditionali, ct si in centrele acreditate de asistenta integrata in
adictii. Acestea vor fi urmate de campanii periodice de testare si
servicii de monitorizare pe termen lung a nivelului afectarii
hepatice.

3.2. Consolidarea serviciilor de asistentda medicala
comunitara

Serviciile de asistenta medicala comunitara sunt in curs de
dezvoltare in tara noastra, avand drept prim obiectiv asigurarea
legaturii Tn grupurile populationale vulnerabile si furnizorii de
servicii medicale si sociale.

Asistentii medicali comunitari pot juca un rol important in
identificarea si mobilizarea grupurilor marginalizate social in
vederea testarii Ag HBS si Ac anti-VHC. Ulterior, ei vor
intermedia relatia dintre pacientii depistati si medicii de familie,
in vederea trimiterii catre servicii medicale curative (pentru
diagnostic, stadializare si tratament). De asemenea, asistentii
medicali pot suplini lipsa unor servicii complementare, asigurand
consiliere psihologica de baza, facilitand legatura cu furnizorii
de servicii sociale, complianta la tratament si monitorizarea
pacientilor.

in aceste demersuri, asistentii medicali comunitari se vor
coordona cu medicii de familie si cu asociatiile de pacienti. in
cazurile provenind din grupuri expuse la risc (de exemplu,
populatia roma din comunitati sarace, consumatorii de droguri
injectabile), asistentii comunitari vor implica si serviciile de
asistenta sociala.

3.3. Servicii pentru pacientii neasigurati

In prezent, pacientii neasigurati nu beneficiaz& de servicii
gratuite de testare, diagnostic si tratament impotriva VHB/D si
VHC. Prin proiectul ,Organizarea de programe regionale de
depistare (screening), stadializare si acces la tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale
cu virusuri hepatitice B/D si C — etapa II”, persoanele
neasigurate eligibile din patru regiuni de dezvoltare vor putea
accesa servicii de testare, diagnostic si tratament, finantate din
Fondul Social European si bugetul de stat, prin POCU. Totusi, se
impune identificarea unor solutii si mecanisme viabile de
finantare si implementare a unor masuri care sa vizeze accesul
gratuit al consumatorilor de droguri injectabile, concentrati in
regiunea Bucuresti—lifov, la tratament pentru hepatitele virale.
Ministerul Sanatatii va cauta solutii de finantare pentru
extinderea acestor servicii si la restul regiunilor de dezvoltare,
precum si pentru servicii de monitorizare posttratament pe
termen mediu si lung.

CAPITOLUL VII
Directia strategica 4 — Cadrul de furnizare si bugetare

4.1. Ghiduri de practica medicala si protocoale

In prezent, tratamentul hepatitelor virale B/D si C, inclusiv al
complicatiilor, se realizeazd potrivit ghidurilor de practica
medicala specifice, iar medicamentele antivirale se prescriu cu
respectarea protocoalelor de prescriere.

In cadrul proiectului ,Sprijin pentru derularea programelor de
depistare (screening), stadializare si acces la tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale
cu virusuri hepatitice B/D si C”, cofinantat din fonduri externe
nerambursabile, prin Programul operational Capital uman, va fi
realizatad metodologia nationald de testare sistematica pentru
depistarea infectiilor cronice cu virusuri hepatitice B/D si C. De
asemenea, va fi dezvoltat cadrul metodologic pentru programele
regionale de testare sistematica (de exemplu, dezvoltarea
ghidurilor, protocoalelor si metodologiilor de implementare etc.)

Metodologia va avea prevederi distincte privind testarea
pentru grupuri populationale cu risc crescut, respectiv cadre
medicale, consumatori de droguri injectabile, detinuti.

4.2. Sistem informational

Se va urmari asigurarea functionalitatii unui registru
electronic de boala, care va juca un rol esential in identificarea
persoanelor infectate si in coordonarea ingrijirilor de-a lungul
tuturor etapelor parcursului terapeutic. Ministerul Sanatatii va
beneficia de finantare nerambursabila in perioada 2019—2023
pentru dezvoltarea si operationalizarea registrului de
boala/pacienti cu hepatite virale. Acesta va fi interoperabil cu
dosarul electronic de sanatate si accesibil tuturor furnizorilor de
servicii, care vor raporta informatii legate de testare, diagnostic,
stadializare si tratament. Totodata informatii privind cazurile de
hepatite acute si cronice vor fi transmise si catre Registrul unic
de boli transmisibile (RUBT). Astfel, se vor putea asigura atat
supravegherea epidemiologica, céat si evaluarea eficacitatii
terapeutice.

In cadrul proiectului ,Sprijin pentru derularea programelor de
depistare (screening), stadializare si acces la tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale
cu virusuri hepatitice B/D si C” sunt prevazute ,activitati de
informatizare suport a bazelor de date ale screeningului, cu
sistemele informatice integrate, cu acces parolat online al
furnizorilor publici de servicii medicale implicati in prevenirea,
depistarea (screening), diagnosticul si accesul la tratament al
pacientilor cu boli hepatice in scopul identificarii CNP al
persoanelor testate”.

In baza datelor din registrele electronice, Ministerul Sanatatii,
prin INSP, va publica un raport anual privind gradul de realizare
a tintelor strategiei de eliminare a hepatitelor virale.

4.3. Instruirea furnizorilor de servicii

Controlul si eliminarea infectiilor cu virusuri hepatitice nu sunt
posibile fara efortul concertat al tuturor furnizorilor de servicii
medicale. Informarea, preventia, depistarea si tratamentul
presupun coordonarea acestora, precum si dobandirea de
cunostinte noi cu privire la reglementari si practica medicala. In
acest sens, instruirea adaptata a furnizorilor de servicii privind
fazele circuitului ingrijirilor reprezinta o prioritate.

In cadrul proiectului ,Sprijin pentru derularea programelor de
depistare (screening), stadializare si acces la tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale
cu virusuri hepatitice B/D si C”, cofinantat din fonduri externe
nerambursabile, prin Programul operational Capital uman, sunt
prevazute activitati de formare pentru profesionistii implicati in
prevenirea, depistarea precoce, diagnosticul si tratamentul
hepatitelor virale B/D si C. Printre categoriile eligibile de
personal se numara medici de familie, medici de specialitate in
gastroenterologie, medicina interna, imagistica medicala, boli
infectioase, asistenti medicali comunitari, asistenti medicali etc.
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4.4. Retele integrate de furnizori de servicii

Obiectivul eradicarii hepatitelor virale impune mobilizarea la
nivel national a infrastructurii si resurselor umane ale sistemului
sanitar, precum si coordonarea intre furnizorii aflati in diferite
ramuri de asistentd medicala. Pentru a putea raspunde acestei
provocari vor fi propuse si evaluate metode inovative de
organizare a furnizorilor de servicii implicati in testarea,
diagnosticul si tratamentul pacientilor din regiuni geografice
distincte. O forma posibila de organizare este cea a retelei
integrate de furnizori, care reuneste medici de familie, medici
specialisti si furnizori de servicii medicale in spitalizare de zi
dintr-o arie geografica delimitata (de exemplu, judet). Acestea
vor fi testate Tn regim-pilot si, Tn cazul unor rezultate pozitive,
extinse la nivel national.

4.5. Instrumente de contractare a serviciilor si
produselor medicale

Este esentiald asigurarea unui stoc continuu si suficient de
produse medicale pentru preventia, testarea, diagnosticul si
tratamentul infectiilor cu VHB si VHC la costuri suportabile
pentru bugetele Fondului national unic de asigurari sociale de
sanatate si Ministerului Sanatatii.

4.5.1. Achizitia vaccinurilor

Masurile de preventie a infectiei cu VHB depind de
asigurarea unui stoc continuu si suficient de vaccinuri, precum
si de distributia optima a acestora catre furnizori.

Va fi dezvoltatéd capacitatea de planificare si achizitie a
vaccinurilor, alaturi de reteaua de depozitare si distributie a
acestora catre medicii de familie.

4.5.2. Mecanisme de facilitare a accesului Ia
medicamente

Medicamentele inovative cu costuri suplimentare pentru
Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate vor
continua sa faca obiectul contractelor de tip cost-volum-rezultat,
pentru a asigura utilizarea cat mai eficienta a resurselor
bugetare. Acestea vor fi diversificate si extinse. Ca urmare a
modificarilor aduse legislatiei in domeniu in anul 2019, vor fi
implementate contracte cu mai multi furnizori, astfel incat
pacientii si medicii prescriptori s aiba la dispozitie toate
optiunile terapeutice comercializate in Romania. In perspectiva,
Ministerul Sanatatii va urmari extinderea perioadei de
contractare la 2 ani.

4.5.3. Plata serviciilor de testare si coordonare a
ingrijirilor

Mecanismele de plata a furnizorilor de servicii trebuie sa fie
stimulative. In mod special, coordonarea ingrijirilor va avea un
impact major asupra realizarii obiectivelor de eradicare a
infectiilor cu VHB si VHC. In acest scop, se propune ca, in
perspectiva, medicii de familie sa fie remunerati pe rezultat
pentru fiecare pacient depistat, inscris in registrele electronice,
trimis pentru diagnostic si stadializare si inrolat pentru tratament.
Un sistem similar de plata va fi propus pentru asistentii
comunitari.

CAPITOLUL VII
Cadrul institutional al Planului-cadru national

Pentru indeplinirea obiectivelor acestui plan-cadru national
se vor elabora periodic planuri multianuale de actiune, aprobate
de Ministerul Sanatatii, si se va dezvolta un mecanism de
monitorizare si evaluare.

Implementarea Planului-cadru national va fi realizata in
parteneriat cu principalii actori implicati Tn prevenirea,
supravegherea, controlul si managementul hepatitelor virale,
respectiv:

1. Ministerul Sanatatii (MS);

2. Casa Nationala de Asigurari de Sanatate (CNAS);

3. Ministerul Finantelor Publice (MFP);

4. Institutul National de Sanatate Publica (INSP);

5. societatile medicale profesionale din ariile terapeutice
gastroenterologie si boli infectioase;

6. asociatiile pacientilor cu hepatite virale si ale celor cu
afectiuni asociate acestora (de exemplu, HIV);

7. organizatiile neguvernamentale cu activitate in domeniul
hepatitelor si afectiunilor asociate acestora;

8. Institutul National de Hematologie Transfuzionala ,Prof. dr.
C. T. Nicolau” Bucuresti;

9. Agentia Nationala Antidrog (ANA);

10. Administratia Nationala a Penitenciarelor;

11. organizatii reprezentative ale producatorilor de
medicamente si ale furnizorilor de servicii si dispozitive asociate
preventiei si managementului hepatitelor virale.

In acest scop, Ministerul Sanatatii va stabili un mecanism de
monitorizare si evaluare a implementarii Si va desemna structuri
si responsabilitati.

in vederea implementarii Planului-cadru national, Ministerul
Sanatatii va constitui, prin ordin, un comitet de coordonare
(figura 2), cu doua sectiuni:

a) sectiunea decizionala — cu rol decizional cu privire la
planul de actiune pentru implementarea Planului-cadru national,
la proiectele de modificare sau actualizare a Planului-cadru
national precum si la aprobarea proiectului sistemului de
monitorizare si evaluare. Comitetul de coordonare va fi alcatuit
din membri permanenti reprezentanti ai MS, CNAS, MFP, INSP,
ai societatilor medicale si asociatiilor de pacienti;

b) sectiunea de consultare publici — va include membri
observatori, reprezentanti ai altor actori implicati, in functie de
tematica analizata.

Comitetul de coordonare se va reuni anual pentru evaluarea
stadiului implementarii Planului-cadru national si luarii deciziilor
necesare. La prima sa sedinta, comitetul va analiza si aproba
planul multianual de actiune.

Pentru implementarea deciziilor Comitetului de coordonare,
Ministerul Sanatatii va constitui un comitet tehnic, cu rol de
analiza, evaluare si planificare al Planului-cadru national.
Comitetul tehnic va fi responsabil de analiza datelor existente
cu privire la situatia epidemiologica, resursele si activitatile
dedicate comunicarii, preventiei primare, secundare,
tratamentului si serviciilor asociate. Comitetul tehnic va delibera
pe baza informatiilor colectate de la CNAS, INSP sau din alte
surse, ca parte a sistemului de monitorizare si evaluare a
Planului-cadru national. El va elabora si va Thainta Comitetului
de coordonare propuneri de modificare si actualizare a Planului-
cadru national, propuneri cu privire la sistemul de monitorizare
si evaluare, precum si alte recomandari necesare. Comitetul
tehnic se va reuni bianual sau de céte ori este nevoie si va fi
alcatuit din clinicieni din specialitatile relevante, medici
epidemiologi sau de sanatate publica, experti in legislatie, in
achizitii si economisti. In functie de tema discutata, comitetul va
invita experti din partea altor actori implicati si va putea infiinta
grupuri de lucru.

Secretariatul comun al Comitetului de coordonare si al
Comitetului tehnic va fi asigurat de Ministerul Sanatatii. El va
sprijini ambele organisme in realizarea atributiilor lor, inclusiv
prin activitati de analizd, sintezd si elaborare a proiectelor
documentelor tehnice.

Planul-cadru national va dispune de un mecanism de
monitorizare si evaluare, in baza caruia Comitetul de
coordonare va aprecia stadiul implementarii si va putea
recomanda Ministerului Sanatatii si Casei Nationale de Asigurari
de Sanatate masuri corective, dupa caz. Sistemul de
monitorizare si evaluare va utiliza datele existente in registrele
electronice de boli transmisibile si, respectiv, tratament, precum
si in bazele de date ale CNAS, INSP, ANA etc. Sistemul va fi
gestionat de Ministerul Sanatatii, prin structura responsabila
pentru asistentd medicala.
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Figura 2. Organizarea si functionarea Comitetului de coordonare
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MINISTERUL FINANTELOR PUBLICE
ORDIN

pentru modificarea si completarea Normelor metodologice privind deschiderea si
repartizareal/retragerea creditelor bugetare din bugetul de stat, bugetul asigurarilor sociale de stat,
bugetul asigurarilor pentru somaj, bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate,
bugetul Trezoreriei Statului, bugetul Fondului pentru mediu si bugetele locale,
aprobate prin Ordinul ministrului delegat pentru buget nr. 501/2013

In temeiul prevederilor art. 10 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 34/2009 privind organizarea si functionarea Ministerului

Finantelor Publice, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul finantelor publice emite urmatorul ordin:

Art. I. — Normele metodologice privind deschiderea si
repartizarea/retragerea creditelor bugetare din bugetul de stat,
bugetul asigurarilor sociale de stat, bugetul asigurarilor pentru
somaj, bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de
sanatate, bugetul Trezoreriei Statului, bugetul Fondului pentru
mediu si bugetele locale, aprobate prin Ordinul ministrului
delegat pentru buget nr. 501/2013, publicat in Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea |, nr. 219 din 17 aprilie 2013, cu modificarile
si completarile ulterioare, se modifica si se completeaza dupa
cum urmeaza:

1. La articolul 1, alineatul (2) se modifica si va avea
urmatorul cuprins:

»(2) Exemplarul nr. 1 al cererilor pentru deschiderea de
credite bugetare din bugetul de stat, bugetul asigurarilor sociale
de stat, bugetul asigurarilor pentru somaj, bugetul Fondului
national unic de asigurari sociale de sanatate se prezinta la
Ministerul Finantelor Publice — Registratura generala, cu cel

putin 10 zile lucratoare inainte de efectuarea platilor, cu exceptia
lunii decembrie a fiecarui an, cand exemplarul nr. 1 al cererilor
pentru deschiderea de credite bugetare aferente lunii decembrie
se prezinta pana cel mai tarziu la data de 20 decembrie a anului
respectiv, daca prin normele metodologice privind incheierea
exercitiului bugetar al anului respectiv nu se prevede altfel.”

2. La articolul 1, dupa alineatul (2) se introduce un nou
alineat, alineatul (21) cu urmatorul cuprins:

,(21) Prin exceptie de la prevederile alin. (2), exemplarul nr. 1
al cererilor pentru deschiderea de credite bugetare din bugetul
de stat pentru Ministerul Finantelor Publice, cod 16, se prezinta
la Ministerul Finantelor Publice — Directia generald de
programare bugetara, cu cel putin 10 zile lucratoare Tnhainte de
efectuarea platilor, cu exceptia lunii decembrie a fiecarui an,
cand exemplarul nr. 1 al cererilor pentru deschiderea de credite
bugetare aferente lunii decembrie se prezinta pana cel mai
tarziu la data de 20 decembrie a anului respectiv, daca prin
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normele metodologice privind incheierea exercitiului bugetar al
anului respectiv nu se prevede altfel.”

3. La articolul 3, alineatul (1) se modifica si va avea
urmatorul cuprins:

JArt. 3. — (1) Cererile pentru deschiderea de credite
bugetare depuse de ordonatorii principali de credite ai bugetului
de stat, bugetului asigurarilor sociale de stat, bugetului
asigurarilor pentru somaj si bugetului Fondului national unic de
asigurari sociale de sanatate, insotite de documentele prevazute
la art. 1 alin. (6), cu exceptia celor efectuate din bugetul
Ministerului Finantelor Publice — Actiuni Generale, se
inregistreaza de Ministerul Finantelor Publice — Registratura

generala si se repartizeaza Directiei generale de programare
bugetara, care le inregistreaza in Registrul cererilor pentru
deschiderea de credite bugetare primite de la ordonatorii
principali de credite, Tntocmit potrivit modelului prevazut in
anexa nr. 3.”

4. Anexa nr. 3 se modifica si se inlocuieste cu anexa care
face parte integranta din prezentul ordin.

Art. ll. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al

Romaniei, Partea |.

Ministrul finantelor publice,
Eugen Orlando Teodorovici

Bucuresti, 22 aprilie 2019.
Nr. 2.080.

ANEXA
(Anexa nr. 3 la normele metodologice)

Registrul cererilor pentru deschiderea de credite bugetare primite de la ordonatorii principali de credite

Data (zi/luna/an)

Numarul/data
(zi/luna/an)
cererii pentru

Data (zi/lund/an) si
ora restituirii cererii

Directia din cadrul
Directiei generale de

Numarul de | ' ©ra primirii cererii Denumirea . deschiderea de Capitolul pentru deschiderea programare bu_g?tara «
inregistrare pentru deschiderea ordonatorului credite bugetare de cheltuiala | de credite bugetare responsabila Semnétura
de credite bugetare | principal de credite inscris de la ordonatorii cu finantarea
de la registratura ordonatorul principal principali de credite .orQOrllztorulutlf
de credite principal de credite
1 2 3 4 5 6 7 8
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