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HOTARARI

ALE GUVERNULUI

ROMANIEI

GUVERNUL ROMANIEI

HOTARARE
pentru modificarea anexelor nr. 1 si 2 la Normele metodologice privind stabilirea salariilor de baza
pentru functiile didactice de conducere de director si director adjunct
din invatamantul preuniversitar de stat, precum si pentru stabilirea categoriilor de unitati
de invatamant preuniversitar de stat in care se normeaza functiile de conducere didactice auxiliare
de contabil-sef si secretar-sef, cu nivel de studii S/M, si nivelul salariilor de baza aferente acestora,
aprobate prin Hotararea Guvernului nr. 598/2018

In temeiul art. 108 din Constitutia Romaniei, republicata,

Guvernul Romaniei adopta prezenta hotarare.

Articol unic. Anexele nr. 1 si 2 la Normele
metodologice privind stabilirea salariilor de baza pentru
functiile didactice de conducere de director si director adjunct
din invatamantul preuniversitar de stat, precum si pentru
stabilirea categoriilor de unitati de invatdmant preuniversitar
de stat in care se normeaza functiile de conducere didactice

auxiliare de contabil-sef si secretar-sef, cu nivel de studii S/M,
si nivelul salariilor de baza aferente acestora, aprobate prin
Hotararea Guvernului nr. 598/2018, publicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 692 din 8 august 2018, se
modifica si se Tnlocuiesc cu anexele nr. 1 si 2 la prezenta
hotaréare.

PRIM-MINISTRU
ION-MARCEL CIOLACU

Bucuresti, 7 iulie 2023.
Nr. 567.

Contrasemneaza:
Ministrul educatiei,
Ligia Deca
Ministrul muncii si solidaritatii sociale,
Marius-Constantin Budai

ANEXA Nr. 1
(Anexa nr. 1 la normele metodologice)

GRADUL 11
Salarii de baza pentru functiile didactice de conducere si didactice auxiliare de conducere
din unitati de invatamant preuniversitar de gradul I

Contabil-sef Secretar-sef
Director (S) Director adj. (S)
®) (M) (S) (M)
Nr. Unitatea de/invétémént/ Salariul Salariul Salariul Salariul Salariul Salariul
ort. daselgrupe de baza de baza de baza de baza de baza de baza
—lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef.
Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022

Scoli gimnaziale

1 [800—1.250 de elevilelevi si prescolari 8.425 337 8.250 3,30 7.150 2,86| 5450 2,18 7.150 2,86| 5450 2,18
peste 1.250 de elevilelevi si prescolari 8475 3,39 8300 332| 7.225( 2,89| 5500 220 7.225| 2,89] 5500 220
Colegii, licee, scoli postliceale si profesionale

2 |1800—1.250 de elevilelevi si prescolari 8.475 3,39 8.300 3,32 7.300 2,92| 5.500 2,20 7.300 2,92| 5.500 2,20
peste 1.250 de elevi/elevi si prescolari 8.525 341 8.350 3,34 7375 2,95| 5.550 222| 1375 2,95| 5.550 2,22
Colegii, licee, scoli gimnaziale, cu internat/cantina

3 |800—1.250 de elevilelevi si prescolari 8.625 345| 8.350 3,34| 7.450 298| 5625 2,25| 7450 298| 5625 2,25
peste 1.250 de elevilelevi si prescolari 8.682| 347 8400 336| 7529 3,01| 5688 228 7.529| 3,01| 5688 228
Licee, centre scolare, scoli profesionale, scoli —

4 |din invatdmantul special cu cel putin 32 de clase de 8.682| 347 8400 336| 7529 3,01| 5688 228 7.529| 3,01| 5688 228
elevifelevi si prescolari cu internat/canting

5 |Palate ale copiilor si elevilor cu personalitate juridica 8.575 3,43 8.350 3,34 7.300 2,92] 5550 2,22

6 |Palatul National al Copiilor 8.682 347| 8.400 3,36| 7.529 3,01| 5.688 2,28
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GRADUL I
Salarii de baza pentru functiile didactice de conducere si didactice auxiliare de conducere
din unitati de invatamant preuniversitar de gradul |

3

ANEXA Nr. 2
(Anexa nr. 2 la normele metodologice)

Contabil-sef Secretar-sef
Director (S) Director adj. (S)
(S) M) (S) (M)
Elr[ Unitatea de invatamant/clase/grupe Salariul Salariul Salariul Salariul Salariul Salariul
) de baza de bazd de bazd de baza de baza de baza
—lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef.
Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022
Gradinite cu program normal
1 |intre 150—250 de prescolari 7.8001 3,12
peste 250 de prescolari 7.825 313
Gradinite cu program prelungit/saptdmanal
2 [intre 150—200 de prescolari 7.875 3,15
peste 200 de prescolari 7.900 3,16
Scoli primare, conform art. 19 alin. (2) din Legea
3 |educatiei nationale nr. 1/2011, cu modificarile si 7.875 3,15
completarile ulterioare, fara structuri arondate*)
4 | Scoli gimnaziale
sub 300 de elevilelevi si prescolari, conform art. 19
alin. (2) din Legea nr. 1/2011, cu modificarile si 7.875 3,15
completdrile ulterioare, fara structuri arondate
a) [cu 1—2 structuri arondate 7.900 3,16
cu 3—5 structuri arondate 7.925 3,17
cu peste 5 structuri arondate 7.950 3,18
b) 1300—499 de elevilelevi si prescolari 7.950 3,18 7.800 3,12
c) |500—599 de elevilelevi si prescolarit) 8.025 321 7.900 3,16
d) |600—799 de elevilelevi si prescolari!) 8.050 3,22 7.925 317 6.793 2,721 5.300 212| 6.793 2,72 5.300 2,12
5 |Colegii, licee, scoli postliceale si profesionale
sub 300 de elevilelevi si prescolari, conform art. 19
a) |alin. (2) din Legea nr. 1/2011, cu modificarile si 7.950 3,18
completdrile ulterioare, fara structuri arondate™)
sub 300 de elevilelevi si prescolari, conform art. 19
b) |alin. (2) din Legea nr. 1/2011, cu modificarile si 7.950 3,18
completarile ulterioare, cu structuri arondate
c) |300—499 de elevilelevi si prescolari 8.025 3,21 7.800 3,12
d) |500—599 de elevilelevi si prescolari’) 8.100 3241 7.925 317
e) |600—799 de elevilelevi si prescolari’) 8.175 3,27 8.025 3,21 6.828 2,73| 5.350 214 6.828 2,73 5.350 2,14
6 |Colegii, licee, scoli postliceale si profesionale cu internat/cantind
a) |300—499 de elevilelevi si prescolari 8.100 3,24 7.800 3,12 6.793 2,721 5.400 2,16| 6.793 2,72 5.400 2,16
b) [500—799 de elevilelevi si prescolari') 8.225 3,29 8.025 321| 6.828 2,73] 5.500 220 6.828 2,73| 5.500 2,20
7 | Cluburi sportive scolare cu personalitate juridica
20—24 de grupe, dar nu mai putin de 300 de elevi/
a) elevi si prescolari 7.850 3,14
b) 25—_29 de grupe, dar nu mai putin de 300 de elevi/ 7,900 316
elevi si prescolari
c) |30—35 de grupe 7.925 3,17
d) [36—50 de grupe 7.950 3,18 6.793 2,72| 5.500 2,20
e) |peste 50 de grupe 8.025 3,21 7.950 3,18| 6.828 2,73] 5.559 2,22
Cluburi ale copiilor si elevilor cu personalitate
8 juridica, dar nu mai putin de 300 de elevi/prescolari 7.900 3,16
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Contabil-gef Secretar-sef
Director (S) Director adj. (S)
(S) M) (S) M)
Nr. Unitatea de invétdmant/clase/grupe Salariul Salariul Salariul Salariul Salariul Salariul
ort de baza de bazad de bazad de baza de baza de baza
—lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. —lei— Coef. — lei— Coef.
Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022 Anul 2022
9 | Gradinite invatdmant special 7.850 3,14
10 [Scoli speciale
a) |cupana la 16 clase, inclusiv 8.025 3,21
b) |cu cel putin 16 clase fara internat/cantina 8.150 3,26| 8.025 3,21
c) |peste 16 clase cu internat/cantina 8.225 329 8.150 3,26
d) |peste 24 de clase cu internat/cantina 8.275 3,31 8.225 3,29| 6.828 2,73| 5.500 220| 6.828 2,73| 5.500 2,20
11 |Licee, centre scolare, scoli profesionale, invataméant special
a) |cupana la 16 clase fara internat/cantina***) 8.025 3,21
b) |cu cel putin 16 clase cu internat/cantina 8.225 329 8.150 3,26
c) |cu cel putin 24 de clase fara internat/cantina 8.225 329 8.150 3,26
d) |cu cel putin 24 de clase cu internat/cantina 8.300 3,32 8.275 331 6.828 2,73 5.559 222| 6.828 2,73| 5.559 2,22
Centrul judetean de resurse si asistenté
12 |educationald/Centrul Municipiului Bucuresti de 8.275 3,31 6.828 2,731 5450 2,18
Resurse si Asistentd Educationald
13 | Centre scolare pentru educatie incluziva 8275 3,31| 8225 329| 6.828| 2,73] 5450 218

*) Se aplica numai pentru unitatile de invatamant primar unice pe unitatea administrativ-teritoriala.

**) Se aplica si pentru centrele de excelenta judetene/al Municipiului Bucuresti.

***) Se aplica numai pentru unitatile de Tnvatamant special unice pe judet care au elevi/prescolari cu acelasi tip de deficiente.

1) Se poate norma (in conformitate cu prevederile Ordinului ministrului educatiei nr. 4.183/2022 pentru aprobarea Regulamentului-cadru de
organizare si functionare a unitatilor de invatamant preuniversitar, cu modificarile si completarile ulterioare) la unitatile de invatamant primar si/sau gimnazial care
au intre 500—799 de elevi/prescolari si indeplinesc una dintre conditiile: au cel putin 250 de elevi/prescolari inclusiv din invatamantul primar si/sau grupe din
invatamantul anteprescolar si prescolar sau au sectii cu predare n limbile minoritatilor intr-o unitate scolara cu predare in limba roména sau au sectii cu predare
in limba romana intr-o unitate scolara cu predare intr-o limba a minoritatilor.

ACTE ALE ORGANELOR DE SPECIALITATE
ALE ADMINISTRATIEI PUBLICE CENTRALE

MINISTERUL APARARII NATIONALE

ORDIN
pentru modificarea art. 6 lit. b) din Ordinul ministrului apararii nr. M.31/2008 privind competentele
de achizitie a produselor, serviciilor si lucrarilor in cadrul Ministerului Apararii Nationale

Pentru aplicarea dispozitiilor art. 39 alin. (3) si art. 59 alin. (1) din Legea nr. 346/2006 privind organizarea si functionarea
Ministerului Apararii Nationale, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, ale art. 3 pct. 4 lit. a) din Ordonanta de urgenta
a Guvernului nr. 114/2011 privind atribuirea anumitor contracte de achizitii publice in domeniile apararii si securitatii, aprobata cu
modificari si completari prin Legea nr. 195/2012, cu modificarile si completarile ulterioare, si ale art. 4 alin. (1) lit. a) din Legea
nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile si completarile ulterioare,

in temeiul prevederilor art. 40 alin. (1) din Legea nr. 346/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul apararii nationale emite prezentul ordin.

Art. I. — La articolul 6 din Ordinul ministrului apararii
nr. M.31/2008 privind competentele de achizitie a produselor,
serviciilor si lucrarilor in cadrul Ministerului Apararii Nationale,
publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 269 din
4 aprilie 2008, cu modificarile si completarile ulterioare, litera b)
se modifica si va avea urmatorul cuprins:

,b) Directia generala de informatii a apararii, care are
competentd de achizitie pentru toate categoriile de produse,
servicii si lucrari.”

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

Art. lll. — Ordinul ministrului apararii nr. M.31/2008 privind
competentele de achizitie a produselor, serviciilor si lucrarilor in
cadrul Ministerului Apararii Nationale, publicat in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 269 din 4 aprilie 2008, cu
modificarile si completarile ulterioare, precum si cu modificarea
adusa prin prezentul ordin, se va republica Tn Monitorul Oficial
al Romaniei, Partea |, dandu-se textelor o noua numerotare.

Ministrul apararii nationale,
Angel Tilvar

Bucuresti, 30 iunie 2023.
Nr. M.135.



MONITORUL OFICIAL AL ROMANIEI, PARTEA I, Nr. 626/10.VI1.2023 S

AUTORITATEA NATIONALA DE MANAGEMENT AL CALITATII IN SANATATE

ORDIN
privind aprobarea Metodologiei de supraveghere a unitatilor sanitare cu paturi
reinscrise in procesul de acreditare

Avand in vedere:

— Referatul Directiei generale de standardizare si acreditare, aprobat cu nr. 3.233/ANMCS din 4 iulie 2023;
— art. 1 alin. (4), art. 2 lit. d6) sif), art. 4 alin. (1), art. 5 alin. (2) lit. a) si e), art. 6 lit. ) si h), art. 11 alin. (10) lit. e? si k) si
art. 17 alin. (1) lit. @) din Legea nr. 185/2017 privind asigurarea calitatii in sistemul de sanatate, cu modificarile si completarile

ulterioare;

— art. 12 alin. (4) coroborat cu art. 6 alin. (4) si art. 5 alin. (3) din Instructiunile privind desfasurarea etapei de pregatire a
evaluarii unitatilor sanitare cu paturi, aprobate prin Ordinul presedintelui Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate

nr. 185/2020, cu modificarile ulterioare;

— art. 4 lit. m) din Procedura si metodologia de evaluare si acreditare a spitalelor, aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 446/2017 privind aprobarea Standardelor, Procedurii si metodologiei de evaluare si acreditare a spitalelor;

— Ordinul presedintelui Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 10/2018 privind aprobarea categoriilor
de acreditare a unitatilor sanitare cu paturi aferente celui de al ll-lea ciclu de acreditare, cu modificarile si completarile ulterioare;

—art. 1 alin. (1) lit. a%) din Ordinul presedintelui Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 32/2020
privind aprobarea modalitatii de plata de catre unitatile sanitare a taxei de acreditare, cu modificarile si completarile ulterioare;

— Hotararea Colegiului director al Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 8/2022*) privind
aprobarea masurilor in vederea eficientizarii procesului de evaluare si acreditare a unitéatilor sanitare cu paturi pana la finele ciclului

al lI-lea de acreditare;

— Hotararea Colegiului director al Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 46/2023*) privind
aprobarea Metodologiei de supraveghere a unitatilor sanitare cu paturi reinscrise intr-un nou proces de acreditare,
in temeiul art. 13 alin. (6) din Legea nr. 185/2017, cu modificarile si completarile ulterioare,

presedintele Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate emite prezentul ordin.

Art. 1. — Prevederile prezentului ordin se aplica unitatilor
sanitare cu paturi care se reinscriu in procesul de acreditare ca
urmare a excluderii sau retragerii din procesul de acreditare sau
care, in urma evaluarii, au fost incadrate in categoria a Vl-a
Lheacreditat”.

Art. 2. — Se aproba Metodologia de supraveghere a
unitatilor sanitare cu paturi reinscrise in procesul de acreditare,
prevazuta in anexa nr. 1.

Art. 3. — (1) Pe durata perioadei de supraveghere, unitatile
sanitare cu paturi nu intrd sub incidenta prevederilor art. 1
alin. (2) din Ordinul presedintelui Autoritatii Nationale de
Management al Calitatii in Sanatate nr. 322/2019 privind
afisarea de cétre unitatile sanitare a informatiilor referitoare la
acreditare, precum si pentru aprobarea modelului certificatului
de acreditare a unitatilor sanitare cu paturi ih cadrul celui de-al Il-lea
ciclu de acreditare, cu modificarile ulterioare.

(2) Unitatile sanitare cu paturi prevazute la alin. (1) au
obligatia sa informeze pacientii cu privire la faptul ca se afla in
perioada de supraveghere, prin afisarea insemnului ,Unitate
aflata in supravegherea Autoritatii Nationale de Management al
Calitatii Tn Sanatate”, al carui model este prevazut in anexa nr. 2.

(3) Obligatia cu privire la informare prevazuta la alin. (2) se
duce la indeplinire in termen de 30 de zile de la data reinscrierii.

(4) Afisarea insemnului ,Unitate aflata in supravegherea
Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate” se
face cu respectarea Regulilor privind afisarea Tnsemnului

prevazute in anexa nr. 2 la Ordinul presedintelui Autoritatii
Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 322/2019,
cu modificarile ulterioare.

Art. 4. — Unitatile sanitare cu paturi care la data intrarii in
vigoare a prezentului ordin sunt reinscrise in procesul de
acreditare ca urmare a excluderii sau retragerii din procesul de
acreditare sau care, in urma evaluarii, au fost incadrate in
categoria a Vl-a ,neacreditat” au obligatia respectarii
metodologiei de supraveghere prevazute la art. 2, precum si pe
cea cu privire la informare, in termen de 30 de zile de la intrarea
in vigoare a prezentului ordin, prin afisarea insemnului ,Unitate
aflata in supravegherea Autoritatii Nationale de Management al
Calitatii in Sanatate”.

Art. 5. — Nerespectarea de catre unitatile sanitare cu paturi
a cerintelor solicitate in procesul de supraveghere, in termenele
si Tn modalitatile aprobate prin ordin al presedintelui Autoritatii
Nationale de Management al Calitatii in Sanatate, precum si
nerespectarea prevederilor art. 3 si 4 cu privire la informare
atrag dupa sine excluderea respectivelor unitati sanitare din
procesul de acreditare, situatie in care sumele achitate de
acestea la momentul reinscrierii nu se returneaza.

Art. 6. — Anexele nr. 1 si 2 fac parte integranta din prezentul
ordin.

Art. 7. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al
Roméaniei, Partea I.

Presedintele Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate,
Valentin-Florin Ciocan

Bucuresti, 4 iulie 2023.
Nr. 224.

*) Hotararile Colegiului director al Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 8/2022 si nr. 46/2023 nu au fost publicate in Monitorul

Oficial al Romaniei, Partea I.
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ANEXA Nr. 1

METODOLOGIE
de supraveghere a unitatilor sanitare cu paturi reinscrise in procesul de acreditare

Art. 1. — Prezenta metodologie defineste procesul de
supraveghere a unitatilor sanitare reinscrise in procesul de
acreditare si se completeaza cu prevederile Metodologiei privind
monitorizarea procesului de implementare a sistemului de
management al calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei
pacientului, aprobatd prin Ordinul presedintelui Autoritatii
Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 298/2020.

Art. 2. — Tn sensul prezentei metodologii se defineste
semnificatia urmatoarelor sintagme:

a) reinscrierea unitétilor sanitare in procesul de acreditare
consta in depunerea de catre unitatea sanitara exclusa din ciclul
de acreditare, care s-a retras din procesul de acreditare sau
care a fost incadrata in categoria a Vl-a ,neacreditat’” in urma
evaluarii, a documentatiei care confirma vointa acesteia de a
intra Tntr-un nou proces de acreditare;

b) supravegherea unitéatilor sanitare reprezinta un proces de
monitorizare specifica a unitatilor sanitare reinscrise in procesul
de acreditare, care se realizeaza pe baza unor cerinte specifice
stabilite prin ordin al presedintelui Autoritatii Nationale de
Management al Calitatii in Sanatate, denumitd in continuare
A.N.M.C.S., pentru fiecare unitate sanitara, referitoare la modul
de implementare a masurilor de asigurare a sigurantei
pacientului, adaptate periodic la contextul sanitar,
managementul calitatii in sanatate si implementarea cerintelor
de acreditare.

Art. 3. — Perioada de supraveghere se initiaza la momentul
reinscrierii in procesul de acreditare, dovedita prin noua
adeverinta de inscriere, si se incheie Th momentul constituirii
comisei de evaluare pentru respectiva unitate sanitara.

Art. 4. — Solicitarea de retragere din ciclul in curs a
procesului de acreditare trebuie sa fie insotitd de acordul
autoritatii tutelare, precum si de avizul Ministerului Sanatatii
pentru unitatile sanitare publice cu paturi care nu se afla in
subordinea acestuia, aceasta conditie fiind obligatorie pentru
inscrierea solicitarii pe ordinea de zi a Colegiului director al
AN.M.C.S.

Art. 5. — (1) Pe durata perioadei de supraveghere unitatea
sanitara are obligatia sa raspunda in termenele solicitate tuturor
cerintelor specifice de monitorizare stabilite prin ordin al
presedintelui A.N.M.C.S., referitoare la modul de implementare
a masurilor de asigurare a sigurantei pacientului, adaptate
periodic la contextul sanitar, managementul calitatii in sanatate
si implementarea cerintelor de acreditare.

(2) Pe durata perioadei de supraveghere se pot organiza
oricand vizite de monitorizare ale caror perioada, tematica si
comisie sunt stabilite prin ordin al presedintelui A.N.M.C.S.

Art. 6. — Retragerea, excluderea si reinscrierea unitatii
sanitare se comunica Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,
caselor judetene de asigurari de sanatate si a Municipiului
Bucuresti, dupa caz, precum si autoritatii tutelare a respectivei
unitati.

ANEXA Nr. 2

Obligatia cu privire la informare — insemnul ,,Unitate aflata in supravegherea
Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate”*)

ANMC

unitate aflata in

SUPRAVEGHEREA

Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate

*) Modelul insemnului este reprodus in facsimil.
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MINISTERUL JUSTITIEI

ORDIN
pentru modificarea si completarea Regulamentului
de organizare si functionare a Institutului National
de Expertize Criminalistice, aprobat prin Ordinul
ministrului justitiei nr. 1.901/C/2015

Tn temeiul prevederilor art. 6 alin. (1) din Hotararea Guvernului nr. 368/1998
privind infiintarea Institutului National de Expertize Criminalistice — I.N.E.C., cu
modificarile ulterioare,

tindnd cont de prevederile art. 6 alin. (1) din Ordonanta Guvernului
nr. 27/2002 privind reglementarea activitatii de solutionare a petitiilor, aprobata
cu modificari si completari prin Legea nr. 233/2002, cu modificarile ulterioare,

luénd in considerare dispozitiile art. 404 din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare,

vazand dispozitiile art. 13 din Hotararea Guvernului nr. 652/2009 privind
organizarea si functionarea Ministerului Justitiei, cu modificarile si completarile
ulterioare,

ministrul justitiei emite urmatorul ordin:

Art. . — Regulamentul de organizare si functionare a Institutului National
de Expertize Criminalistice, aprobat prin Ordinul ministrului justitiei
nr. 1.901/C/2015, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 455 din
24 iunie 2015, se modifica si se completeaza dupa cum urmeaza:

1. La articolul 21, alineatul (1) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

LArt. 21. — (1) In cadrul 1.N.E.C., structura central, functioneaza Laboratorul
de expertize criminalistice, Compartimentul tehnica de laborator, Compartimentul
financiar-contabil si resurse umane, Compartimentul secretariat-administrativ si
relatii cu publicul si Arhiva institutului.”

2. La articolul 26, partea introductiva se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

LArt. 26. — Compartimentul financiar-contabil si resurse umane are
urmatoarele atributii:”.

3. La articolul 26, dupa litera n) se introduc patru noi litere, literele n1)—n4),
cu urmatorul cuprins:

,n1) tine evidenta si actualizeaza dosarele profesionale ale angajatilor
I.N.E.C.;

n2) asigura intocmirea si modificarea contractelor individuale de munca;

n3) gestioneaza documentele de evidenta a contractelor de munca;

n4) completeaza, respectiv inregistreaza in Registrul general de evidenta
a salariatilor si transmite registrul Inspectoratului Teritorial de Munca cu elementele,
in ordinea si la termenele prevazute de prevederile legale;”.

4. La articolul 27, partea introductiva se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

LArt. 27. — Compartimentul secretariat-administrativ si relatii cu publicul are
urmatoarele atributii:”.

5. La articolul 27, dupa litera f) se introduce o noua litera, litera f1),
cu urmatorul cuprins:

,f1) primeste, inregistreaza, se ingrijeste de rezolvarea petitiilor;”.

6. La articolul 27, dupa litera h) se introduce o noua litera, litera ht),
cu urmatorul cuprins:

,h1) expediaza raspunsurile catre petitionari;”.

7. La articolul 27, litera k) se abroga.

8. Anexa se modifica si se inlocuieste cu anexa care face parte
integranta din prezentul ordin.

Art. ll. — Prezentul ordin se publica Tn Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

Art. lll. — Institutul National de Expertize Criminalistice va duce la indeplinire
dispozitiile prezentului ordin.

p. Ministrul justitiei,
Mihai Pasca,
secretar de stat

Bucuresti, 3 iulie 2023.

Nr. 1.095/C.
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MINISTERUL MEDIULUI, APELOR SI PADURILOR

ORDIN
pentru aprobarea simbolului care indica apartenenta
la sistemul de garantie-returnare

Luand in considerare Referatul de aprobare al Directiei generale deseuri si
situri contaminate nr. DGDSC/111.525 din 4.07.2023 pentru aprobarea simbolului
care indica apartenenta la sistemul de garantie-returnare,

avand in vedere Propunerea administratorului sistemului de garantie-
returnare S.C. RetuRo Sistem Garantie Returnare — S.A. de aprobare a
simbolurilor nr. 110 din 30.05.2023, Tnregistrata la Ministerul Mediului, Apelor si
Padurilor cu nr. R/15.659 din 31.05.2023, precum si Contractul de cesiune marca
din data de 9.03.2023, incheiat intre RETURO SISTEM GARANTIE RETURNARE —
S.A. si Ministerul Mediului, Apelor si Padurilor,

in temeiul art. 24 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 1.074/2021 privind
stabilirea sistemului de garantie-returnare pentru ambalaje primare nereutilizabile,
republicata, cu modificarile ulterioare, al art. 57 alin. (1), (4) si (5) din Ordonanta
de urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si
completarile ulterioare, precum si al art. 13 alin. (4) din Hotararea Guvernului
nr. 43/2020 privind organizarea si functionarea Ministerului Mediului, Apelor
si Padurilor, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul mediului, apelor si padurilor emite prezentul ordin.

Art. 1. — Se aproba simbolul care indica apartenenta la sistemul de garantie-
returnare prevazut la art. 24 din Hotararea Guvernului nr. 1.074/2021 privind
stabilirea sistemului de garantie-returnare pentru ambalaje primare nereutilizabile,
republicatd, cu modificarile ulterioare, prevazut in anexa care face parte integranta
din prezentul ordin.

Art. 2. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

Ministrul mediului, apelor si padurilor,
Mircea Fechet

Bucuresti, 4 iulie 2023.
Nr. 1.802.

ANEXA

SIMBOLUL
care indica apartenenta la sistemul de garantie-returnare*)

]
=

Ambalaj
cu garantie

Numar de marca 190344

*) Simbolul este reprodus in facsimil.
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ACTE ALE CURTII EUROPENE A DREPTURILOR OMULUI

CURTEA EUROPEANA A DREPTURILOR OMULUI
SECTIAAPATRA

HOTARAREA
din 24 iulie 2018
in Cauza Viase impotriva Romaniei

(Cererea nr. 80.784/13)
Strasbourg
Definitiva
24 octombrie 2018

Hotararea a ramas definitiva in temeiul art. 44 § 2 din Conventie. Aceasta poate suferi modificari de forma.

In Cauza Vlase impotriva Romaniei,

Curtea Europeana a Drepturilor Omului (Sectia a patra), reunita intr-o camera compusa din: Ganna Yudkivska, presedinte,
Vincent A. De Gaetano, Faris Vehabovi¢, lulia Motoc, Carlo Ranzoni, Marko Bo3njak, Péter Paczolay, judecatori, si Marialena
Tsirli, grefier de sectie, dupa ce a deliberat in camera de consiliu, la 3 iulie 2018,

pronunta prezenta hotarére, adoptatéa la aceeasi data:

PROCEDURA

1. La originea cauzei se afla Cererea nr. 80.784/13
indreptata impotriva Romaniei, prin care doua resortisante ale
acestui stat, doamnele Elena Vlase si loana Ortensia Vlase
(,reclamantele”), au sesizat Curtea la 14 decembrie 2013, in
temeiul art. 34 din Conventia pentru apararea drepturilor omului
si a libertatilor fundamentale (,Conventia”).

2. Reclamantele au fost reprezentate de M.T. Simon, avocata
in Brasov. Guvernul roman (,Guvernul”) a fost reprezentat de
agentul guvernamental doamna C. Brumar, din cadrul
Ministerului Afacerilor Externe.

3. Reclamantele pretind ca autoritatile nu au efectuat o
anchetd prompta si efectivd in legatura cu decesul sotului,
respectiv tatalui acestora, N.V., intr-un spital public. Acestea
invocau Tn special art. 2, art. 6 si art. 13 din Conventie.

4. La 18 noiembrie 2014, cererea a fost comunicata
Guvernului in temeiul art. 2 din Conventie.

IN FAPT

I. Circumstantele cauzei

5. Reclamantele s-au nascut in anul 1952 si, respectiv, 1974
si locuiesc la Brasov. La 13 ianuarie 2012, N.V. a decedat la
Spitalul Militar Brasov (,spitalul militar”).

A. Tratarea lui N.V. la Spitalul Militar Brasov

6. La 7 decembrie 2011, N.V. a fost internat in spitalul militar
unde i s-a efectuat o evaluare a starii de sanatate. In timpul unei
endoscopii digestive a fost diagnosticat cu ulcer gastric si
duodenal cauzat de o infectie cu bacteria Helicobacter pylori.

7. Cu aceasta ocazie, N.V. a fost consultat de C.B., medic
specialist care i-a recomandat o interventie chirurgicala. Interventia
a avut loc la 12 decembrie 2011 si a fost facutd de o echipa
medicala alcatuita din medicul C.B. si medicul anestezist R.A.

8. In urma unor complicatii postoperatorii, alte doua
interventii chirurgicale au avut loc la 16 si la 21 decembrie 2011.
Acestea au fost facute de aceeasi echipa medicald. Din
elementele aflate la dosar reiese ca interventia din 21 decembrie
2011 era menita sa trateze o pancreatita. La 3 ianuarie 2012
a fost facuta o a patra interventie chirurgicala, de jejunostomie?.

9. La 6 ianuarie 2012, in urma unei analize bacteriologice,
medicul R.G. a identificat la N.V. bacteria Klebsiella
pneumoniae, sensibila la un tratament antibiotic pe baza de
colistina.

1 Instalarea sondei de alimentare.

10. La 9 ianuarie 2012, starea lui N.V. s-a deteriorat din
cauza unei hemoragii. Doua zile mai tarziu, persoana in cauza
a fost intubata. La scurt timp, a fost diagnosticat cu icter mecanic
si angiocolita. La 12 ianuarie 2012, o noua analiza
bacteriologica a confirmat prezenta bacteriei Klebsiella
pneumoniae. La 13 ianuarie 2012, N.V. a decedat.

11. Tn cadrul controlului care viza prevenirea infectiilor
nosocomiale, o societate privata I-a insarcinat pe medicul
epidemiolog L.D.H. sa efectueze controale saptaméanale la
Spitalul Militar Brasov. Dupé controalele din decembrie 2011 si
din ianuarie 2012 au fost intocmite doua procese-verbale de
catre medicul L.D.H., respectiv la 5 ianuarie si 3 februarie 2012.
Aceste procese-verbale au fost aduse la cunostinta
comandantului spitalului. Partile relevante in speta din acestea
se citesc astfel:

Proces-verbal privind activitatea de supraveghere si
control al infectiilor nosocomiale efectuata in decembrie
201

.l---] De semnalat faptul ca in camera de sterilizare din blocul
operator al sectiei chirurgie este dezordine, pe cuier atarna
haide de strada, iar pe masa mereu se depoziteaza mancare si
cesti de cafea, toate crednd risc de contaminare a
instrumentarului si a incaperilor adiacente. [...]

In cursul lunii decembrie nu a fost raportat niciun caz de
infectie nosocomiala.”

Proces-verbal privind activitatea de supraveghere si
control al infectiilor nosocomiale efectuata in ianuarie 2012

.L-..] Starea de curatenie este buna, dar nu se mai respecta
graficul de efectuare a curateniei generale, astfel ca dupa
mobilierul greu de manevrat este depus praf si alte impuritati.

[...] nu se mai respectéa graficul de dezinfectie a incaperilor,
foarte necesara in sectiile chirurgicale si ATI. [...]

In aceasta luna nu au fost recoltate probe de aeromicroflora
si de salubritate deoarece laboratorul nu a dispus de mediile de
cultura necesare identificarii de germeni. [...]

In general sunt respectate prevederile ordinului privind
manipularea si gestionarea deseurilor, insa uneori in recipienti
nu se gasesc exclusiv deseurile pentru care sunt destinati, in
cei pentru deseuri menajere gasindu-se si deseuri cu pericol
biologic, astfel ca «garda de mediu» ar putea sanctiona spitalul.

In cursul acestei luni nu a fost raportat niciun caz de infectie
nosocomiala.”
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B. Procedura penala referitoare la decesul lui N.V.

1. Procedura penald in urma depunerii plangerii de catre
reclamante

12. La 13 ianuarie 2012, reclamantele au sesizat Parchetul
de pe langa Judecétoria Brasov cu o plangere pentru ucidere
din culpa vizand directia spitalului militar si medicii C.B. si R.A.
In fata parchetului, reclamantele au denuntat o eroare medicala
si au solicitat o anchetéa pentru a stabili eventuala raspundere a
medicilor implicati in tratamentul lui N.V.

13. In ziua depunerii plangerii de catre reclamante a inceput
o cercetare la dispozitia procurorilor de pe langa tribunalul de
prima instanta din Brasov.

14. In aceeasi zi, parchetul a solicitat efectuarea unei autopsii
pentru stabilirea cauzei decesului si eventualei legaturi de
cauzalitate intre interventiile chirurgicale din decembrie 2011 si
ianuarie 2012 si decesul lui N.V. A doua zi, o cercetare la fata
locului a fost efectuata de organele de politie.

15. La 16 ianuarie 2012, reclamantelor li s-a refuzat accesul
la documentele medicale si participarea la autopsia de cétre un
expert ales.

16. La 6 martie 2012, un raport de autopsie a fost intocmit de
medicii legisti ai Spitalului Judetean Brasov. O copie a acestui
raport a fost comunicata reclamantelor la 3 aprilie 2012.
Concluziile raportului se citesc dupa cum urmeaza, in partile
relevante in speta:

»L-..] [decesul] s-a datorat insuficientei pluriorganice acute,
in evolutia unui soc septic ca urmare a unui ulcer duodenal
cronic penetrant in pancreas operat si complicat cu pancreatita
acuta necrotico-hemoragica abcedata.

Complicatiile postoperatorii [...] au avut o evolutie progresiv
agravanta si nu au regresat Tn urma interventiilor chirurgicale
ulterioare repetate, precum si a tratamentului complex de terapie
intensiva.

Intre diagnosticul de ulcer duodenal cronic penetrant Tn
pancreas si deces exista legatura de cauzalitate indirecta (prin
complicatiile postoperatorii aparute),

[...] singura posibilitate terapeuticad curativa este cura
chirurgicala — stenoza pilorica constatata endoscopic intrucat
reprezintd un obstacol mecanic in evacuarea gastrica si a carui
corectie este exclusiv chirurgicala.”

17. La 29 mai 2012, Parchetul de pe langa Judecatoria
Brasov a cerut Institutului National de Medicina Legala ,Mina
Minovici” (,IML”) sa efectueze o expertiza pentru a stabili cauza
decesului si eventuala legatura de cauzalitate intre interventiile
chirurgicale si deces, precum si daca au fost respectate
protocoalele medicale in interventiile chirurgicale, daca
interventia care a avut loc la 12 decembrie 2011 era oportuna,
daca a existat o eroare de diagnostic, daca ar fi fost posibila
prevenirea complicatiilor postoperatorii si daca tratamentul
acestor complicatii a fost eficient.

18. La 26 martie 2013, IML a intocmit raportul de expertiza
medico-legala solicitat de parchet. Raportul a fost validat in
aceeasi zi de o comisie de control a INML si, la 16 octombrie
2013, de comisia medico-legald superioara. Concluziile
raportului medico-legal se citesc dupa cum urmeaza in partile
relevante in speta:

.[---] 2) Interventiile chirurgicale efectuate incepand cu cea
din 12.12.2011 care a avut un scop curativ, cat si cele ulterioare
care au avut drept scop tratarea chirurgicala [a] complicatiilor
grave aparute au fost absolut necesare, in lipsa lor boala ar fi
condus sigur la deces, posibil intr-un interval mai scurt.

[...]1 4) Interventia chirurgicala din 12.12.2011 in urma
diagnosticului stabilit de ulcer duodenal cronic stenozant
(stenoza pilorica) si penetrant in pancreas era singurul tratament
indicat si necesar. «Tratamentul alternativ, eventual
medicamentos» era depasit, avdnd in vedere semnele
complicatiilor prezente inca de la internare — stenoza pilorica

stransa cu dilatatie gastrica, varsaturi si reflux gastric, scadere
ponderald acceleratd — ceea ce aratd o perturbare grava a
functiei digestive.

[...]1 6) Asa cum am aratat la punctul 4), interventia
chirurgicala initiala din 12.12.2011 era absolut necesara avand
in vedere diagnosticul stabilit si corect efectuata avand in vedere
descrierea din protocolul operator.

7) Complicatia aparuta postoperator si anume «pancreatita
acutd necroticohemoragica» este o complicatie care apare
datorita factorilor generali si locali (ischemie fin teritoriul
splanhnic, leziuni penetrante preexistente preoperator) asa cum
probabil s-a intdmplat si in cazul de fatd si nu manevrelor
chirurgicale.

8) Tratamentul aplicat complicatiei survenite a constat in
tratament chirurgical si in tratament complex de terapie intensiva —
fiecare n parte fiind indicat si corect aplicat.”

19. La 26 aprilie 2013, expertul desemnat de reclamante,
medicul legist D.G., a intocmit raportul sau de expertiza in
scopul depistarii cauzelor decesului lui N.V. Concluziile
raportului se citesc dupa cum urmeaza, in partile relevante in
speta:

»1. Moartea numitului Vlase Nicolae a fost violenta. Ea s-a
datorat unei peritonite acute traumatice produse intraoperator
prin manevre chirurgicale neadecvate, in timpul unei interventii
chirurgicale pentru ulcer duodenal cu stenoza pilorica, la data
de 12.12.2011. Ulterior, in evolutie au aparut necrozé si abces
de pancreas, fistula anastomotica, angiocolita, soc septic.

2. Intrucat etiologia pancreatitei acute este traumatica
intraoperator prin manevre chirurgicale brutale asupra
pancreasului, intre prima interventie chirurgicala din 12.12.2011
si deces exista legatura de cauzalitate directa, neconditionata.

3. Declansarea pancreatitei acute [...] constituie o greseala
chirurgicala.

4. La data internarii — 7.12.2011 — sus-numitul prezenta cu
certitudine ulcer duodenal cronic stenozat, care ar fi beneficiat
si de tratament medicamentos, mai ales cand actual exista o
pleiada de substante medicamentoase antiulceroase, iar sub
administrarea acestora ar fi putut fi temporizata interventia
chirurgical&, mai ales in situatia cand diagnosticul la internare nu
a fost complet.”

2. Plangerea privind denuntarea duratei excesive a cercetarii
penale

20. La 25 august 2014, reclamantele au denuntat in fata
procurorului-sef al Parchetului de pe l1anga Tribunalul Brasov
lentoarea procedurii, precum si lipsa unui raspuns la cererile lor
de ordin procedural. Cu titlu de exemplu, reclamantele au
mentionat cererea care urmarea o noud validare a raportului de
expertiza medico-legala al IML intrucat, conform acestora,
existau n continuare banuieli privind impartialitatea unui medic
legist care a intocmit raportul de expertiza la IML.

21. Prin Ordonanta din 17 septembrie 2014, procurorul-sef al
Parchetului de pe langa Tribunalul Brasov a admis cererea
formulata de reclamante si a confirmat ca durata anchetei penale
a fost excesiva. A constatat ca nicio investigatie nu a fost efectuata
dupa octombrie 2013 si a dispus ca procurorul insarcinat cu
dosarul sa finalizeze ancheta pana la 20 octombrie 2014.

3. Actiunea penald in urma deschiderii urmdririi penale sub
acuzatia de ucidere din culpa

22. La 22 septembrie 2014, Parchetul de pe langa Tribunalul
Brasov a inceput urmarirea penala in rem sub acuzatia de
ucidere din culpa.

23. Intre 8 octombrie 2014 si 2 martie 2015, parchetul a
audiat sase martori, inclusiv medicul legist care efectuase
autopsia. Acesta a emis atunci argumentul potrivit caruia N.V.
contractase o infectie nosocomiala.

24. La 9 octombrie si 4 noiembrie 2014, parchetul a solicitat
spitalului militar informatii suplimentare si documente referitoare
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la masurile de prevenire si control al infectiilor nosocomiale,
dupa ce a luat cunostinta de rezultatele analizelor bacteriologice
efectuate la 6 si 12 ianuarie 2012.

25. La 13 noiembrie 2014, parchetul a solicitat ca IML sa
efectueze un supliment de expertiza pentru identificarea
cauzelor septicemiei lui N.V., tratamentul acordat acestei
afectiuni, precum si legéturile de cauzalitate dintre septicemie
si deces. Cu aceasta ocazie, doua din cele 11 intrebari adresate
de reclamante au fost comunicate la IML.

26. La 19 noiembrie 2014, parchetul a respins o contestatie
formulata de reclamante care au solicitat adaugarea de intrebari
suplimentare pentru noua expertiza de efectuat de catre IML.

27. La 5 decembrie 2014, medicul epidemiolog L.D.H. a fost
audiat. A facut referire, intre altele, la cele doua procese-verbale
intocmite la 5 ianuarie si 3 februarie 2012 n timpul controalelor
efectuate la Spitalul Militar Brasov (supra, pct. 11).

28. La 8 ianuarie 2015, prima reclamanta a fost audiata de
parchet si s-a constituit parte civila.

29. Intre 13 ianuarie si 2 martie 2015, un angajat al
laboratorului spitalului si medicii C.B. si G.B. au fost audiati.

30. La 18 martie 2015, IML a intocmit suplimentul de
expertiza solicitat de parchet. Concluziile expertizei se citesc
dupa cum urmeaza in partile relevante in speta:

.l---] 1. Septicemia are la origine un germen bacterian cu
evolutie locala, care, ulterior, se generalizeaza, asa cum este
cazul in speta pentru Klebsiella pneumoniae. In buletinul de
analizd microbiologicd a lichidului pancreatic recoltat la
6 ianuarie 2012 si prelucrat (cu antibiograma) la 11 ianuarie
2012 la Spitalul Militar de Urgenta Brasov, se mentioneaza ca
germenul identificat astfel, Klebsiella pneumoniae, este sensibil
la colistina.

2. Klebsiella pneumoniae este o enterobacterie [...] care se
afla de obicei in tractul digestiv (gura, stomac, intestine) care
este un mediu septic. In timpul operatiilor abdominale, care
implica deschiderea segmentului tractului digestiv, are loc
contaminarea locala sau la distanta (prin fluxul sanguin)
inevitabila a mediului intern steril cu germeni din intestin
(asa-numita «perioada operatorie septica»).

3. Colistina — antibiotic cu actiune bactericida asupra
bacteriilor gram-negative de tip Klebsiella pneumoniae [...] este
eficienta si recomandata in tratamentul infectiilor cu Klebsiella
pneumoniae, indiferent de situatia tesutului local [...].

5. Organismul uman are o varietate si variabilitate
impresionante de reactii de aparare fata de leziuni, variabilitate
care este influentatd de o multitudine de factori endogeni si
exogeni [si care este dificil], daca nu chiar imposibil de anticipat,
motiv pentru care nu suntem in masura sa apreciem ce s-ar fi
intdmplat, nici in ce mod s-ar fi petrecut evolutia fizica daca nu
aparea septicemia.

6. [...] Nu se poate exclude cu totul influenta, asupra
pancreasului, a reactiei inflamatorii de proximitate a ulcerului
duodenal cronic, preexistent, cu atat mai mult fiind vorba de un
tip de ulcer penetrant in pancreas [...].

10. [...] In cazul de fata, pancreatita necroticohemoragica
poate fi determinata de absenta drendrii canalelor pancreatice
in urma unei reactii inflamatorii de proximitate, generate de
ulcerul duodenal cronic; reactia inflamatorie cu edem nespecific
a dus la o oprire a enzimelor in acinii glandulari, la necroza lor
si la producerea pancreatitei necroticohemoragice cu
consecintele secundare respective.”

31. La 20 aprilie 2015, medicul legist D.G. a intocmit o noua
expertizd medicald, in care formula observatii la intrebarile
propuse de parchet catre IML. Concluziile expertizei se citesc
dupa cum urmeaza in partile relevante in speta:

»[---] In consecinta, germenul Klebsiella pneumoniae ar fi
putut exista in tubul digestiv al pacientului, ca germen saprofit,
patogen dupa interventia chirurgicala din 16 decembrie 2011 [....].
Este vorba de un germen multirezistent, contractat la interventia

chirurgicala neoportuna din 16 decembrie 2011, fie din cauza
instrumentelor, fie din cauza tuburilor de drenaj, fiind astfel
o infectie nosocomiala [...].

Nu exista elemente care sa confirme diagnosticul preoperator
de pancreatitd acutd necroticohemoragica. Examinarea CT nu
a fost efectuata pentru a confirma existenta unui abces subfrenic
si a unei pancreatite [...].

Pancreatita [...] prin manevre chirurgicale neadecvate s-a
suprainfectat in urma interventiei chirurgicale din 16 decembrie
2011, generand complicatii locale si generale, culminand cu
socul toxicoseptic care a dus la deces [...].

Conform examenului clinic de laborator si imagistic de la
momentul internarii pacientului, acesta nu prezenta niciun
simptom specific de pancreatita acuta necroticohemoragica [...].
Pacientul prezenta numai simptomele si caracteristicile biologice
si imagistice specifice ulcerului — stenoza pilorica. In concluzie,
la momentul interventiei chirurgicale din 12 decembrie 2012,
pacientul nu suferea de pancreatita cronica necroticohnemoragica,
aceasta afectiune fiind postoperatorie [...].”

32. La 3 iunie 2015, Parchetul de pe langa Tribunalul Brasov
a dispus clasarea dosarului, deoarece procurorii nu au identificat
nicio fapta penald imputabild medicilor curanti ai lui N.V.
La 19 iunie 2015, reclamantele au contestat aceasta ordonanta.

33. Prin Ordonanta din 4 august 2015, procurorul-sef al
Parchetului de pe langa Judecatoria Brasov a respins
contestatia formulatd de reclamante. Acestea au formulat o
contestatie Tn fata Tribunalului Brasov impotriva acestei
ordonante. La 13 noiembrie 2015, aceasta contestatie a fost
trimisa Parchetului de pe langa Curtea de Apel Brasov.

34. La 2 decembrie 2015, Parchetul de pe langa Curtea de
Apel Brasov a admis contestatia formulata de reclamante si a
dispus redeschiderea anchetei de catre Judecatoria Brasov. Prin
aceeasi ordonantad a decis ca Parchetul Militar de pe langa
Tribunalul Cluj era competent ratione materiae. Pentru a ajunge
la aceasta concluzie, a considerat in primul rand ca
reprezentantul partii responsabile civilmente, si anume
comandantul spitalului militar, era militar si astfel doar un parchet
militar avea competenta pentru a se pronunta cu privire la
cauza. Parchetul a constatat apoi ca existau indicii ca N.V.
contractase o infectie nosocomiala in mediul spitalicesc. In fine,
critica faptul ca organele de urmarire penald nu au obtinut
marturia medicului radiolog care |-a examinat pe N.V. cu o zi
inainte de interventia chirurgicala din 16 decembrie 2011.

35. La 5 ianuarie 2016, un judecator de camera preliminara de
la Judecatoria Brasov a confirmat redeschiderea urmaririi penale.
La scurta vreme dupa aceea, medicii vizati de plangerea penala
a reclamantelor au fost audiati de procurorii parchetului militar.

36. La 15 aprilie 2016, parchetul a audiat-o pe prima
reclamanta, care a precizat ca plangerea sa penala viza si
infectia nosocomiala. Cu aceasta ocazie, si-a extins plangerea
penala impotriva medicului G.B.

4. Inchiderea cauzei referitoare la directia Spitalului Militar
Brasov

37. Prin Ordonanta din 27 aprilie 2016, Parchetul Militar de
pe langa Tribunalul Cluj a dispus clasarea cauzei referitoare la
directia spitalului militar si disjungerea acestei proceduri de cea
cu privire la C.B. si R.A., care trebuie sa fie transferata
Parchetului de pe langa Judecatoria Brasov. Parchetul a dispus,
de asemenea, inceperea urmaririi penale pentru savarsirea
infractiunii de abuz in serviciu impotriva medicului G.B. de catre
Parchetul de pe langa Judecatoria Brasov. Reclamantele au
contestat rezolutia respectiva.

38. La 2 iunie 2016, prim-procurorul parchetului militar a
confirmat ordonanta de clasare. Reclamantele au introdus
recurs Tn fata Tribunalului Brasov impotriva acestei ordonante.

39. La 29 iulie 2016, Tribunalul Brasov a trimis cauza in fata
Tribunalului Militar Cluj, care, la randul sau, a trimis cauza in
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fata Tribunalului Brasov. Conflictul negativ de competenta a fost
solutionat la 29 septembrie 2016 de Inalta Curte de Casatie si
Justitie, care a decis ca Tribunalul Militar Cluj era competent
ratione materiae.

40. La 15 februarie 2017, un judecator de camera preliminara
al Tribunalului Militar Cluj a admis contestatia reclamantelor, a
anulat Ordonanta din 27 aprilie 2016 si a trimis cauza in fata
Parchetului de pe langa Tribunalul Militar Cluj pentru a continua
urmarirea penald. Au fost retinute suspiciuni cu privire la
partinire in legatura cu un medic legist care a intocmit raportul
de expertiza medico-legala la IML (supra, pct. 20). Judecatorul
de instructie a criticat, de asemenea, faptul ca procurorii nu au
analizat concluziile expertului D.G., desemnat de reclamante,
nici marturia unui specialist in epidemiologie si c& nu au stabilit,
dincolo de orice indoiald rezonabild, daca infectia lui N.V.
aparuse in timpul spitalizarii sale. Judecatorul a constatat
necesitatea de a efectua o noua expertiza medico-legals,
audierea tuturor martorilor si a medicilor respectivi si, la nevoie,
confruntarea reclamantelor cu acestia.

41. La 18 mai 2017, Parchetul de pe langa Tribunalul Militar
Cluj a dispus neinceperea urmaririi penale pentru ucidere din
culpa vizand directia Spitalului Militar Brasov. Conform
procurorilor parchetului militar, nu exista nicio proba care sa
confirme ca N.V. contractase o infectie din cauza lipsei de igiena
la Spitalul Militar Brasov. Potrivit acelorasi procurori, era vorba
de un caz izolat, deoarece nicio altd infectie de acest fel nu a
fost identificata Thainte sau dupa decesul lui N.V., motiv pentru
care infectia In speta nu fusese declarata ca fiind nosocomiala.
Cu privire la incompatibilitatea denuntatd de reclamante,
procurorii au considerat ca banuielile privind partinirea cu privire
la unul dintre medicii legisti de la IML exprimate anterior nu se
confirmau si cd nu a mai ramas niciun alt motiv de
incompatibilitate.

42. Prin Ordonanta din 13 iulie 2017, procurorul-sef al
Parchetului de pe langa Tribunalul Militar Cluj a respins
contestatia formulata de reclamante cu motivarea ca mijloacele
de proba obtinute justificau clasarea dosarului deschis impotriva
directiei spitalului militar. Cu privire la urmarirea penala impotriva
celorlalti medici, a apreciat ca disjungerea cauzelor era
justificata de lipsa oricarui raport intre actiunile medicilor militari,
in special directorii spitalului militar, si cele ale medicilor civili
C.B.,R.A.siG.B.

5. Procedura penala care ii viza pe medicii curanti ai lui N.V.

43. Prin Ordonanta din 22 mai 2017, Parchetul de pe langa
Tribunalul Militar Cluj a trimis cauza privind urmarirea penala
sub acuzatia de ucidere din culpa, care ii viza pe medicii C.B.,
R.A. si G.B., si sub acuzatia de abuz in serviciu, care il viza pe
medicul G.B., la Parchetul de pe langa Judecatoria Brasov.
Procedura este pendinte.

Il. Dreptul si practica interne relevante

44, Dispozitiile interne relevante cu privire la rapoartele de
expertizd medico-legald, precum si raspunderea civila a
personalului medical sunt descrise in Cauza Eugenia Lazar
impotriva Roméniei (nr. 32.146/05, pct. 41—46 si 52—54,
16 februarie 2010). Dispozitiile interne cu privire la uciderea din
culpa, precum si la posibilitatea de a declansa proceduri civile
odata cu procedurile penale sau separat, in vigoare in momentul
faptelor, sunt descrise in Cauza lonitd impotriva Romaniei,
nr. 81.270/12, pct. 57, 10 ianuarie 2017.

45. Guvernul prezinta exemple de decizii pronuntate de
diferite instante interne care solutioneaza actiuni in raspundere
civila delictuala pentru malpraxis medical, initiate de pacienti sau
de familiile acestora impotriva medicilor sau a unitatilor sanitare.
De asemenea, Guvernul prezinta exemple de decizii interne
pronuntate de diferite instante de contencios administrativ in
litigii disciplinare care privesc diferiti medici.

lll. Documentele internationale relevante

46. Documentele relevante ale Natiunilor Unite (Pactul
international privind drepturile economice, sociale si culturale,
precum si textele relevante ale Organizatiei Mondiale a
Sanatatii), ale Consiliului Europei [Carta sociala europeana,
Conventia de la Oviedo privind drepturile omului si biomedicina,
precum si Recomandarea Rec(84)20 privind preventia infectiilor
din spitale] si ale Curtii Interamericane a Drepturilor Omului
(dispozitiile relevante din Conventia americana privind drepturile
omului si jurisprudenta ih materie) sunt rezumate in Cauza
Lopes de Sousa Fernandes impotriva Portugaliei [(MC),
nr. 56.080/13, pct. 110—118, CEDO 2017].

47. Documentele relevante ale Uniunii Europene (dispozitiile
relevante din Carta drepturilor fundamentale a Uniunii Europene
si Recomandarea Consiliului privind siguranta pacientilor,
inclusiv prevenirea si controlul infectiilor asociate asistentei
medicale) sunt descrise, de asemenea, in Cauza Lopes de
Sousa Fernandes citata anterior (pct. 119—121).

IN DREPT

I. Cu privire la pretinsa incélcare a art. 2 din Conventie

48. Reclamantele denunta lipsa unei anchete efective in
urma plangerii lor penale privind decesul lui N.V. In acest sens,
ele invoca art. 2, 6 si 13 din Conventie.

49. Curtea considera ca este necesar sa se examineze
capetele de cerere ale reclamantelor numai din perspectiva
art. 2 din Conventie (lonitd impotriva Romaniei, nr. 81.270/12,
pct. 59, 10 ianuarie 2017).

Partile relevante in speta ale acestei dispozitii sunt redactate
dupa cum urmeaza:

,1. Dreptul la viatd al oricarei persoane este protejat prin
lege. [...]

A. Cu privire la admisibilitate

50. Guvernul invoca neepuizarea cailor de atac interne.
Pretinde ca reclamantele nu au folosit decat o plangere penala
cu constituire ca parte civila, desi erau disponibile alte cai de
atac. In aceasta privinta citeaza plangerea disciplinara si face
trimitere la un raport de activitate al Comisiei superioare de
disciplina a Colegiului Medicilor din Romania care continea
multe alte exemple de sanctiuni pronuntate impotriva anumitor
medici. O alta cale de epuizat in speta ar fi, potrivit Guvernului,
actiunea n raspundere civild delictuala indreptatd impotriva
medicilor sau a institutiilor eventual responsabile de decesul lui
N.V. (supra, pct. 45).

51. Reclamantele reamintesc ca s-au constituit parti civile in
cadrul procesului penal si au ales calea penald deoarece
aceasta era cea mai eficienta pentru a ancheta decesul lui N.V.
In opinia lor, solutionarea unei actiuni civile separate ar fi putut
fi amanata pana la finalizarea procedurii penale, conform
art. 413 alin. (1) din noul Cod de procedura civila, si, in orice
caz, era vorba despre o faptd de natura penala, si nu de un act
ilicit. Ele exprima mari indoieli cu privire la caracterul efectiv al
caii disciplinare evocate de Guvern.

52. Curtea evidentiaza ca argumentele prezentate de
Guvern in sprijinul exceptiei sale sunt stréns legate de esenta
capatului de cerere intemeiat pe art. 2 din Conventie. Aceasta
decide, prin urmare, sa uneasca aceasta obiectie cu fondul.

53. Constatand ca cererea nu este in mod vadit nefondata in
sensul art. 35 § 3 lit. a) din Conventie si ca nu prezinta niciun alt
motiv de inadmisibilitate, Curtea o declara admisibila.

B. Cu privire la fond

1. Argumentele partilor

54. Reclamantele considerd ca ancheta efectuatd de
autoritati pentru a elucida cauzele decesului lui N.V. nu a fost
efectiva.

55. Guvernul sustine ca ancheta desfasurata de autoritati in
spetd a fost prompta si efectiva. Guvernul face trimitere in
aceasta privinta la efectuarea autopsiei, la cercetarea locului
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faptei, precum si la cererea de comunicare a documentelor
medicale. A indicat ca au fost dispuse mai multe expertize pentru
a elucida cauzele decesului lui N.V. si a adaugat ca in ancheta
au fost implicate si reclamantele, pe motiv ca diverse documente
le-au fost comunlcate ca li s-au pus intrebari si ca au luat parte
la expertizele medico-legale. In opinia sa, IML o institutie care
face de altfel fatd unui foarte mare volum de munca, a colaborat
cu organele de ancheta si a acceptat sa raspunda la intrebari
suplimentare (a se vedea, a contrario, Eugenia Lazar impotriva
Romaniei, nr. 32.145/05, pct. 76—80, 16 februarie 2010, si
Baldovin impotriva Romaniei, nr. 11.385/05, pct. 23—26, 7 iunie
2011). Cu privire la durata procedurii, Guvernul face trimitere la
alte cauze similare in care proceduri penale care au durat intre
patru si sapte ani au fost considerate conforme cu cerintele
celeritatii impuse de art. 2 din Conventie [Desjardins impotriva
Frantei (dec.), nr. 50.533/07, 15 iunie 2010, Stihi-Boos impotriva
Roméniei (dec.), nr. 7.823/06, pct. 57, 11 octombrie 2011,
Motocu impotriva Romaniei (dec.), nr. 49.794/10, pct. 38,
13 ianuarie 2015, si Istratoiu impotriva Roméaniei (dec.),
nr. 56.556/10, pct. 77, 27 ianuarie 2015]. Guvernul adauga ca
autoritatile interne au luat masuri de accelerare a procedurii
atunci cand in speta au fost observate perioade de inactivitate.

2. Motivarea Curtii

a) Principii generale

56. Principiile generale dezvoltate de Curte in materie de
obligatii procedurale in temeiul art. 2 din Conventie in domeniul
sanatatii, in special in cazul decesului unei persoane aflate in
raspunderea personalului medical, fie acesta din sectorul public,
fie din sectorul privat, au fost recent rezumate in Cauza Lopes
de Sousa Fernandes impotriva Portugaliei [(MC), nr. 56.080/13,
pct. 214—221, CEDO 2017] si sunt formulate dupa cum
urmeaza, in partile lor relevante in speta:

»214. Curtea a interpretat obligatia procedurala in temeiul art. 2
in domeniul sanatatii in sensul ca impune statelor instituirea unui
sistem judiciar eficient si independent susceptibil [...] a stabili
cauza decesului si a obliga eventualii responsabili sa raspunda
pentru faptele lor [a se vedea, intre altele, Silih impotriva
Sloveniei (MC), nr. 71.463/01, pct. 192, 9 aprilie 2009, si cauzele
citate In aceastal.

215. Daca, Tn anumite cazuri exceptionale Tn care greseala
care poate fi atribuita prestatorilor de servicii de sanatate a mers
dincolo de o simpla eroare sau neglijenta medicala, Curtea a
considerat c&, pentru a respecta obligatia procedurala, trebuie
sa existe un mecanism de represiune penala (a se vedea, de
exemplu, Mehmet Sentiirk si Bekir Senttirk, pct. 104—105, si
Asiye Geng, pct. 73, ambele citate anterior), in toate celelalte
cauze in care atingerea adusa dreptului la viatd sau la
integritatea persoanei nu a fost produsa intentionat, Curtea a
hotarat ca obligatia procedurala [...] nu impunea neaparat un
mecanism de naturd penala (supra, pct. 137, a se vedea si
Cevriodlu impotriva Turciei, nr. 69.546/12, pct. 54, 4 octombrie
2016).

216. Curtea reaminteste ca alegerea masurilor destinate sa
asigure respectarea obligatiilor pozitive care decurg din art. 2
din Conventie tine, in principiu, de marja de apreciere a statelor
contractante. [...] trebuie ca mecanismele de protectie prevazute
in dreptul intern s& existe nu numai in teorie, ci ca ele sa si
functioneze efectiv in practica (a se vedea, de exemplu,
Byrzykowski, citata anterior, pct. 105, si Spyra si Kranczkowski
impotriva Poloniei, nr. 19.764/07, pct. 88, 25 septembrie 2012).

217. In acest context, este implicit faptul ca sistemul pus in
aplicare la nivel national pentru a stabili cauza decesului
persoanelor aflate Tn raspunderea personalului medical trebuie
sa fie independent [...]. Aceasta cerinta este deosebit de
importantd atunci cadnd e vorba de expertize medicale
[Karpisiewicz impotriva Poloniei (dec.), nr. 14.730/09,
11 decembrie 2012], intrucéat este foarte probabil ca rapoartele
medicilor experti sa aiba o pondere decisiva in aprecierea de

catre instanta a problemelor extrem de complexe de neglijenta
medicald, ceea ce le confera un rol deosebit de important Tn
procedura (Bajic, citata anterior, pct. 95).

218. La fel, obligatia proceduralé impusa de art. 2 cu privire
la acordarea de ingrijiri impune mai ales ca procedura sa se
incheie ntr-un termen rezonabil (Silih, citatd anterior, pct. 196).
In aceasta privinta, Curtea a subliniat ca, dincolo de chestiunea
respectarii drepturilor care decurg din art. 2 intr-o cauza anume,
consideratii mai generale cer si 0 examinare prompta a cauzelor
referitoare la o pretinsa neglijentd medicala survenita in mediul
spitalicesc. Cunoasterea faptelor si a erorilor eventual comise
in privinta acordarii de ingrijiri medicale este esentiala pentru a
permite institutilor Tn cauzad si personalului medical sa
remedieze potentialele deficiente si sa previna erori similare.
Astfel, examinarea promptd a unor astfel de cauze este
importanta pentru siguranta beneficiarilor de servicii de sanatate
(Oyal, citata anterior, pct. 76).

219. Din acest motiv Curtea a hotarat [...] ca ritmul lent al
procedurii este un indiciu solid pentru existenta unei deficiente
care constituie o incélcare de catre statul parat a obligatiilor
pozitive in temeiul Conventiei, cu exceptia cazului in care statul
a oferit justificari foarte convingatoare si plauzibile pentru acest
ritm lent al procedurii (a se vedea, de exemplu, Bilbija si BlaZzevic¢
impotriva Croatiei, nr. 62.870/13, pct. 107, 12 ianuarie 2016).

220. [...] in cauzele de neglijenta medicald, in care moartea
a fost cauzata fara intentie, atunci cand rudele defunctului
declanseaza o procedura poate intra Tn joc obligatia procedurala
a statului (Sll/h citata anterior, pct. 156).

221. In sfarsit, Curtea subliniazd ca aceasta obl|gat|e
procedurala este o obligatie care nu priveste rezultatul, ci
mijloacele (ibidem, pct. 193) [...]".

b) Aplicarea acestor principii in speta

57. Curtea retine ca, in cadrul evaluarii de rutind a stérii de
sanatate la Spitalul Militar Brasov, N.V. a fost diagnosticat cu
ulcer gastric si a fost internat si supus mai multor interventii
chirurgicale Tnainte de a deceda (supra, pct. 6—10). Considera
ca aceasta situatie a facut ca reclamantele sa banuiasca in mod
legitim ca o negluenta medicala era principala cauza a decesului
rudei lor. In aceste conditii, considera c& statul trebuia sa verifice
ca obligatia procedurala care decurge din art. 2 din Conventie
era respectata in speta (supra, pct. 56).

58. Curtea poate conveni cu Guvernul ca, in caz de neglijenta
medicald, ordinea juridicad romana prevede diferite cai de atac
care, in teorie, indeplinesc cerintele procedurale care decurg din
art. 2 din Conventie. Astfel, in afara posibilitatii de a obtine
deschiderea unei proceduri penale, exista pentru persoanele in
cauza aceea de a sesiza instantele cu o actiune in raspundere
civila delictuala sau de a formula o actiune disciplinara impotriva
medicilor si/sau a spitalelor (supra, pct 45).

59.1n speta in baza informatiilor oferite de catre parti, Curtea
subliniaza ca reclamantele au folosit o cale de atac interna de
natura penala pentru a se plange de neindeplinirea obligatiilor
de catre medicii care aveau sarcina de a o ingriji pe ruda lor
(supra, pct. 12) si ca prima reclamanta a exercitat in acelasi timp
actiunea civila prin constituirea ca parte civila in procesul penal
(supra, pct. 28).

60. Curtea va examina, prin urmare, daca respectiva cale de
atac exercitatd de reclamante corespunde cerintelor de
promptitudine, eficienta si diligenta rezonabila care rezulta din
latura procedurala a art. 2 din Conventie (supra pct. 56).

61. In aceasta privinta, subliniaza mai intai ca procedura in
urma depunerii plangerii de catre reclamante a durat mai mult de
doi ani, pana cand Parchetul de pe langa Tribunalul Brasov,
sesizat cu o plangere referitoare la durata excesiva a anchetei,
a declansat urmarirea penala pentru ucidere din culpa. Desi
unele demersuri au fost intreprinse de parchet pentru a identifica
eventuala legaturad de cauzalitate dintre interventiile chirurgicale
si decesul lui N.V. (supra, pct. 13—19), procurorul-sef al
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Parchetului de pe langa Tribunalul Brasov a criticat durata
excesiva a cercetarilor si a dispus finalizarea acestora (supra,
pct. 21).

62. Curtea retine in continuare ca, dupa inceperea urmaririi
penale, procedura care ii viza pe medicii C.B., R.A. si G.B. este
pendinte. Trimiterile succesive ale cauzei intre diferite parchete
sau instante, civile si militare, din motive legate de atribuirea
competentei (supra, pct. 34, 37, 39 si 43), au prelungit
procedura si au dus la intarzieri nerezonabile tindnd seama de
circumstante. Aceste elemente ofera indicii puternice ca aceasta
procedura nu corespunde conditilor de promptitudine si
diligenta (supra, pct. 56).

63. In plus, Curtea reaminteste ca, in ceea ce priveste
acuzatiile la prima vedere argumentabile de neglijenta medicala
care ar fi contribuit la un deces, autoritatile ar fi trebuit sa
analizeze chestiunea in mod amanuntit (supra, pct. 56). Cu
acest titlu, se observa ca procedura in urma declansarii urmaririi
penale a privit si banuielile cad N.V. contractase o infectie
nosocomiala Thainte de a deceda (supra, pct. 24). Expertizele
medico-legale ar fi trebuit, prin urmare, sa aiba o pondere
semnificativa deoarece, in acest context, pot influenta modul in
care instanta va evalua cauza.

64. Or, concluziile suplimentului de expertiza al IML au fost,
de altfel, contrazise de raportul de expertiza intocmit de medicul
legist desemnat de reclamante, care intarea argumentul cu
privire la o infectie nosocomiald contractatd in mediul
spitalicesc, precum si pe cel privind o pancreatita cauzata de
manevre chirurgicale neadecvate (supra, pct. 31). De altfel,
procurorii de la Curtea de Apel Brasov nu au fost convinsi de
concluziile suplimentului de expertiza al IML si au reiterat
argumentul privind infectia nosocomiala in mediul spitalicesc
(supra, pct. 34). In orice caz, se pare ca aceasta acuzatie,
intarita cu probe culese dupa inceperea urmaririi penale (supra,
pct. 11, 23—24), a ingreunat desfasurarea anchetei.

65. Desi nu este de competenta Curtii s& punda la indoiala
concluziile expertizelor, recurgand la speculatii pornind de la
informatiile medicale de care dispune, constata ca suplimentul
de expertiza solicitat de parchet nu clarifica chestiunea originii
infectiei nosocomiale, nici eventualele consecinte ale acesteia
referitor la decesul lui N.V., si ca, la peste sase ani de la decesul
rudei reclamantelor, inca persista neclaritati in ceea ce priveste
aplicarea normelor de prevenire a infectiilor (supra, pct. 30).

66. Cu privire la acest subiect, Curtea reaminteste cé, dincolo
de chestiunea respectarii drepturilor care decurg din art. 2 din
Conventie intr-o cauza anume, consideratii mai generale cer si
o examinare promptd a cauzelor referitoare la o neglijenta
medicala survenita in mediul spitalicesc. Cunoasterea faptelor si
a erorilor eventual comise in privinta acordarii de ingrijiri
medicale este esentiala pentru a permite institutiilor in cauza si
personalului medical sa remedieze potentialele deficiente si sa
previna erori similare. Prin urmare, examinarea prompta a unor
astfel de cauze este importanta pentru siguranta beneficiarilor
de servicii de sanatate (supra, pct. 56).

67. Or in spetd, la peste sase ani de la Inceperea procedurii
penale initiate de reclamante, autoritatile interne nu au tratat
plangerea reclamantelor legata de decesul rudei lor cu nivelul de
diligenta cerut de art. 2 din Conventie [a se vedea, a contrario,
E.M. impotriva Roméniei (dec.), nr. 20.192/07, pct. 53 si 56,
3 iunie 2014, Motocu, decizie citata anterior, pct. 38, si Istratoiu,
decizie citata anterior, pct. 77] si Guvernul parat nu a furnizat
explicatii convingéatoare si plauzibile pentru aceasta carenta
(Bilbija si Blazevi¢ impotriva Croatiei, nr. 62.870/13, pct. 107,
12 ianuarie 2016).

68. In sfarsit, in ceea ce priveste alegerea primei reclamante
de a exercita actiunea civila in cadrul procedurii penale pentru
ucidere din culpa, Curtea constata ca aceasta cale de atac ar fi
trebuit sa permita examinarea coroborata a raspunderilor penale
si civile rezultate din acelasi fapt cauzator de prejudicii. In plus,

tindnd seama de circumstantele cauzei, aceasta alegere era de
preferat, autoritatile de ancheta avand obligatia de a colecta
probe care le puteau servi reclamantelor pentru a initia o
eventuala actiune civila. Or, procedura penala este inca
pendinte in fata instantelor interne. In acest context, Curtea nu
le poate reprosa reclamantelor ca nu au initiat o actiune civila,
nici o actiune disciplinara diferitd (Elena Cojocaru impotriva
Romaniei, nr. 74.114/12, pct. 122—123, 22 martie 2016).

69. Asadar, Curtea considera ca in prezenta speta sistemul
judiciar national nu a dat un raspuns adecvat si suficient de
prompt la o plangere intemeiata cu privire la decesul lui N.V. in
mediul spitalicesc, conform obligatiei pe care art. 2 din
Conventie o impunea statului. Aceste elemente sunt suficiente
Curtii pentru a respinge exceptia de neepuizare a cailor de atac
ridicata de Guvern si pentru a concluziona incalcarea art. 2 din
Conventie sub aspect procedural.

Il. Cu privire la aplicarea art. 41 din Conventie

70. Art. 41 din Conventie prevede:

,In cazul in care Curtea declara c& a avut loc o incalcare a
Conventiei sau a protocoalelor sale si daca dreptul intern al
inaltei parti contractante nu permite decat o inlaturare
incompleta a consecintelor acestei incalcari, Curtea acorda
partii lezate, daca este cazul, o reparatie echitabila.”

A. Prejudiciu

71. Reclamantele solicita 5.000.000 euro (EUR) cu titlu de
prejudiciu moral, pe care l-ar fi suferit ca urmare a duratei
excesive a cercetarii cu privire la decesul rudei lor. Solicita si
rambursarea a 10.416 EUR pentru prejudiciul material.

72. Guvernul considera ca suma solicitata de reclamante cu
titlu de prejudiciu moral este excesiva si face trimitere la cauze
similare in care Curtea a acordat sume intre 5.000 si 12.000 EUR.
Cu privire la cuantumul solicitat de reclamante pentru prejudiciul
material, Guvernul considera ca nu exista nicio legatura de
cauzalitate intre constatarea incalcarii si eventualul prejudiciu
material suferit de persoanele in cauza.

73. Neobservand nicio legatura de cauzalitate intre
incalcarea constatatd si prejudiciul material pretins, Curtea
respinge aceasta cerere. in schimb, pronuntandu-se in echitate,
aceasta considera ca trebuie sa li se acorde in solidar
reclamantelor suma de 12.000 EUR cu titlu de prejudiciu moral.

B. Cheltuieli de judecata

74. Reclamantele cer 1.927 EUR pentru costurile de
reprezentare ale avocatului pe care afirma ca l-au angajat.
Solicita si rambursarea a 3.075 EUR corespunzand costului
expertizei medico-legale realizate de medicul legist D.G. Cer
17 EUR pentru cheltuielile cu corespondenta cu Curtea si 19 EUR
pentru cheltuielile de traducere. Prezinta documente justificative
pentru toate aceste cheltuieli.

75. Guvernul cere Curtii sa analizeze caracterul rezonabil al
cheltuielilor pentru care reclamantele solicitd rambursarea, si
anume pentru onorariile de avocat si pentru expertiza medico-
legala, in masura in care documentele justificative prezentate
nu fac nicio mentiune cu privire la centralizatorul cu numarul de
ore lucrate.

76. In conformitate cu jurisprudenta Curtii, un reclamant nu
poate obtine rambursarea cheltuielilor de judecata decéat in
masura in care se stabileste caracterul real, necesar si rezonabil
al acestora. In speta, avand in vedere documentele de care
dispune si jurisprudenta sa, Curtea considera ca este rezonabil
sa acorde in solidar reclamantelor suma de 5.038 EUR pentru
toate cheltuielile.

C. Dobanzi moratorii

77. Curtea considera necesar ca rata dobanzilor moratorii sa
se Intemeieze pe rata dobanzii facilitatii de imprumut marginal
practicatda de Banca Centrala Europeana, majorata cu trei
puncte procentuale.
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PENTRU ACESTE MOTIVE,
Tn unanimitate,

CURTEA:

1. uneste cu fondul exceptia Guvernului privind neepuizarea cailor de atac interne si o respinge;

2. declara cererea admisibil3;

3. hotaraste ca a fost incalcat art. 2 din Conventie sub aspect procedural;

4. hotaraste:

a) ca statul parat trebuie sa plateasca in solidar reclamantelor, in termen de trei luni de la data la ramanerii definitive a
hotararii, in conformitate cu art. 44 § 2 din Conventie, urmatoarele sume, care trebuie convertite Th moneda statului paréat la rata
de schimb aplicabila la data platii:

(i) 12.000 EUR (douasprezece mii de euro), plus orice suma ce poate fi datorata cu titlu de impozit, cu titlu de
despagubire pentru prejudiciul moral;

(i) 5.038 EUR (cinci mii treizeci si opt euro), plus orice suma ce ar putea fi datorata cu titlu de impozit, pentru cheltuieli
de judecats;

b) ca, de la expirarea termenului mentionat si pana la efectuarea platii, aceste sume trebuie majorate cu o dobanda simpla,
la o rata egala cu rata dobanzii facilitatii de imprumut marginal practicata de Banca Centrala Europeana, aplicabila pe parcursul
acestei perioade si majorata cu trei puncte procentuale;

5. respinge cererea de acordare a unei reparatii echitabile pentru celelalte capete de cerere.

Redactata in limba franceza, apoi comunicata in scris la 24 iulie 2018, in temeiul art. 77 § 2 si art. 77 § 3 din Regulamentul Curtii.
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