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Expunere de motive

Prezenta initiativa legislativé urméregte imbunétitirea accesului pacientilor
cu boli grave, cronice §i invalidante la investigatii medicale esentiale pentru
diagnostic, monitorizare si ajustare terapeutica. In practlca medlcala curenta,
determinarea nivelului seric de 25-OH vitamina D si vitamina B12 reprezintd
investigatii indispensabile pentru evaluarea stdrii metabolice, neurologice si
imunologice a pacientilor cu afectiuni severe.

Propunerea legislativd are ca scop corectarea unei omisiuni majore din
legislatia actuald, lipsa decontéirii unor analize esentiale pentru pacientii cu
afectiuni grave, cronice si invalidante, pentru care monitorizarea periodicd a
nivelului vitaminei D si al vitaminei B12 nu reprezinta un detaliu auxiliar, ci o
conditie reald pentru functionarea tratamentului, tolerarea terapiilor si prevenirea
agravirii evolutiei bolii.

In cazul neoplaziilor in stadii avansate, al sclerozei multiple, lupusului
eritematos sistemic, miasteniei gravis gi al altor boli autoimune sau neurologice
severe, deficitul de vitamina D sau B12 este frecvent si influenfeaza direct
raspunsul la tratament, imunitatea, forta muscularé, capacitatea de functionare,
metabolismul si riscul de complicatii. Ajustarea corectd a terapiei este imposibild
fara evalufiri biologice regulate, iar medicul specialist are nevoie de aceste date
pentru a adapta schema terapeuticd, pentru a evita intreruperile de tratament si
pentru a proteja pacientul de efecte adverse sau de evolutii imprevizibile.

n prezent, costurile acestor mvestlgatu revin mtegral pacientilor. O singurd
determinare de 25-OH Vitamina D ajunge, in practica, la aproximativ 150 de lei,
la care se adaugi costul analizei pentru Vitamina B12. Pentru un pacient cu
cancer, cu o boald autoimun3 severi sau cu o afectiune neurologici invalidants,
care deja suportd cheltuieli consistente pentru drumuri la tratament, investigatii
suplimentare, medicamente adjuvante sau ingrijiri speciale, aceste sume devin
greu de sustinut in mod constant. Multi pacienti ajung si améne analizele sau s
le faci mult mai rar decét ar fi necesar, nu pentru ci nu ar avea nevoie de ele, ci
pur si simplu pentru ¢ bugetul familiei nu le permite, ceea ce afecteazi direct
eficienta tratamentelor si creste riscul de degradare clinica.

Aceasti realitate nu poate fi ignoratd, nu putem vorbi despre tratamente
moderne, personalizate si eficiente cit timp pacientii nu Isi permit analizele care
permit ajustarea lor. Nu putem vorbi despre responsabilitate medicala atita timp
cAt monitorizarea esentiald depinde de posibilititile financiare ale bolnavului si
nu de nevoia reald a organismului.
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Pacientii diagnosticati cu afectiuni grave, cronice sau invalidante sunt
persoane vulnerabile, cu un grad ridicat de dependenté de sistemul medical si cu
necesar constant de monitorizare. Introducerea acestor determinéri in categoria
investigatiilor decontate integral: asigurd echitatea In' accesul la tratament,
imbunitéteste calitatea actului medical, reduce riscurile medicale asociate
monitorizarii insuficiente, are impact pozitiv asupra prognosticului, evolufiei si
calitdtii vietii, este in concordantd cu principiile protectiei pacientilor cu boli
grave si cu practicile din alte state.

Prin aceastd initiativa legislativd, determinarea sericd a nivelului de 25-OH
vitamina D si a vitaminei B12 devine parte integranta a pachetului de servicii
medicale decontate integral, fara plafondri, fara coplata i fara limitari artificiale,
atunci cand aceste investigatii sunt recomandate de medicul de familie sau de
medicul specialist. Medicul va putea solicita aceste analize ori de cate ori situatia
clinicd o impune, iar pacientul va beneficia de monitorizarea corecti §i completd
de care are nevoie.

Totodatd, prin reglementarea clard a obligatiei Ministerului Sanatatii si a
CNAS de a actualiza pachetul de servicii si contractul-cadru, se previne blocarea
aplicdrii legii prin intarzieri administrative.

Propunerea nu reprezintd un privilegiu si nici o extindere nejustificata a
cheltuielilor publice, ci 0 masuri realistd care previne costuri mult mai mari In
sistemul de sindtate, interndri repetate, complicatii, agravari rapide, tratamente
intrerupte sau ineficiente. Este o interventie punctuald, clara si usor de aplicat,
care intdregte coerenta actului medical si oferd medicilor posibilitatea de a practica
o medicind responsabil, bazata pe monitorizare obiectivi, nu pe estimari.

Prin adoptarea acestei misuri, statul rispunde unei nevoi evidente si
urgente, resimtitd de pacienti, de familiile lor si de personalul medical care
trateaza zilnic boli de o severitate ridicatd. Este un pas de normalitate si de
echitate, care elimind o barierd financiard vidit disproportionatd §i permite un
tratament corect, previzibil si adaptat realitatii clinice a pacientilor cu afectiuni
grave.

Fata de cele prezentate, adoptarea prezentei legi este necesara si oportuna.

Deputaf\Rhisa Enachi
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LEGE
pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma
in domeniul sinétatii, republicati, cu modificirile si completirile ulterioare

Parlamentul Roméiniei adopta prezenta lege:

Art. T — Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul séndtitii, republicatd in
Monitorul Oficial al Roméniei, Partea I, nr. 652 din 28 august 2015, cu modificdrile si
completirile ulterioare, se modifica si se completeazd dupd cum urmeaza:

1. La Sectiunea 2 Drepturile si obligatiile asiguratilor, dup articolul 230 se introduce
un nou articol, articolul 230%, cu urmatorul cuprins:

Art. 2304

(1) Asiguratii diagnosticati cu afectiuni grave, cronice sau invalidante, inclusiv, dar fird a se
limita la:

a) neoplazii in stadii avansate;

b) sclerozd multipld;

¢) lupus eritematos sistemic;

d) miastenia gravis;

e) alte boli autoimune ori afectiuni neurologice sau sistemice cu impact major asupra
capacitdfii functionale, .

beneficiazd de decontarea integrald a determindrii serice a nivelului de 25-OH vitamina D i
a nivelului seric de vitamina Bl2, atunci cdnd aceste investigatii sunt recomandate in scop
diagnostic, de monitorizare a evolufiei bolii sau de ajustare terapeuticd.

(2) Investigatiile previzute la alin. (1) se acordd gratuit, pe baza recomanddrii medicului de
familie sau a medicului specialist, fard coplatd, fird plafon si fard limitare numericd anualg,
ori de cdte ori sunt justificate clinic, potrivit ghidurilor si protocoalelor medicale aplicabile.
(3) Ministerul Sandtdfii 5i Casa Nafionald de Asigurdri de Sandtate modificd si completeaza,
dupd caz, pachetul de servicii medicale de bazd si contractul-cadru, in termen de 30 de zile de
la intrarea in vigoare a prezentei legi, in vederea punerii in aplicare a prevederilor alin. (1) si
(2).

Art. 2

Prezenta lege intrd in vigoare la 30 de zile de la data publicdrii in Monitorul Oficial al
Romadniei, Partea 1.

Aceastid lege a fost adoptatd de Parlamentul Romdniei, cu respectarea
prevederilor art. 75 si ale art. 76 alin. (1) din Constitutia Roméiniei, republicata.
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