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ADNOTARE

Gulian Mariana, ,,Responsabilitatea si raspunderea juridica in domeniul ocrotirii
sanatitii”, Teza de doctor in drept; Specialitatea: 551.01-Teoria generala a dreptului, Chisiniu,
2017.
Structura tezei: introducere, 4 capitole. Concluzi generale si recomandari, 162 de pagini de texte

de baza, bibliografie din 235 de titluri, 3 anexe. Rezultatele obtinute au fost publicate in 9 lucrari
stiintifice, volumul total al publicatiilor la tema este de circa 3,67c.a.

Cuvinte cheie: responsabilitate juridica, raspundere juridica, dreptul la sandtate, ocrotirea
sdnatatii, institutie publica, institutie privata, personal medical, pacient.

Domeniul de studiu. Teoria generala a dreptului.

Scopul si obiectivele tezei: lucrarea isi propune ca scop cercetarea multilaterala si complexa a
fenomenului responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, prin determinarea
continutului, esentei, elementelor constitutive ale acestuia, intru formularea recomandarilor de
perfectionare a cadrului social, juridic si normativ, in vederea reliefarii aspectului acesteia de premiza a
reformarii vietii social — juridice a Republicii Moldova. Obiectivele avute in vedere sunt: stabilirea si
expunerea tezelor conceptuale in abordarile doctrinare a responsabilitdtii si raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii; determinarea gradului de reglementare a responsabilititii si raspunderii
domeniul ocrotirii sanatatii; analiza stiintificd a coraportului dintre responsabilitatea si raspunderea
juridica in domeniul ocrotirii sanatatii; identificarea temeiului, conditiilor si formelor raspunderii juridice
in domeniul ocrotirii sdnatatii; determinarea categoriilor de subiecti ai raspunderii juridice In domeniul
ocrotirii sanatatii; stabilirea importantei angajarii raspunderii juridice a subiectilor in domeniul ocrotirii
sanatatii.

Noutatea si originalitatea stiintificA este determinatd de scop si obiective, derivate din
modalitatea de abordare a problemei, din insasi natura obiectului de cercetare. Teza constituie un prim
studiu in literatura de specialitate a Republicii Moldova de a cerceta in mod sistemic institutia
responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatati, rolul si locul acesteia in sistemul
juridic contemporan.

Problema stiintifici solutionata: constd in elaborarea instrumentarului de identificare si
fundamentare stiintifica a premiselor, obiectivelor, temeiului si conditiilor responsabilitatii si raspunderii
juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, fapt ce contribuie la clarificarea pentru teoreticienii si practicienii
din domeniul dreptului a formelor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, pentru a asigura
survenirea raspunderii juridice in domeniul vizat.

Semnificatia teoretici a tezei: rezidd in definirea conceptului de responsabilitate si raspundere
juridicd in domeniul ocrotirii sdnatatii, determinarea notiunii de subiect al rdspunderii juridice in
domeniul vizat precum si explicarea temeiului, conditiilor si formelor raspunderii juridice in domeniu
ocrotirii sanatatii.

Valoarea aplicativa: ideile stiintifice si concluziile cuprinse in continutul tezei pot fi utilizate in
plan doctrinar-teoretic, ca material initial pentru o abordare mai profunda a fenomenelor de
responsabilitate juridica si raspundere juridicd in domeniul ocrotirii sanatatii; in procesul didactic
universitar, la predarea teoriei generale a dreptului, a dreptului constitutional, civil, penal, administrativ,
muncii, de procedurad penala si de procedura civila precum si la elaborarea si predarea unui curs special
»Protectia juridica a dreptului constitutional la ocrotirea sanatatii”’; in plan normativ-legislativ, la
realizarea procesului de legiferare ce vizeaza elaborarea si modificarea unor acte normative.

Implementarea rezultatelor stiintifice. Concluziile tezei, elementele de noutate sunt utilizate in
procesul de studii la predarea cursului Teoria generala a dreptului in cadrul Universitatii Libere
Internationale din Moldova, de asemenea ca idei conceptuale in elaborarea Codului Sanatatii, fiind expuse
si in luarile de cuvint la conferintele stiintifice nationale si internationale si in articolele stiintifice
publicate.
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HEJ0CTATKH, KOTOPbIE BOSHUKAIOT MIPH PEIICHUHU TIPOOIEM CBA3aHHBI C FOPHIUNIECKON OTBETCTBEHHOCTHIO
B 00JaCTH 3ApaBOOXPAHEHUs, HE MOTYT OBITh PEHICHBI 0€3 TEOPETUYECKOIO OCMBICIICHHUS OOIIMX
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B MHYM.



ANNOTATION

Marian Gulian. ,,Responsibility and liability in health care”. PhD thesis; Specialty: 551.01 —General
Theory of Law, Chisinau, 2017.

The structure of the thesis: The paper contains the introduction, three chapters followed by conclusions
and recommendations, bibliography of 235 sources, 3 annexes, 162 basic text pages. The results obtained are
published in 9 scientific studies; the total volume of publications on the subject is about 3.67c.s.

Key words: legal responsibility, legal liability, healthcare, health rights, private institution, public
institution, medical personnel, patient.

Field of study: General Theory of Law.

Purpose and objectives: complex and multilateral research of legal concept of responsibility and liability
in health care, by determining the content, the essence, and its constituents, to formulate recommendations on
improving the social, legal and regulatory framework of the Republic of Moldova. The objectives are: Identification
and analysis of the doctrine on the responsibility and liability in health care; Determining the degree of regulatory
responsibility and legal liability in health care; Determination of legal responsibility concept in health care;
Scientific classification of the correlation between responsibility and liability in health care; Identification basis,
conditions and forms of legal liability in health care; Defining the categories of subjects of legal liability in health
care; legal liability importance of research subjects in health care; Theoretical formulation of conclusions and
recommendations aimed at evaluating and completing the legal responsibility in health care.

The scientific novelty and originality: is determined by the purpose and objectives derived from the
approach to the problem, the nature of the goal. For the first time from the standpoint of general theory of law
provides a comparative analysis of the emergence and development of the legal responsibility for health in the
Republic of Moldova, its role and place in contemporary society.

Scientific problem solved: is to create a legal liability concept in the health sector from the point of view
of the general theory of law, the analysis and identification of the theoretical and practical aspects of research and
development of tools for the identification and scientific substantiation of reasons, purposes, conditions and forms of
legal liability in the field of healthcare.

Theoretical value: lies in the definition of legal responsibility and liability in health care, determination of
the concept of subject of legal responsibility and accountability in this field and explain the basis, conditions and
forms of legal liability in the field of healthcare.

Practical value of the work: Scientific ideas and conclusions contained in the thesis can be used in
theoretical and doctrinal level, as starting material for a deeper approach to the phenomena of legal responsibility
and legal liability; in the didactical process - teaching general theory of law, constitutional law, civil, criminal,
administrative, labor, criminal procedure and civil procedure and the development and teaching a special course
,Legal protection of the human right to health”

Implementation of scientific results. The results of the research, the theoretical conclusions and the
practical recommendations can be used in the improvement and enrichment of the national doctrine because the
deficiencies that are occurring in the process of resolving legal issues liability related to health care cannot be

overcome without theoretical conceptualization of the general principles.
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INTRODUCERE

Actualitatea si importanta problemei abordate. Comportamentul subiectului de drept,
cu efecte negative asupra sandtdtii populatiei, la momentul actual, determind necesitatea
explorarii prin prisma cercetarilor stiintifice a conceptului de responsabilitate si rdspundere
juridicd in domeniul ocrotirii sanatatii. Actualitatea temei investigate este impulsionata atit de
faptul ca este sporit interesul societatii in vederea responsabilizarii subiectilor implicati pentru
ocrotirea sanatatii omului precum si aplicarea sanctiunilor juridice pentru prejudiciile pricinuite
sanatatii, cit si de faptul cd nu exista o lucrare monografica consacrata cercetdrii responsabilitatii
si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii.

La capitolul ocrotirii sanattii, este recunoscut faptul, ca nici o societate umana nu poate
functiona 1n lipsa unui ansamblu de norme care sa reglementeze comportamentul oamenilor,
deoarece sanatatea constituie valoarea cea mai de pret si componenta indispensabila a dezvoltarii
si prosperdrii sociale. Prin urmare, se relevd ca sandtatea presupune, drept conditii
indispensabile, securitatea economica si sociala, relatii interpersonale si sociale armonioase, un
mediu sigur si sandatos de munca si de trai, calitate adecvata a apei potabile, a aerului si a solului,
alimentare suficientd si rationald, completate cu un stil de viatd sdnatos si acces la servicii de
sandtate calitative.

Institutia responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii au o
abordare doctrinara insuficientd, insd trebuie de remarcat faptul c@ necesitatea doctrinei pentru
realitatea juridica este o axioma. Progresele realizate de cercetarea juridica a domeniului ocrotirii
sandtatii au determinat importanta identificarii fenomenului responsabilitdtii si rdspunderii
juridice in procesul de realizare a politicilor de ocrotire a sanatatii. Conceptele de fortificare a
ocrotirii sanatatii sunt reflectate in doctrind si in marea majoritate a cazurilor, 1si gasesc
reflectare in actele normative, care au un caracter obligatoriu de respectare si executare, din care
pot fi desprinse si temeiurile survenirii rdspunderii juridice. Reformele in ocrotirea sanatatii sint
demarate prin realizarea unor studii si concluzii, care pot forma un ansamblu de principii in
domeniul de cunoastere a responsabilitatii si raspunderii juridice in sistemul ocrotirii sdnatatii.

Actualitatea temei este determinatd de asemenea si de necesitatea generalizarii
conceptului de responsabilitate si raspundere juridicd Tn domeniul ocrotirii sdnatdtii, tendinta
conditionata si de evolutia rolului institutiilor publice in activitatea de ocrotire a sanatatii precum
si de sporirea interesului manifestat de catre societatea civila asupra aplicarii efective a dreptului
la sanatate. Indiferent de faptul cd problema raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii s-

a 1vit si a fost studiata exclusiv in cadrul dreptului privat, solutionarea definitiva a problemei este



imposibila fara interconectarea Teoriei generale a dreptului, in calitatea sa de stiinta teoretica
fundamentala.

Problema responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii isi
exprimd importanta prin prisma exercitarii functiei primordiale a sistemului sanatdtii de a
raspunde la asteptarile si necesitatile populatiei in contextul respectarii dreptului la ocrotirea
sanatatii.

Studiul dat isi propune o cercetare a institutiei responsabilitdtii si raspunderii juridice In
domeniul ocrotirii sanatatii printr-o abordare generala, tinindu-se cont de dimensiunea,
complexitatea si importanta subiectului vizat, iar necesitatea acerba de efectuare a cercetarilor
teoretice ce vizeaza responsabilitate si raspunderea juridicd in domeniul ocrotirii sdnatatii,
determinad relevanta subiectului tezei.

Scopul si obiectivele tezei. Lucrarea isi propune ca scop cercetarea multilaterald si
complexad a fenomenului responsabilitatii si raspunderii juridice Tn domeniul ocrotirii sanatatii,
prin determinarea continutului, esentei, elementelor constitutive ale acestuia intru formularea
recomandarilor de perfectionare a cadrului social, juridic si normativ, in vederea reliefarii
aspectului acesteia de premiza a reformarii vietii social — juridice a Republicii Moldova.

Concomitent, ne-am propus efectuarea unui studiu complex de analiza juridica
comparativa prin prisma teoriei generale a dreptului, a reglementarilor nationale si internationale,
ce vizeaza aparitia, evolutia si functionarea institutiei responsabilitatii si raspunderii juridice a
subiectilor implicati In domeniul ocrotirii sandtatii. O importantd deosebitd se acordd cercetarii
rolului, functiilor, temeiurilor, conditiilor si formelor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sandtdtii, precum si identificarea categoriilor de subiecti ai raspunderii juridice in domeniul vizat.

In baza dezideratului teoretic materializat prin prisma analizei exhaustive a legislatiei in
vigoare, a studiului literaturii de specialitate nationald si straina precum si a cercetarii variatelor
aspecte teoretice si practice, pentru realizarea scopului propus in prezenta teza, au fost stabilite
urmatoarele obiective:

— stabilirea si expunerea tezelor conceptuale in abordarile doctrinare a responsabilitatii si
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

— determinarea gradului de reglementare a responsabilitdtii si raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii;

— fundamentarea teoreticd a conceptului responsabilitdtii juridice in domeniul ocrotirii

sanatatii;
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— analiza stiintificd a coraportului dintre responsabilitatea si raspunderea juridica in
domeniul ocrotirii sanatatii;

— identificarea temeiului, conditiilor si formelor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii;

— identificarea categoriilor de subiecti ai raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

— stabilirea importantei angajarii raspunderii juridice a subiectilor in domeniul ocrotirii
sanatatii.

— formularea concluziilor teoretice si a recomanddrilor, orientate spre evaluarea si
completarea institutiei responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii.

Noutatea stiintifica a rezultatelor obtinute este determinatd prin scopul si obiectivele

tezei, finalizate prin problema stiintifica importanta solutionata in domeniul cercetarii. Caracterul
novator al lucrarii deriva din dezideratul de a face o analiza minutioasd, din punct de vedere a

Teoriei generale a dreptului privind institutia responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul

vvvvvv

vvvvv

Moldova.

Pe linga complexul de aspecte teoretice si practice cercetate in prezenta lucrare, noutatea
studiului mai este determinatd si de continutul concluziilor si recomandarilor stiintifice, de
sugestiile propuse in vederea perfectiondrii cadrului legislativ in vigoare.

Astfel, in procesul de cercetare au fost obtinute urmatoarele rezultate:

— a fost realizat un studiu complex al tezelor conceptual-doctrinare si a cadrului normativ
ce vizeaza responsabilitatea si raspunderea juridica in domeniul ocrotirii sdnatatii;

— au fost naintate propuneri de definire a responsabilitatii si raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii;

— a fost determinat si analizat gradul de reglementare a responsabilitatii si raspunderii
juridice in domeniul ocrotirii sanatatii din punct de vedere istoric, teoretic si practic;

— a fost elucidat coraportul dintre responsabilitatea si raspunderea juridicd in domeniul
ocrotirii sanatatii,

— au fost identificate temeiul, conditiile si formele raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii,

— au fost identificate categoriile de subiecti ai raspunderii juridice in domeniul ocrotirii

sanatatii;

11



— a fost stabilitd importanta angajarii raspunderii juridice a subiectilor in domeniul ocrotirii
sanatatii;

— au fost formulate concluzii teoretice si recomandari, orientate spre evaluarea si
completarea institutiei responsabilitatii si rdspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

Prin urmare, noutatea stiintifica a tezei, constd in expunerea unor concluzii de ordin
teoretic si practic, inaintarea propunerilor de lege ferenda, care decurg din cercetarile efectuate in
tezd, contribuind la dezvoltarea doctrinei in problemele abordate, la perfectionarea cadrului
normativ in vigoare.

Problema stiintifica solutionata: consta in elaborarea instrumentarului de identificare si
fundamentare stiintificd a premiselor, obiectivelor, temeiului si conditiilor responsabilitatii si
raspunderii juridice Tn domeniul ocrotirii sandtitii, fapt ce contribuie la clarificarea pentru
teoreticienii §i practicienii din domeniul dreptului a formelor raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii, pentru a asigura survenirea raspunderii juridice in domeniul vizat.

Importanta teoretica a lucririi. Valoarea teoretica a prezentei lucrari este determinata
de noutatea stiintifica, actualitatea si concluziile generale formulate. Importanta abordarii
responsabilitatii si raspunderii juridice In domeniul ocrotirii sdnatatii din perspectiva Teoriei
generale a dreptului este apreciata atit pentru faptul ca oferd o privire generald asupra institutiei
responsabilitatii si raspunderii juridice, cit si pentru marcarea elementelor distincte, specifice
responsabilitatii si raspunderii juridice doar 1n domeniul ocrotirii sanatatii populatiei.
Concomitent, importanta teoreticdA a lucrdrii constd in aceea ca ideile, concluziile si
recomandarile privind conceptul, esenta, continutul, formele si subiectii raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii, completeaza fundamentele teoretice ale acestei institutii juridice.
Reiesind din faptul ca in literatura stiintifici nu exista abordadri exhaustive a conceptului de
responsabilitate si raspundere juridica in domeniul ocrotirii sanatatii, prezenta teza completeaza,
cel putin partial, aceastd lipsa de material teoretic.

Valoarea aplicativa a prezentei teze consta in faptul ca ideile stiintifice si concluziile
cuprinse in continutul tezei pot fi utilizate:

— 1In plan doctrinar-teoretic, ca material initial pentru o abordare mai profunda a
fenomenelor de responsabilitate si raspundere juridica in domeniul ocrotirii sdnatatii;

— in procesul didactic universitar, la predarea teoriei generale a dreptului, a dreptului
constitutional, civil, penal, administrativ, muncii, de procedura penald si de procedurd civila
precum si la elaborarea si predarea unui curs special ,,Protectia juridica a dreptului constitutional

la ocrotirea sandtatii”;
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— 1n plan normativ-legislativ, la realizarea procesului de legiferare ce vizeaza elaborarea si

modificarea unor acte normative.

Aprobarea rezultatelor cercetarii. Rezultatele cercetarii problemei responsabilitatii si
raspunderii juridice In domeniul ocrotirii sanatatii au fost cuprinse in diverse publicatii, fiind
expuse si aprobate 1n cadrul conferintelor stiintifice, cu participare internationald, cele mai
importante fiind urmatoarele:

1. Subiectii raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sandatdtii. In: Materialele conferintei
stiintifice internationale ,,Studii si cercetdri juridice europene”, Bucuresti: Universul
juridic, 2014.

2. State's legal liability in the field of healthcare. In: European Union's History, culture and

citizenship. Pitesti: 2015.

international stiintifico-practic ,, Utilizarea eficienta a resurselor hidro-funciare in

conditiile actuale — realizari si perspective” UASM, 2016.

Sumarul compartimentelor tezei. Cercetarea doctorala a realizat o structura a tezei, ce
este determinatd de scopul si obiectivele studiului si debuteaza cu o introducere, cu titlu de
initiere, in studiul privind responsabilitatea si rdspunderea juridica in domeniul ocrotirii sanatatii.
Teza este structuratd in patru capitole, divizate in subcapitole, urmate de concluzii si
recomandari. Teza de doctorat, cuprinde, de asemenea, lista bibliografiei utilizate, adnotarea, si
lista abrevierilor utilizate in teza.

Partea introductiva a studiului doctoral constituie argumentarea stiintifici a temei
propuse pentru cercetare. Introducerea cuprinde urmatoarele compartimente: actualitatea si
importanta temei investigate, scopul si obiectivele propuse spre realizare, noutatea stiintifica a
rezultatelor obtinute, problema stiintifica solutionata, importanta teoretica si valoarea aplicativa a
lucrarii, implementarea rezultatelor cercetdrii, aprobarea rezultatelor cercetarii.

Prin continutul sau, cele patru capitole reflecta atit cercetarile in domeniu la etapa actuala
de dezvoltare, prezentarea analizei practice realizate, cit si opinia personald a autorului.

Concluziile ce-au reiesit in urma cercetarilor efectuate sunt prezentate pe larg in
continutul tezei, dar si in partea finald a acesteia. Aldturat concluziilor, autorul aduce o serie de
recomandari de ordin normativ, relevind totodata problema stiintifica solutionata si perspectivele
legate de tema de cercetare.

In Capitolul 1 — ,,Fenomenul ocrotirii séinititii in contextul cercetirilor stiintifice a

teoriei responsabilitatii si raspunderii juridice” sunt supuse investigatiei si analizate opiniile
Ul § J p gatiel § p
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cercetatorilor din diferite perioade istorice, tari si doctrine, referitoare la conceptul
responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii.

in 1.1. ,,Tendinte doctrinare in studierea institutiei responsabilitiitii si rispunderii
juridice in domeniul ocrotirii sanatiatii” - ne axdm pe studiul doctrinei nationale si
internationale in vederea identificarii autorilor care au cercetat, chiar si tangential, institutia
responsabilitatii si raspunderii juridice la general si responsabilitatea si raspunderea juridicd in
domeniul ocrotirii sdnatatii in special. In scopul elucidarii complexe a temei tezei de doctorat, s-a
efectuat o retrospectiva a manifestarilor doctrinare din domeniu, incluzind atit studiile efectuate
de autorii autohtoni, dar si de cei strdini, studii care au influentat si inspirat autorul in procesul
demarat, dar si i-au oferit posibilitatea de a-si forma o conceptie clara asupra subiectului ales
spre cercetare.

in 1.2. ,,Cadrul general al reglementiirii responsabilititii si rispunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii” - este investigat cadrul normativ si jurisprudential al
responsabilitatii si rdspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii. Constientizind ca obiectul
de studiu reprezintd una dintre cele mai importante valori existente, si anume sandtatea — atit
individuala cit si sociald, considerdm oportun prezentarea cadrului general de reglementare a
subiectului vizat prin prisma evolutiei sale istorice, deoarece anume aceste repere ne permit o
mai bund intelegere a evolutiei sale, deoarece, inainte de a purcede la cercetarea nemijlocitad a
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, a evolutiei sale istorice in contextul
doctrinelor de drept, dar si a legislatiei contemporane, autoarea invocd notiunile teoretice de
baza, unele chiar adiacente subiectului cercetat, dar fara de care este practic imposibil intelegerea
esentei evolutiei cadrului normativ de reglementare a celui din urma.

Capitolul 2 ,,Conceptualizarea responsabilititii juridice in domeniul ocrotirii

sanatitii din perspectivele teoriei generale a dreptului” - incepe cu abordarea problemelor

......

doctrinei si jurisprudentei a devenit la etapa actuald una dintre preocuparile fundamentale.

In 2.1. ,,Conceptul si cadrul de manifestare a responsabilitatii juridice in domeniul
reprezintd complexul de atitudini ale omului in raport cu sistemul normativ juridic cuprins in
societatea 1n care trdieste, in vederea nsusirii, conservdrii si promovarii acestui sistem si a
valorilor pe care le exprima, in scopul mentinerii si promovarii ordinii juridice si a binelui

public. Astfel, putem mentiona ca in domeniul ocrotirii sdnatatii, responsabilitatea juridicd este o
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auto-angajare a subiectilor de drept de a actiona in conformitate cu cerintele normei juridice, iar
aceastd obligatie se cere a fi realizata in conduita licita, fiind neaparat necesara constientizarea
respectarii cadrului normativ in vederea evitdrii pericolului pentru sdnatatea populatiei.

In 2.2. ,Scopul si obiectivele responsabilititii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii” — este elucidat aspectul precum cd responsabilitatea juridicd in domeniul ocrotirii
sanatatii poate fi dedusa si prin prisma elaborarii si implementarii de catre stat a unui sistem
avansat de educatie pentru ocrotirea sanatatii, a diferitor grupuri de populatie ce vor presupune
alaturi de programe — tip de educatie pentru sandtatea tinerei generatii si activitati conjugate de
formare a atitudinii pozitive si a comportamentului responsabil fatd de sanatate, ca deziderat
personal si social al tuturor membrilor societatii, inclusiv al persoanelor aflate in locurile de
detentie.

In 2.3. ,,Premisele identificirii responsabilititii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii” — sunt expuse ideile de baza a procedeului de constatare a responsabilitatii juridice in
domeniul ocrotirii sdnatatii si este evidentiat faptul cd institutia responsabilitatii juridice in
domeniul vizat, prezinta la etapa actuala un interes sporit pentru toti subiectii de drept, Intrucit
daunele pentru sanatatea omului pot rezulta nu numai din raportul zilnic pe care il are cu egalii
sdi, ci la fel si din raporturile pe care le are cu autoritatile publice, sau mai bine zis cu statul.

Tot acest compartiment expune importanta promovarii dreptului la ocrotirea sanatatii,
care 1n raport cu alte drepturi ce nu-si gisesc consfintire constitutionald, dreptul la ocrotirea
sanatdtii are un regim special de realizare, ceea ce semnificd, in termeni practici si existenta unui
mecanism deosebit de asigurare a acestuia. Este adus In atentie si exigentele exercitdrii
atributiilor functionale ale subiectilor de drept public in domeniul ocrotirii sandtatii, iar statului
fara echivoc, direct si neconditionat i este atribuitd responsabilitatea pentru ocrotirea sanatatii
cetdtenilor sai. Norma fiind definitorie pentru constructia intregului sistem de ocrotire a sanatatii,
iar spiritul ei urmeaza a fi reflectat in toate actele normative succesive.

Capitolul 3. ,,Institutiile responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii” - denotd faptul ca raspunderea juridica in domeniul ocrotirii sdnatatii se intemeiaza pe
o constatare oficiald, realizatd de regulda de catre organele de stat, persoane oficiale special
imputernicite. Respectiv, raspunderea juridica in sistemul de sdnatate intervine ca urmare a faptei
ilicite si1 deriva din sanctiunea pe care legiuitorul o prevede in continutul normei juridice care
reglementeazd domeniul ocrotirii sanatatii.

in 3.1. ,Coraportul dintre responsabilitatea si rispunderea juridici in domeniul
ocrotirii sanatati” accentul este pus pe identificarea, analiza si argumentarea coraportului

existent intre responsabilitatea juridica si rdspunderea juridicd din domeniul ocrotirii sanatatii
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in 3.2. ,,Temeiul si conditiile rispunderii juridice in domeniul ocrotirii sinititii” -
este supus cercetarii, fenomenul complex al temeiului raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii, fiind elucidat aspectul precum cd anume faptul ilicit este temeiul obiectiv al rdspunderii
juridice in domeniul ocrotirii sandtdtii. Conditiile raspunderii juridice reprezintd cumulul de
factori esentiali ce necesita a fi reuniti atit sub aspectul faptei ilicite, cit si a autorului ei in
vederea credrii cadrului necesar obligdrii celui vinovat la suportarea consecintelor conduitei sale.
Sint analizate opiniile existente referitor la conditiile raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii si s-a identificat concluzia ca ele coincid cu cele general existente pentru toate formele
de raspundere juridica, pastrindu-si doar specificul in functie de domeniu.

in 3.3. ,Formele rispunderii juridice in domeniul ocrotirii sinititii” - sunt enuntate
abordari ce vizeaza clasificarea principalelor forme ale raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii. Este prezentat faptul ca responsabilitatea si raspunderea juridica In domeniul ocrotirii
sanatatii este obiect de controversa in literatura juridica, mai mult decit atit — nici 0 prevedere
legald nu consacra o reglementare a definirii responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul
cercetat, fiind perceputd adesea ca raspundere medicald. Sunt expuse formelor raspunderii
juridice a institutiilor medico-sanitare si a personalului medical, constituie o abordare complexa,
care initial determind elucidarea notiunilor ce vizeaza institutia medico-sanitard si personalul
medical.

In capitolul 4. ,,Subiectii rispunderii juridice in domeniul ocrotirii sinititii” — sunt
investigate aspecte ce tine de stabilirea subiectilor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sandtdtii cu elucidarea ansamblului de drepturi si obligatii a subiectilor respectivi, fiind analizat
si procedeul de angajare a rdspunderii juridice a subiectilor in domeniul ocrotirii sanatatii.

in 4.1. ,Categoriile de subiecti ai rispunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii” — sunt reflectate premisele de identificare a subiectilor rdspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii. Prin urmare, se constatd subiecti participativi la ocrotirea sandtatii,
enumerarea cdrora se axeaza pe prevederile legislative, dar si conform Politicii Nationale de
Sanatate si subiecti cu capacitate de a raspunde juridic in domeniul vizat, dupd cum urmeaza:
Ministerul Sanatatii si institutiile din subordine; institutiile medico-sanitare publice si private;
medicii, alti lucritori medico-sanitari si farmacistii, Compania Nationala de Asigurari in
Medicina, autoritdtile administratiei publice locale si persoanele fizice.

In 4.2. ,Statutul juridic al subiectilor rispunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii” - este efectuatd o analizad mai aprofundata a statutului juridic al tuturor subiectilor
antrenati in procesul de ocrotire a sanatatii. Astfel se face o incursiune in prevederile normative,

referitoare la drepturile si obligatiile tuturor subiectilor raportului de drept medical, incepind cu
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statul care este garantul si detine rolul dominant in cadrul acestui raport si finalizind cu persoana
fizica. Prin urmare, se constatd ca in domeniul ocrotirii sdnatatii, societatea nu poate sa accepte
alte comportamente ale subiectilor de drept decit cele prescrise de normele de drept, astfel se
intensifica lupta societatii pentru contracararea intentiilor de prejudiciere a sanatatii populatiei.

in 4.3. ,,Angajarea rispunderii juridice in domeniul ocrotirii sinititii” - este abordat
conceptul de angajare a raspunderii juridice In domeniul ocrotirii sanatatii, obiectivul central al
angajarii raspunderii juridice pentru subiectii ocrotirii sanatdfii il constituie cu prioritate
repararea prejudiciilor cauzate persoanelor bolnave, cu nevoile si interesele lor, atit de
vulnerabile in fata bolilor. Sunt aduse atentiei reglementari din legislatie ce vizeaza atributiile
functionale ale institutiilor publice din domeniul ocrotirii sanatatii, care fiind neexercitate sau
exercitate cu incdlcarea prevederilor actului normativ, atrage angajarea raspunderii juridice. Cind
legea dispune executarea unor obligatii in domeniul ocrotirii sdnatatii se are in vedere contributia
de a solutiona nevoile societatii in domeniul ocrotirii sanatatii. Prin exercitarea defectuoasa a
unui drept sau prin neexecutarea unei obligatii ce decurge din competentele functionale sau din
reguli de convietuire unanim acceptate in societate, se considerd cd s-a produs o paguba, nu
neapdrat in sens material sau pecuniar. Aceastd pagubd reprezintd insusi rezultatul ilicit,
consecinta faptei ilicite. Daca fapta ilicita nu s-ar produce, nici rezultatul, respectivul prejudiciu,
nu ar exista. Astfel, s-a expus constatarea ca, raspunderea juridica pentru subiectii din domeniul
ocrotirii sanatatii se angajeaza dacd exista o legatura indisolubild intre fapta ilicitd si rezultatul

daunator, prejudiciul.
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1. FENOMENUL OCROTIRII SANATATII IN CONTEXTUL CERCETARILOR
STIINTIFICE A TEORIEI RESPONSABILITATII SI RASPUNDERII JURIDICE

1.1. Tendinte doctrinare in studierea institutiei responsabilitatii si raspunderii juridice

in domeniul ocrotirii sanatatii

Ocrotirea sanatatii este un complex de masuri luate de stat pentru prevenirea bolilor,
intarirea si refacerea sanatatii, prelungirea vietii si a capacitatii de munca a oamenilor. Dreptul la
ocrotirea sanatatii este un drept universal care isi gaseste consacrarea atdt in Declaratia
Universald a Drepturilor Omului: ,,Orice persoana are dreptul la un nivel de viatd corespunzator
asigurarii sanatatii sale, la ingrijire medicala si la serviciile sociale necesare”[50], cat si in Pactul
International cu privire la drepturile economice, sociale si culturale prin care este consacrat
dreptul pe care-| are orice persoana de a se bucura de cea mai buna sanatate fizica si mintala, pe
care o poate atinge prin luarea de masuri necesare pentru a asigura:

— scaderea mortalitatii noilor nascufi si a mortalitdtii infantile, precum si dezvoltarea
sanatoasa a copilului;

— Tmbunatatirea tuturor aspectelor igienei mediului si a igienei industriale;

— profilaxia si tratamentul maladiilor epidemice, endemice, profesionale si a altora, precum
si lupta Tmpotriva acestor maladii;

— crearea de conditii care sa asigure tuturor servicii medicale si un ajutor medical in caz de
boala[165].

In procesul de adoptare a celor mai bune solutii care sa asigure o sanitate optimi pentru
populatie, cercetatorii din acest domeniu Incearcd sa gaseasca cel mai potrivit raport intre
raspunsul prompt la nevoile de sandtate — in continud modificare cantitativa si calitativd — si
constringerile organizationale si financiare ce presupun dezvoltarea unui sistem administrativ
complex, deseori cu un grad redus de flexibilitate si cu o mare rezistentd la schimbare. De aceea,
independent de optiunile de politica sanitard pe care o anumita tard le adopta, gésirea structurii
optime a sistemului de sandtate s-a dovedit a fi o intreprindere deosebit de dificila si aproape
totdeauna o tema extrem de controversata[201, p.169].

Inainte insa de a trece la analiza propriu — zisd a domeniul vizat, vom incerca si explicim
unii dintre termenii cel mai des folositi in aceastd lucrare, Incepind acest demers cu termenul de

,,sanatate”.

18



»danatatea” este un cuvint larg folosit, dar care are mai multe interpretari — fiecare cu
implicatii diferite referitor la rolul diferitilor actori si in principal al statului n ceea ce priveste
politica sanitara. In primul rind, este important si se recunoasca diferenta dintre ,,sanitate” si
»asistentd sanitard”, termeni care sunt adeseori (si incorect) folositi unul in locul celuilalt. Din
aceastd abordare se deduce si diferenta politicilor ce reglementeaza cele doud arii. Politica
sanitard (sau ,,de sanatate™) si politica de ingrijiri de sanatate, care defineste strict acele politici
care reglementeaza sistemul de servicii medicale. Termenul de ,,sdnatate” se refera la o stare fie a
unei persoane, fie a unei comunitdti. Starea de sandtate poate fi influentata de o serie da factori,
unul dintre acestia fiind si asistenta sanitara. Totusi, sustine autorul C. Vladescu, exista o serie de
alti factori care influenteazd semnificativ sanatatea, precum saracia, nivelul de educatie,
obiceiurile alimentare, accesul la apa potabila si salubritate, conditii de locuit etc.[201, p.169].

Sintetizind, se poate spune ca sandtatea are determinanti comportamentali, biologici, de
mediu (fizic, social, juridic) si sanitari.

Autorul R.J. Maxwell sustine ideea conform careia atunci cind vorbim despre mentinerea
sandtatii, majoritatea resurselor se indreapta spre serviciile medicale, iar acestea influenteaza cu
maxim 25% starea de sanatate la nivel populational[207, p.1470].

Legaturile dintre sanatate si politica de sanatate si serviciile medicale cu politicile
subiacente sunt reprezentate schematic in Anexa 1.

Sénatatea este un drept analog cu justitia sau libertatea politica. Constitutia Organizatia
Mondiald a Sanatatii precizeaza ca ,,... beneficierea de cel mai ridicat standard de sanatate posibil
reprezintd unul din drepturile fundamentale ale oricarei fiinte umane, indiferent de rasa, religie,
convingeri politice, stare economica sau sociala”[37].

Sénatatea este vazutd ca un drept de o importantd primordiala, incit constringerile in
calea atingerii ei complete trebuie sd se minimalizeze, ceea ce implica si asigurarea accesului
universal la asistentd medicala. In mod logic, implica si angajamentul pentru a indepirta toate
celelalte constringeri in calea unei sdnatati depline, deoarece asistenta medicala este, dupa cum
am mentionat anterior, numai unul din factorii care afecteaza sandtatea individului.

Asistenta medicald trebuie privitd ca un drept, statul are responsabilitatea de a asigura
acest drept, comparabil cu rolul sdu de a asigura justitie egala pentru toti cetatenii sai[201,
p.170]. Potrivit acestei opinii, guvernul va fi preocupat indeosebi de aspectele legate de echitate
in asistenta medicald. Accesul la asistenta medicald poate fi considerat ca similar cu accesul la
un nivel minim de hrana si addpost. O varianta frecventa a acestei atitudini este aceea ca exista

dreptul la asistenta medicala de baza si nu la toate nivelurile de asistenta medicala.
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Continutul si complexitatea definirii starii de sanatate a populatiei fac destul de dificil
demersul de a indica cu exactitate ce este un sistem de sanatate, unde incepe el si unde se
termina. ,,Un sistem de sanatate incluzand toate activitatile al caror scop esential este
promovarea, refacerea sau intretinerea sanatatii” este definitia oficiald a Organizatiei Mondiale a
Sanatatii (OMS)[180]. Aceastd definitie a unui sistem de sandtate nu presupune nici un grad
particular de integrare si nu implicd, in mod obligatoriu, prezenta unei persoane Insarcinatad
pentru administrarea generald a activitatilor care il compun. In aceastd acceptiune, fiecare tard
dispune de un sistem de sanatate, proiectat din perspectiva cerintelor de asigurare a echitatii si
eficacitatii politicilor sociale si de ingrijire a sdnatatii populatiei. Dar, tinand seama de faptul ca
sanatatea oamenilor constituie o prioritate nationald, responsabilitatea performantei sistemului de
sandtate al unei tari revine guvernului, ca administrator general. Administrarea generald este
permanenta si reclama, 1n ultima instanta, supervizarea functionarii intregului sistem, evitandu-se
miopia, punctele de vedere inguste, in fata slibiciunilor unui sistem de sinitate. In Raportul
privind sandtatea in lume (2000, XI — XX)[181], OMS propune pentru prima data un indice al
performantei sistemelor de sdnatate nationale in realizareca a trei mari obiective pe care ele
trebuie sa le atinga:

— ameliorarea sanatatii;

— satisfacerea asteptarilor populatiei (,,reactivitatea sistemelor de sanatate la asteptarile
pacientilor”);

— repartitia echitabila a contributiei financiare.

Gradul de indeplinire a acestor obiective serveste ca bazd de referintd pentru a evalua
performanta sistemelor de sanatate nationale, insd la randul sdu, depinde in esentd de masura in
care sistemele de sdnatate ajung sa se achite de cele patru functii vitale:

— prestarea de sarcini de asistentd medicala (de sanatate);

— formarea resurselor umane si materiale care permit furnizarea serviciilor de sdnatate;

— colectarea §i gestionarea resurselor utilizate pentru a finanta serviciile de sanatate;

— administrarea generald, focalizatd pe promovarea de reglementdri i pe orientarea
strategicd destinata tuturor actorilor implicati in productia si distributia serviciilor de sdnatate.

In functionarea unui sistem de sinitate, accentul este pus pe functia — administrarea
generald, prin intermediul ministerului de resort, respectiv Ministerul Sanatatii. Analiza
performantei sistemelor de sandtate nu poate fi complet si facil realizata, datorita problemelor
care se pun in demersul de evaluare a rezultatelor si a dificultatii de a disocia contributia

sistemului de sanatate de o serie de alti factori determinanti ai starii de sanatate a unui individ.
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De exemplu, ameliorarea securititii rutiere si a mediului. In cursul secolului XX, sistemele de
sanatate au suferit o serie de reforme. Dupa cel de al doilea razboi mondial, s-au creat sisteme de
sanitate nationald, legate de dezvoltarea regimurilor de asigurare sociald. In cadrul acestora,
ingrijirile de sanatate primara au fost considerate ca mijloc de a obtfine o acoperire universala a
unui cost abordabil: ,,obiectivul sanatatii pentru toti”. Chiar in conditiile numeroaselor sale
avantaje, aceastd abordare a fost criticatd pentru cd ea nu acorda suficientd atentie cererii de
ingrijire de sanatate i se concentra aproape in exclusivitate pe o anumita perceptie a nevoilor de
catre pacient si prestator de servicii. Pentru cd nevoia perceputd si cererea pentru servicii de
sdndtate nu coincid, prima generatie a sistemelor de sandtate nationale a esuat, acestea fiind
incapabile sa coreleze oferta lor de servicii cu tendintele de manifestare a cererii §i a nevoilor
populatiei in materie de asistentd medicald. Incepand cu anii 1990, se observi o evolutie
progresiva spre ceea ce OMS numeste noul universalism. Astfel, in loc de a cauta sa se distribuie
toate ingrijirile posibile la nivelul intregii populatii sau de a face sa beneficieze populatia aflata
sub pragul de saracie doar de cele mai simple si esentiale ingrijiri, in prezent se tinde sa se
acorde asistentd medicald tuturor celor care au nevoie de ingrijiri esentiale de sanatate, de inalta
calitate, bazidu-se in principal pe criterii de eficacitate, de cost si de acceptabilitate sociald. In
aceasta opticd, se fixeaza un ordin de prioritate a interventiilor care respectad principiul de etica
potrivit caruia poate sa devina necesara si eficace cerinta de a rationaliza serviciile de sanatate,
dar este inadmisibil sd se excluda grupuri intregi de populatie, cu venituri reduse. O asemenea
evolutie in reformarea sistemelor de sdnitate nationald (chiar si in tarile dezvoltate) este o
consecintd, in parte, a profundelor schimbari politice si ale economiilor nationale din ultimele
douda decenii ale secolului XX, indeosebi trecerea la economiile de piata, la reducerea
interventiilor Statului in economia nationald, la o descentralizare crescutda a deciziilor in sfera
serviciilor publice[25, p.185].

Consideram ca din punct de vedere ideologic, astazi, in cadrul sistemelor de sanatate se
pune, in plus, accentul pe libertatea de alegere si responsabilitatea fiecaruia. Politic, acest lucru
implica o limitare a promisiunilor si a asteptarilor privind actiunea guvernelor, dar nu se
urmareste impiedicarea oamenilor de a astepta, totdeauna, mai mult de la sistemele lor de
sanitate. In noua societate de astizi, informationala si a cunoasterii, populatia devine mai bine
informatd despre progresele inregistrate in producerea si distribuirea medicamentelor, a
aparatelor medicale. De unde, cereri §i promisiuni crescute care se vor exercita asupra
sectoarelor public si privat din componenta sistemelor de sanatate.

Se poate concluziona cd sistemele de sanatate nationale au jucat un rol mare in

prelungirea spectaculara a sperantei de viata, in cursul secolului trecut. Ele au contribuit enorm
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la ameliorarea sanatatii si au influentat vietile si bunastarea a miliarde de oameni din lume.
Aceste rezultate pozitive confirma faptul ca rolul sistemelor de sdnatate nationald a devenit din
ce in ce mai important. Si asa cum se precizeaza in Raportul OMS (2000, 7)[181] sistemele de
sanatate, astazi, reprezinta unul din principalele sectoare ale economiei mondiale. Persoana care
cautd sa se ingrijeascd, este bineinteles un consumator, asemenea pentru toate celelalte produse si
servicii, insd ea poate sa fie de asemenea un co-producator al propriei sale sanatati, respectind
bune reguli de alimentatie, de igiena si de exercitiu fizic si aplicind, dupa caz, prescriptiile
medicale sau alte recomandari ale prestatorilor de servicii de sanatate. Totusi, persoana este de
asemenea obiectul fizic spre care sunt orientate toate aceste ingrijiri. Sanatatea este deci o
caracteristica a unui bun inalienabil si, din aceasta privintd, ea se aseamana intr-o micd masura
cu alte forme de capital uman, cum ar fi educatia, cunostintele profesionale sau performantele
sportive. Insi, ea diferd de acestea in anumite puncte esentiale. Ea este supusd riscurilor
importante si imprevizibile care sunt in esentd independente unele de altele si ea nu poate sa se
acumuleze asemenea cunostintelor si competentelor. Aceste caracteristici confirma faptul ca
sdndtatea este in intregime diferitd de toate celelalte bunuri pe care oamenii le asigurd contra
furtului sau pericolelor si de aceea asigurarea pentru boald este mult mai complexa decit oricare
alt tip de asigurare. Imposibilitatea de a inlocui corpul si absenta, in ceea ce 1l priveste, a unui
pret al pietei impiedicd a fixa un astfel de plafon pentru cheltuielile de sandtate in caz de
rascumparare a unei polite de asigurare[25, p.186].

Accesul populatiei la serviciile de sanatate poate fi realizat doar prin intermediul
personalului medical. Resursele medicale din sistemul sanatitii sint componenta de bazd in
promovarea si implementarea strategiilor de dezvoltare a sanatatii, iar eficacitatea sistemului de
sanatate este direct dependentd de performanta cadrelor medicale. Ministerul Sdnatatii detine
pozitia de coordonator principal in stabilirea unui cadru regulator orientat spre o performanta
optima a intregului sistem de sanitate. In acest sens, exercitarea eficientd a functiei de conducere
a sistemului de sandtate este conditia de baza pentru prestarea unor servicii de sdnatate calitative
si asigurarea corespunzatoare a sistemului de sanatate cu personal calificat. Totodatd, numai o
administrare adecvatd a sistemului per ansamblu va permite mobilizarea resurselor umane si
financiare, aplicarea mecanismelor de identificare a prioritatilor si asigurarea utilizdrii rationale
si eficiente a mijloacelor disponibile pentru atingerea rezultatelor dorite[179].

Reiesind din faptul cd nu dintotdeauna societatea umana a cunoscut reglementarea
juridicd a relatiilor dintre membrii acesteia, putem afirma cu certitudine ca aparitia
responsabilitatii si raspunderii juridice a necesitat un grad inalt de dezvoltare a indivizilor si a

relatiilor dintre ei, in calitatea lor de membrii ai unei societati. Astfel, autorul D. Grama noteaza:
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,incepind din epoca antici marii cugetitori al Eladei si Romei republicane au acordat o atentie
speciald coraportului dintre stat si drept ... au fost elucidate conexiunea si interdependenta
dreptului si statului si, in acelasi timp au fost elaborate categorii importante ale jurisprudentei,
inclusiv asemenea principii fundamentale ca suprematia legii, eligibilitatea, colegialitatea,
libertatea, egalitatea, legalitatea, responsabilitatea demnitarilor de stat etc.”[61, p.62].

Autorul Gh. Avornic afirma ca statul de drept reflectd coexistenta celor doud entitati
sociale distincte, concomitent indisolubil legate intre ele, care sunt Statul si Dreptul, a
raporturilor reciproce manifestate ca relatie dintre putere si normativitate, prima cu tendinta spre
dominare si supunere, cealalta cu tendinta de stopare si ordonare[7, p.15].

In aceiasi ordine de idei, se pronunta si autorul A. Arseni: ,,in statul de drept, legea prin
continutul ei trebuie sd cuprindad reglementdri bazate pe recunoasterea si garantarea eficientd a
drepturilor si libertatilor inerente naturii umane”[3, p.175].

Autorul B. Negru mentiona: ,,In literatura juridici se remarca neglijenta prea adeseori a
studierii finalitatii dreptului. Practica elaborarii dreptului in Republica Moldova ofera un sir de
exemple de Inriurire decisiva a constiintei politice si juridice asupra formei si continutului actelor
normative. Ca urmare, unele prevederi ale acestor acte normative, nu corespund realitatii, sunt
depasite de timp, admit o nerespectare a principiilor unanim recunoscute de comunitatea
umana”’[157, p. 63].

Intru realizarea obiectivelor propuse si pentru a argumenta ipotezele formulate in
introducere, urmeaza sa trecem in revista, supunind unei analize minutioase cercetarile stiintifice
sanatatii.

O data cu reinterpretarea ideilor despre om si societate, o datd cu tehnicizarea medicinii,
problema responsabilitdtii si raspunderii juridice Tn domeniul ocrotirii sdnatdtii capatd noi
aspecte. Alinierea sistemului medical al Republicii Moldova la standardele internationale trebuie
sd se facd pe toate planurile, inclusiv pe cel al cresterii nivelului de acordare a ingrijirilor
medicale si al actualizarii criteriilor de responsabilitate medicala.

Referitor la problema abordata, autorii D. Baltag si V. Obada, considerd ca, un pas
important pentru tara noastrd il constituie introducerea asigurarilor obligatorii de asistentd
medicald. Daca Republica Moldova a trecut la economia de piatd, atunci asigurdrile obligatorii
de asistentd medicald reprezintd adevdrata haind a sistemului modern de sdndtate. Relatia
contractuald are tendinta sa primeze in asistenta sanitard din toate statele civilizate, unde
bolnavul isi alege medicul pe baza increderii in bunul renume al acestuia si a prestatiilor lui

anterioare[15, p.117].
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Sustinem opinia autorilor T. Novac—Hreplenco si I. Dodon, care mentioneazd ca
sustinerea realizarii dreptului la sanatate al omului, trebuie sa fie bazat pe faptul ca persoana
umana este intangibild, iar respectul vietii merge pina la respectul mortii. Medicina promoveaza
protectia si respectarea drepturilor umane, ceea ce face ca legislatia in materie sa fie deschisa
reglementarilor europene[161, p.36].

Consideram corectd pozitia autorului C. Gurin In materia vizatd si sustinem totalmente
ideea ca: ,,Garantarea dreptului la sdnatate de catre stat presupune obligatiile si eforturile acestuia
pentru[70, p.156]:

— scaderea mortalitdtii nou-nascutilor, a mortalitatii infantile si dezvoltarea sandtoasd a
copilului;

— Imbunatatirea tuturor aspectelor igienei mediului Inconjurator si ale igienei industriale;

— profilaxia si tratamentul maladiilor epidemice, endemice, profesionale si de alt fel,
precum si lupta Tmpotriva acestor maladii prin crearea conditiilor ce ar asigura servicii medicale
si un ajutor medical in caz de boal;

— organizarea prin lege a asistentei medicale si a sistemului de asigurari sociale pentru
boald, accidente, maternitate si recuperare;

— controlul exercitdrii profesiilor medicale si a activitdtilor paramedicale si alte masuri
menite sd protejeze sandtatea persoanei.

Trebuie de mentionat ca garantarea dreptului la sanatate se face prin prisma
responsabilizarii subiectilor de drept.

Autorul B. Negru, analizind problema responsabilitatii juridice mentiona ca:
,responsabilitatea are o sferd mult mai largd decit rispunderea. In timp ce responsabilitatea se
raporteazd la activitatea desfasuratd de om din proprie initiativd, in baza alegerii libere a
obiectivelor din mai multe variante posibile, raspunderea presupune realizarea  unui
comportament definit prin norme sociale”[158, p.46].

Autorul Gh. Avornic, din contra, considera ca autorii Dictionarului de drept civil, au
procedat judicios folosind numai cuvintul raspundere, dupa cum de altfel stau lucrurile si in
doctrina nationala[9, p.488].
nationala considerd ca: ,Responsabilitatea juridica reprezintd o auto-angajare (pozitiva) a
individului in sistemul de drept ce reprezintda obligatia juridica a subiectului de a actiona in
conformitate cu prescriptiile normei juridice, obligatie ce se realizeaza prin conduita licita.

Responsabilitatea este un fenomen dinamic, in continud evolutie, care existd in cadrul
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raporturilor juridice, reglementatd de norma de drept si care trece fazele aparitiei si
realizarii”[13, p.435].

Sustinem opinia autorului D. Baltag, deoarece consideram cd o conditie inevitabild a
angajare benevold si constiincioasd a subiectului de drept de a respecta prevederile legale,
or anume aceasta este cerinta existentei individului in cadrul statului de drept.

Protejarea si realizarea dreptului la ocrotirea sdnatatii trebuie sd constituie un scop
primordial al societatii si statului. In pofida situatiei de criza economici, trebuie si fie gsite si
alocate toate mijloacele financiare si tehnico-materiale necesare asigurarii sanatatii populatiei.
Numai astfel vor exista premise pentru formarea unei societati puternice, sanatoase, capabile de
dezvoltare si progres.

,In Constitutia Republicii Moldova, mentioneazi autorul V.S. Curpan, dreptul la
ocrotirea sanatafii este garantat. Finalitatea acestui drept fundamental constd in asigurarea
conditiilor optime pentru ca cetiteanul sa beneficieze de toate aptitudinile si capacitatile sale
pentru a putea desfasura o activitate utila si pentru a putea participa la activitatile cu caracter
politic, cultural, social si economic. Legislatia Republicii Moldova dezvoltd in mod organic
aceste prevederi constitutionale dar, din pacate, de multe ori intre starea de drept si realitatea
obiectiva se constata discrepante considerabil de frapante”[48, p.91].

Autorul A. Cerbu este de asemenea de parere ca starea sanatatii populatiei este un indice
integrat al dezvoltarii sociale a tarii, o reflectare a bunastarii social-economice si morale, un
factor decisiv de influentd asupra potentialului economic, cultural si fortei de munca a societatii.
Mentinerea si intarirea sdndtatii este o sarcind sociald primordiala a statului ce poate fi
solutionatda numai prin eforturile comune ale organizatiilor de stat si publice, organelor si
institutiilor medicale, prin colaborarea reciprocd, sporirea responsabilitatii fiecdrei parti si
cointeresarea reala a fiecarui cetdtean in pastrarea proprii sanatati si a sanatatii publice[27, p.17].

Autorul B. Olaru considera ideea unui acces minim, dar decent la ingrijire medicala
fundamenteazd morala apelului la forta de constringere a statului in asigurarea acestui minim
necesar in cazul neacordarii ei[162, p. 52].

In doctrina romani, ideea de responsabilitate, pentru prima dati a fost promovati de citre
savantul M. Costin, care mentiona: ,,Normele sociale de conduitd se evidentiaza ca factor de
organizare a actiunilor si fortelor umane, iar Intrucit omul are latitudinea de a le insusi sau nu,
modul in care se poate realiza prin intermediul acestuia reglarea comportamentului poate dobindi

sens pozitiv, adica de conformare, sau negativ, de neconformare”[43, p.16].
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G. loan, G. Borcean si L. Fatu mentioneaza ca atunci cind ne referim la domeniul ocrotirii
sandtdtii, marea majoritate a populatiei, se referd, in primul rind, la elementul sdu de baza, si
anume la medic, or anume acesta este intruchiparea vie a implicarii statului in protejarea si
asigurarea sanatatii publice[5].

Un reprezentant de vazd a doctrinei ruse este autorul F.N. Fatkulin care opineaza ca:
»-..responsabilitatea juridica reprezintd constientizarea atributelor juridice ale propriului
comportament, raportarea acestuia din urma la reglementdrile in vigoare si eventualitatea
raspunderii pentru acest comportament 1n fata societatii si a statului”[229, p.265].

Un alt autor care a abordat problema responsabilitatii este D.A. Lipinskii, care sustinea
ca: ,Responsabilitatea juridica a persoanei constd dintr-o unitatea de semne subiective si
obiective, cele subiective cuprinzind: constientizarea normelor juridice, a obligatiilor, adoptarea
unei atitudini psihice fasa de primele, straduinta de a actiona intr-0 maniera determinatd, de a
atinge anumite, scopuri, motive[221, p.150].

Grija pentru sandtatea omului, dupd parerea mai multor autori este unul din principalele
imperative ale statului. Aici de exemplu autorul S. Gruskin este de parere ca: ,,...recunoasterea si
promovarea dreptului la sdnatate accelereaza procesul credrii, acolo unde nusunt sau
sunt insuficient dezvoltate, a resorturilor legale, a agentiilor si institutiilor raspunzatoare pentru
protejarea sanatatii, precum si generarea strategiilor posibile de actiune. S-a argumentat ca un
focus sporit asupra acestui drept ajuta la identificarea institutiilor responsabile pentru ocrotirea
sandtdtii si la fixarea pe cale legala a responsabilitatilor legate de implementarea politicilor de
sanatate”[204, p.4].

Autorii E. John si E. Fenton subliniaza ca apelul la un drept la sanatate, desi nu ne ajuta
sa solutiondm multiplele probleme legate de alocarea de venituri, separa totusi problema
accesului la un nivel minim adecvat de 1ingrijiri de sdnatate de impreviziunile pietei si
de inechitatile izvorite din inegala distribuire a acestora[205, p.29].

Sustinem opinia autoarei A. Buchanan care considera ca: ,,...doar pentru ca putem invoca
dreptul la sanatate si accesul minim la asistentd medicala, totusi acesta este, de facto, un esec, un
lucru injust, care trebuie corectat, si nu o imprejurare nefericitd datoratd circumstantelor
economice”[203, p.63].

Faptul ocrotirii sandtdtii este consfintit In Constitutia tarii, care stabileste, ca ,,fiecarui
cetdtean 1 se garanteaza dreptul la un mediu sanatos pentru viatd, pentru munca si familie,
protejat impotriva riscurilor si constringerilor de ordin social, economic, ecologic si tehnologic™.

In comparatie cu lumea animala, la care sanatatea se determina dupa nivelul de eficienta
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functionald sau metabolicd, la om aceasta reprezintd o conditie generala a mintii, a corpului si
spiritului, liber de injuriile sau suferintele bolii. La scara sociald, notiunea de sanatate publica se
presteaza ca stiintd si artd de prevenire a maladiei, cu ajutorul carora organizatiile publice si
private, comunitatea si indivizii participa prin eforturi si opfiuni conjugate la prelungirea
vietii[110, p.7].

In contextul celor expuse, cu regret conchidem ci prin prisma suportului doctrinar,
responsabilitatea si raspunderea juridica in domeniul ocrotirii sanatatii ar trebui sa inregistreze
dimensiuni de studiu mult mai largi, dat fiind faptul cd domeniul sanatatii poate obtine in
doctrina juridica o pondere considerabila, realizatd de catre autorii in drept, care sint preocupati a
studia in mod complex domeniul respectiv.

In procesul investigatiilor asupra temei tezei de doctor am folosit pe larg metoda
dialecticd de cunoastere a fenomenelor si esenta realitatii juridice existente la etapa datd de
dezvoltare a Republicii Moldova in special si a celorlalte state in general. Metoda dialectica a
stat la baza urmatoarelor metode: analiza, sinteza, deductia, inductia, comparatia, metoda
sistematicd, analogia istorica, formal — juridica si statistica.

O parte semnificativa a lucrarii se bazeaza pe rezultatele de cercetare si analiza empirica
domeniul ocrotirii sanatatii. Sursele utilizate in lucrare includ documente legislative (acte
normative), publicatii stiintifice, teze de doctorat, investigatii jurnalistice. Bazele teoretice ale
studiului se axeazd pe lucrdrile savantilor autohtoni si strdini, a publicistilor, juristilor,
sociologilor, precum si pe literatura de specialitate, monografii, obiectul de studiu al cérora il
reprezintd teoria generald a dreptului.
in domeniul ocrotirii sanatatii, Republica Moldova nu exceleaza, insd regasim totusi autori ce se
preocupd de problematica data, intr-un context mai larg sau mai restrins, aici 11 putem mentiona
pe autorii: D. Baltag[13]; V. Obada[15]; V. Benu[21]; E. Moraru[154]; A. Cerbu[27]; L
Creanga[45]; C. Etco[56]; V.Midrigan[148]; M. Florea[59]; R. Grama[62]; T.Novac — Hreplenco
[161]; 1. Dodon [161]; V.Soltan[193].

Lucrarile autorilor autohtoni care ne-au inspirat in cadrul procesului de cercetare a temei
propuse sunt: D. Baltag[14]; Gh. Avornic[7]; B. Negru[158]; E. Arama[2]; A. Arseni[3]; V.
Obada [15]; E. Moraru[154]; E. Baltaga[16]; A. Cerbu [27]; M. Florea[59]; V.Ganea[60]; R.
Mitica[150]; P. Cosmovici[42]; D. Grama[61]; C. Gurin[40]; I. Creangd[45]; B. Olaru[162] si

altii.
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Spre deosebire de scoala de drept autohtona, scoala de drept romanesca atesta mai multe
studii dedicate temei ce ne intereseazd. Astfel, nemijlocit de studiul problemei ce ne intereseaza
si anume raspunderea si responsabilitatea juridica a statului in domeniul ocrotirii sanatatii, s-au
preocupat urmatorii autori: |. Craiovan[44]; E. Tihan [195]; I. Vida — Simiti [198]; E.
Vieriu[200]; G. Vrabie [202]; S. Popescu [177]; S. Popescu[178]; N. Popa[176]; L. Pop [172];
I.F.Popa[173]; D. Peretianu[168]; M.I. Mangu[146]; V. Patulea [166]; N. Nita [122]; G.A.
Nasui[155]; Gh. Mihai[151]; I. Huma[107]; B. Ioan[108]; I. Dogaru[54]; M. Costin[43]; L.R.
Boila[22]; V. Astdrastoaie[6] si altii.

In sirul de lucrari examinate in domeniul teoriei generale a dreptului dar si a temei supuse
analizei, este si scoala de drept a Federatici Ruse. Printre autorii citati amintim: H.D.
I'epacumenko[214]; W.A. Wmeun[215]; H.M. Koconosa[216]; M.A. Kpacuos[217]; A.
Kysuernos[219]; 0.D. Jleict [220]; H.A. Jlunuuckuit [221]; B.M. Tlomos[225]; H.IL
[Torrora[225]; E.O. PribakoBa [226] si altii.

1.2. Cadrul general al reglementirii responsabilititii si raspunderii juridice in

domeniul ocrotirii sanatatii

Reglementarile ce-au fost elaborate pe parcursul anilor iIn domeniul ocrotirii sanatatii
vizeaza contributia medicului si a personalului medical auxiliar in procesul de ameliorare a
sanatatii populatiei. Profesia medicala este atestatd documentar cu mai mult de doud mii de ani
inaintea erei noastre. Raspunderea in medicina este contemporand profesiei, in general fiind in
conformitate cu sistemul social al fiecarei epoci. Primele prevederi referitoare la raspunderea
civila si penald a medicului se regasesc in codul lui Hammurabi (circa 1725 1.e.n.). Cartile antice
contin diferite aprecieri privind persoanele care profeseaza medicina, in sensul calitatilor pe care
trebuie sa le aiba si a Indatoririlor lor fata de pacienti si confrati. Astfel, Legile lui Manu, Cartile
vietii, Vedele (India) vorbesc despre puritatea morala si pregatirea profesionald a medicului.
Cartile Biblice si Talmudul contin prevederi referitoare la conditiile de activitate ale medicului si
raspunderea lui pentru greselile sivarsite. In Egipt exista un veritabil cod medical care
reglementa si riaspunderea medicului. In Grecia anticd, opiniile privitoare la rispunderea
medicului pentru greselile facute in cursul exercitarii profesiei au fost polarizate intre cei care
considerau ca rolul medicinii este cu precadere profilactic, iar medicul trebuie sa aiba imunitate
profesionald (Platon) si cei care sustineau necesitatea existentei raspunderii medicilor, cu
conditia ca aprecierea judecatorilor cu privire la faptele medicilor sa se sprijine pe expertiza unor

specialisti din domeniu (Aristotel). Juramantul lui Hipocrat, ce contine principii umaniste de
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eticdi medicala si regulile moralitatii profesionale, impune responsabilitatea medicului ca
institutie juridica si profesionala.

in tinuturile romanesti, In anii 1600, medicilor 1i se recomanda sa fie morali, modesti in
sfaturi si sd-si trateze bolnavii cu grija (Pravilile lui Vasile Lupu - 1646 si Matei Basarab - 1652).
Traducerea, in anul 1710, de catre Marcu Cipriotul a perceptelor lui Hipocrat a dat un nou
impuls practicii medicale in Tarile Romane. Prevederi referitoare la activitatea medicala si actele
care atrag raspunderea in cadrul acestei profesii se regdsesc in legislatia romaneascd incd din
anul 1874. In legile din 1885 (M. Of., 1885, nr. 2, 3 aprilie, p. 34—40) si din 1893 (lege pentru
modificarea legii sanitare - M. Of., 1893, nr. 62, 18 iunie, p. 1785-1798) se stipuleaza existenta
Consiliul Sanitar Superior, afiliat Ministerului de Interne. Una dintre indatoririle Consiliului
Sanitar Superior era de a se pronunta ,,asupra greselilor comise in exercitiul artei medicale si
farmaceutice, dupi ce a ascultat pe cei ce le-au comis”. In Legea sanitara 211/1910 (MO, 1910,
nr. 211, 20 decembrie 1910, p. 8505— 8538) se prevede crearea Consiliului de Disciplina, pe
langa Directiunea Generald Sanitard. Rolul Consiliului era de a judeca ,,chestiunile de disciplina
sau de abateri de la datoriile lor ale functionarilor dependenti de directiune. Prin legea 236/1930,
denumita legea sanitard si de ocrotire (M. Of. nr. 154 din 14 iulie 1930), a fost creat Colegiul
Medicilor, cu scopul ,,de a controla practica medicala si de a veghea la pastrarea prestigiului
corpului medical”. Legea 3/1978, privind asigurarea sanatatii populatiei, stipula infiintarea, pe
linga directiile sanitare, a Colegiilor Judetene de Disciplind, iar pe langa Ministerul Sanatatii, a
Colegiului Central de Disciplind a personalului sanitar. Rolul comisiilor de disciplind judetene
era de a analiza ,,abaterile de la normele de etica si deontologie medicala, precum si alte abateri
ce aduc atingeri prestigiului profesiunii”[108, p.4-7].

Majoritatea statelor europene nu au o legislatie speciald pentru cazurile de malpraxis
medical, fiind aplicate prevederile Codului Civil sau Codului Penal. In general, occidentalii
preferd sa se ocupe mai mult de despdgubirea pacientului, decit de ,,pedepsirea” cadrelor
medicale care au gresit. In statele scandinave mai ales, aceasta abordare a imbricat aspectul unui
intreg sistem - no fault system, in care despagubirile nu sunt conditionate de existenta unei erori
medicale[168].

Olanda a fost primul stat in care au fost introduse prevederi speciale pentru serviciile
medicale in Codul Civil. Aceasta solutie a fost considerata necesara din cauza caracteristicilor
proprii ale sdnatatii, cum ar fi necesitatea de a pastra fisele medicale, solicitarea

consimtamintului, utilizarea datelor pacientilor in cercetare[168].
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in Statele Unite ale Americii si Australia, furnizorii de servicii medicale nu sunt obligati
sd se asigure de raspundere civild, iar in consecintd, ei nu sunt obligati nici sd pliteasca un
anumit cuantum dictat de o anumita autoritate[168].

In Australia, fenomenul a condus la dezvoltarea economiei concurentiale in acest
domeniu[168].

in Germania, in majoritatea landurilor, asigurarea nu este obligatorie. Cu toate acestea,
multi medici nesalariati, posesori ai unui cabinet, prefera sa se asigure, caci considera ca primele
de asigurare acopera riscul de a fi purtat in judecatd de un pacient nemultumit. Aici, fiecare
medic se asigura diferit in functie de valoarea pe care si-o atribuie si de faptul ca stie daca risca
sau nu in relatia cu pacientul (german). In Germania, cuantumul despagubirilor poate include
numai costuri masurabile (de exemplu, concedii medicale, aparate de protezare) si nicidecum
despagubiri legate de suferinta sau durere (despagubiri morale) [168].

In Uniunea Europeand, SUA si Australia nu existd sanctiuni severe pentru riaspunderea
penald, de aceea, s-a dezvoltat extrem de mult raspunderea civild si cea disciplinard. Din acest
punct de vedere, este de amintit ca Ordinul Medicilor din Franta a suspendat, in 1998, activitatile
a peste 50 medici pentru termene intre 2 saptamini si 2 luni in 1998[168].

Un aspect interesant apare in legea din Noua Zeelanda. Acolo, nu exista asigurare pentru
raspundere civila, caci existd o lege prin care angajatorii sunt obligati sd despagubeasca pe
salariatii lor ce sufera accidente (inclusiv din vini medicald). In acest mod, procese de daune fata
de institutii medicale sau medici nu exista[168]. Practica din Republica Moldova este deficitara
la acest aspect.
domniei lui Mihail Fedorovici, in 1640, a legii privind protectia Impotriva bolilor transmise de la
animale[214].

Dupa anexarea Basarabiei la Rusia taristd Tn 1812, starea asigurdrii populatiei, deservirii
medicale a fost foarte grea. In toata Basarabia a activat un numar foarte mic de medici. In 1812—
1917 in Basarabia n-a functionat un sistem administrativ unic al ocrotirii sanatatii, dar au fost
formate temporar anumite comisii, comitete care se ocupau cu organizarea luptei cu holera,
ciuma si alte boli contagioase, controlau serviciul sanitar regional. De asemenea, dupa 1812, in
Basarabia n-a existat nici o organizatie profesionald a medicilor, care s-ar fi ocupat de
problemele lor profesionale. Medicii se supuneau organelor de conducere ale Rusiei tariste, isi
indeplineau functiile numai in dependentd de angajarea lor la serviciul din armatd sau in
administratia civild. Unii din medici aveau practica privatd, activau in ambalatoare private.

Datele din arhiva marturisesc ca in 1812—-1861 medicii faceau parte din comitetele si comisiile

30



pentru combaterea bolilor contagioase. Astfel, medicii au participat in activitatea ,,Comitetului
provizoriu al Basarabiei pentru combaterea ciumei” (1819), in ,,Comisia pentru combaterea
ciumei din Chisinau” (1819), ,,Comisia de combatere a ciumei din Cainari” (1819), ,,Comisia
pentru combaterea ciumei in judetul Soroca” (1819), ,,Comitetul pentru combaterea ciumei din
Chisinau” (1829) si alte comitete organizate de catre administragia taristd pentru a lupta cu
ciuma, tifosul si alte boli contagioase in 1819 a fost format ,,Comitetul provizoriu al Basarabiei”,
care se ocupa de organizarea ambulantelor pentru cei bolnavi de ciuma[21, p.15].

In 1853 a fost format ,,Comitetul basarabean al sanatatii sociale” (,,Bessarabskii komitet
obscestvennogo zdorovia”) care a Indeplinit anumite functii cu privire la coordonarea activitagii

Toate aceste organizatii de stat precum ,,Serviciul sanitar regional al Basarabiei” (1848—
1913), ,,Comitetul sanatatii publice din Basarabia” (1853-1856) se ocupau cu rezolvarea multor
probleme ale ocrotirii sdnatatii, dar ele n-au avut o functionare constanta si eficace. Documentele
de arhiva ne aratd numai unele directii de activitate, inclusiv putem afla unele date despre
personalul scriptic al medicilor basarabeni si deciziile serviciului sanitar regional din Basarabia.
La sfarsitul secolului al XIX-lea — inceputul secolului al XX-lea in Basarabia s-au creat anumite
premise pentru formarea uniunilor profesionale ale lucratorilor din sfera ocrotirii sanatatii. Dupa
reformele din 1861-1868 a aparut notiunea suprema pentru medici si agentii sanitari sub
denumirea de ,,obscestvennoe zdravie” (,,sdndtatea publica”). Aceastd formuld punea problema
ocrotirii sanatatii la nivelul politicii de stat. Astfel, in 1852 a fost format ,,Comitetul regional al
sanatatii publice din Basarabia”. El se ocupa cu combaterea bolilor contagioase si a epidemiilor
din aceasta regiune. Se supunea direct Departamentului Medical al Ministerului de Interne al
Rusiei tariste. Dupd 1856 a fost lichidat[21, p.38].

Printre primele reglementari din domeniul ocrotirii sdnatdtii aplicate pe teritoriul actualei
Republici Moldova se numara si cele adoptate de legislatorul roman si care au obtinut fortd
juridica incepind cu data de 27 martie 1918 — ca rezultat al proclamarii Unirii cu Romania. Astfel
in perioada 1918-1940 pe teritoriul dintre Prut si Nistru erau aplicabile urmatoarele acte
normative referitoare la unele aspecte de ocrotire a sanatatii[200, p.40]:

— Legea sanitara din 1874;
— Legea privind repausul in zilele de duminica si sarbatori din 1897,
— Legea privind ajutoarele de boala si lehuzie din 1923;

Statul roman a organizat un sistem specializat al ocrotirii sanatatii din Basarabia. Sfera

ocrotirii sdnatdfii avea urmdtoarea structurd administrativd. Conducea pe intreaga tard -

»Ministerul Sanatatii, Muncii si Ocrotirilor Sociale”. In componenta Ministerului activa
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,Directiunea Centrald a Serviciului Sanitar”. Aceastd directiune avea in supunerea sa
»Inspectoratul Sanitar al Basarabiei”. La randul sau inspectoratul avea 9 circumscriptii sanitare
judetene, inclusiv la Chisinau, Balti, Hotin, Soroca, Orhei, Tighina, Cetatea Alba, Ismail si
Cahul. In fruntea fiecirui serviciu sanitar se afla un medic primar si un secretar. Toatd aceasta
structura era responsabila de starea sanitard din Basarabia[21, p.86].

Grija fatd de sanatatea populatiei reprezintd la etapa actuala un obiectiv de o importanta
primordiald in politica oricarui stat, deoarece sanatatea constituie valoarea cea mai de pret si
componenta indispensabila a dezvoltarii si prosperarii sociale[90]. Asadar in masura in care
sandtatea este o valoare sociald cu resurse inestimabile pentru colectivitate, necesitatea
conservarii si promovarii ei in rindul membrilor societitii ar trebui sd preocupe pe toti cei care
sunt interesati de bunul mers al societatii.

Unul din drepturile fundamentale umane proclamat de catre Organizatia Natiunilor Unite
si reflectat in Constitutia Republicii Moldova este dreptul la sanatate si securitatea ei.
Organizatia Mondiald a Sanatatii defineste sanatatea drept o ,,stare de bine, completa din punct
de vedere fizic, psihic si social, si nu doar absenta bolii sau infirmitatii”’[101]. Aceastd formula
relevd faptul cd sdnatatea populatiei este determinatd de o gama largd de factori: economici,
sociali, ambientali, ereditari, caracteristici individuale, inclusiv stilul de viata al fiecarui individ.
Astfel, sanatatea presupune, drept conditii indispensabile, securitatea economicd §i sociala,
relatiile interpersonale si sociale armonioase, un mediu sigur si sdndtos de munca si trai, calitatea
adecvata a apei potabile, a aerului si a solului, alimentare suficienta si rationald, completate cu
un stil de viata sanatos si acces la servicii de sanatate de calitate.

Conventia europeanad pentru protectia drepturilor omului si a demnitatii fiintei umane fata
de aplicatiile biologiei si ale medicinii[41], primul instrument juridic international generator de
obligatii de naturd sd protejeze demnitatea, drepturile si libertatile fiintei umane impotriva
oricarei aplicdri abuzive a progreselor biologiei si medicinii - enuntd o serie de principii si
interdictii ce privesc genetica, cercetarea medicald, consimtamintul persoanei pentru interventii
in domeniul sanatatii, dreptul la respectarea vietii private si dreptul la informatie, prelevarea de
organe si tesuturi. Prin ratificarea acestei conventii[136], Republica Moldova si-a asumat o data
in plus angajamentul ,,de a lua masurile adecvate in scopul de a asigura accesul echitabil la
ingrijiri de sanatate de calitate adecvata”. La cererea secretarului general al Consiliului Europei,
statul trebuie sa ofere explicatii privind modul in care dreptul sdu intern asigura aplicarea
efectivd a oricareia dintre dispozitiile acestei Conventii.

In prezent, sistemul ocrotirii sanatatii din Republica Moldova trece prin etapa reformelor

st alinierii la standardele europene. Sunt revizuite si adoptate acte normative noi de domeniu,
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chemate sa pund in aplicare schimbdrile in acest sector, sd asigure o asistentd medicala primara
de nalta calitate, sd imbundtateasca guvernarea in materie de sandtate si finantarea asistentei
medicale[188].

Criza socio-economica din ultimul timp, finantarea limitata, lipsa echipamentului modern
etc. au impus necesitatea de a perfectiona activitatea sistemului sdnatatii al Republicii Moldova.
In aceasta activitate, statul nostru, beneficiaza de sprijinul tarilor-membre ale OMS care ajuti la
elaborarea si implementarea reformelor. Este clar ca metodele de influenta pentru obtinerea unui
rezultat pozitiv si pentru a asigura o eficien{d mai inalta a cheltuielilor trebuie sa fie echilibrate
cu principiile fundamentale ce tin de mentinerea accesului universal la asistenta medicala
Necesara, solidaritate, demnitate umana si Imbunatatirea serviciilor de sanatate acordate tuturor
grupelor sociale. Necesitatea realizarii acestor principii reiese din cele 21 de scopuri ale politicii
sanatatii pentru secolul XXI. Unul din scopurile cheie este ,,Strategia Serviciilor de Sanatate”,
anul 2000, principala sarcind — de a sustine dezvoltarea i implementarea politicii sanitare, care
ar asigura accesul universal al populatiei la serviciile de calitate, bazate pe medicina primara,
secundard si tertiard. Statele-membre ale OMS, inclusiv Republica Moldova, si-au luat
angajamentul de a realiza sarcinile privind reformele si politica in ocrotirea sdnatatii.

Politica Nationald de Sanatate se impune ca o prioritate in cadrul eforturilor pe care le
depune Guvernul si societatea civila in vederea fortificarii continue a sanatatii populatiei si
redresarii situatiei economico-sociale din tara. La elaborarea Politicii Nationale de Sanatate s-a
tinut cont de experienta statelor europene, inclusiv in ceea ce priveste modalitatea de abordare a
prioritatilor si de implementare a diverselor programe de sdnatate pe termen scurt si de
perspectiva, s-a tinut cont de principiile Politicii Organizatiei Mondiale a Sanatatii ,,Sanatate
pentru Toti” in Regiunea Europeana, prevederile Obiectivelor de Dezvoltare ale Mileniului,
adoptate in cadrul ONU, si ale Planului de Actiuni Republica Moldova - Uniunea
Europeana[191].

Odata cu adoptarea Hotaririi cu privire la aprobarea Politicii Nationale de Sanatate
Republica Moldova, s-a angajat sa fortifice sistemul de sanatate in vederea realizarii depline a
dreptului cetdteanului la sdnatate, bazat pe principii de echitate §i angajamente solidare de
finantare din partea statului si a individului.

Guvernul Republicii Moldova la 23 august 2016 adopta Hotarirea nr. 1000 cu privire la
aprobarea Programului national de promovare a sdnatatii pentru anii 2016-2020, in care se
mentioneaza ca: ,,Republica Moldova, ca majoritatea tarilor din regiune, se confrunta cu diferite
provocdri: odatd cu agravarea presiunilor economice si cresterea costurilor serviciilor de

sandtate, sporeste riscul excluziunii sociale si deseori, anume cei care au cele mai mari nevoi de
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asistentd medicald sunt cei mai marginalizati. In perspectiva, cheia succesului ar putea fi
schimbarea mentalitatii factorilor de decizie, prestatorilor de servicii si membrilor societatii,
astfel incit serviciile de sdnatate sd nu mai fie percepute drept simple actiuni de tratament al
maladiilor, ci un mecanism care sa plaseze accentul spre promovarea sanatatii si a
bunastarii”[97].

Astfel, statul nostru si-a propus obtinerea performantelor in sistemul de sandtate prin
exercitarea celor patru functii de baza: dirijarea, finantarea, generarea de resurse si prestarea
serviciilor. Dirijarea sistemului de sanatate va fi efectuatd conform principiilor recunoscute pe
plan international si european, bazate pe transparenta, parteneriate multisectoriale si deschidere a
sistemului sanatatii pentru comunicare[90].

Securitatea statului si dezvoltarea durabila a societatii vor fi obtinute si prin intermediul
mentinerii si fortificarii sanatatii populatiei, prin intermediul parteneriatului dintre autoritatile
administratiei publice (centrale si locale), comunitate, societatea civila si structurile
internationale.

In cadrul Raportului privind respectarea drepturilor omului in Republica Moldova in anul
2015 s-a mentionat faptul cd in conformitate cu principiile Organizatiei Mondiale a Sanatatii o
functie importanta a sistemului de ocrotire a sanataii este raspunderea acestuia la asteptarile si
necesitatile populatiei, care urmeaza a fi abordate intr-o maniera justa si echitabila in contextul
drepturilor universale ale omului la viatd si sdnatate. Astfel, dreptul la sdnatate este dreptul
fiecarei persoane de a avea acces si a utiliza serviciile institutiilor, marfurile si conditiile
necesare pentru atingerea stirii optime de sandtate. Legislatia 1n vigoare stabileste
responsabilitatea statului pentru protejarea sanatatii, prosperitatii si securitatii cetatenilor, iar
sistemul de sanatate publicd 1si asuma responsabilitatea sociala pentru sdndtatea generald si
utilizarea cit mai eficientd a resurselor pentru realizarea scopurilor sanitare universale.
Asigurarea dreptului la sdnatate include in mod obligatoriu garantarea accesului, echitatii,
calitatii si continuitatii asistentei medicale fiecarui cetatean[55].

Sistemul de sanatate al Republicii Moldova (Anexa 2) este parte componenta a sferei
sociale care are ca scop asigurarea sandtatii Intregii societdti si a fiecdrui cetatean in parte
precum si prelungirea longevitatii vietii omului. Acesta este un sistem compus care include in
sine toate institutiile si intreprinderile medicale, personalul medical, serviciile suplimentare si de
intretinere, informatia necesara, tehnologiile medicale si informationale, cercetarea stiintifica in
acest domeniu precum si cel mai important component — omul cu sandtatea lui individuala care

trebuie sa fie primul si cel mai important protejator si promovator al sanatatii proprii[191].
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Asistentd medicald primard include centrele medicilor de familie, centrele de sanatate,
oficiile medicilor de familie si filialele lor, precum si institutii medico — sanitare private.

Subsistemul de asistenta spitaliceasca si specializata este compus din spitale, centre si
institutii de cercetari stiintifice republicane, spitale municipale si orasenesti cu sectii consultative
specializate, spitale raionale.

Asistenta medicald urgenta este organizata de Centrul National de Asistenta Medicald
Urgenta Prespitaliceasca institutic medico-sanitard publicad cu autofinantare, nonprofit[95], ce
activeaza pe intreg teritoriul Republicii Moldova, scopul careia este fortificarea sanatatii
populatiei prin organizarea si asigurarea asistentei medicale urgente bazate pe tehnologii
medicale de performanta si prestarea serviciilor medicale calitative[184].

Subsistemul de asistentd medicald a mamei si copilului include Institutul de Cercetari
Stiintifice in Domeniul Ocrotirii Sanatatii Mamei si Copilului, maternitati, cabinete consultative
pentru femei.

Subsistemul de sanatate publica (medicind profilacticd) isi are organizarea ,,pe verticala”
bine conturata si este coordonat de Ministerul Sanatatii prin intermediul Centrului National de
Sénatate Publica. La nivelul municipal si raional functioneazad centre de sdnatate publica, care

efectueaza supravegherea de stat a sanatatii publice in teritoriu.

.....

.....

Subsistemul de medicina legald este reprezentat de Centrul de Medicina Legala pe linga
Ministerul Sanatatii, iar in teritoriu activeaza sectii de sector ale acestui Centru, amplasate in
incinta spitalelor respective[191].

Ca document de politici publice, Politica Nationalda de Sanatate (PNS) serveste drept
instrument de abordare sistemicd a problemelor de sandtate si de integrare a eforturilor
intersectoriale de ameliorare a calitdtii vietii i sdnatatii populatiei pe parcursul intregii vieti,
indeosebi in perioadele cu un risc sporit pentru sandtate: inceputul vietii, perioada adolescentei si
virsta inaintatd. Principiile lansate vor orienta cadrul legislativ si normativ spre promovarea
sanatatii, prevenirea maladiilor si asigurarea accesului la servicii de sandtate de o nalta calitate
pentru toti cetatenii tarii, indiferent de statutul social. Politica Nationald de Sanatate serveste
drept baza pentru elaborarea si adoptarea unor planuri concrete de acfiuni cu sarcini bine
determinate pentru fiecare organ de resort, tinand cont de opinia medicala, a populatiei si a
organizatiilor nonguvernamentale. Asadar, Politica Nationala de Sanatate reprezintd un ansamblu
de prioritdti si directii de dezvoltare in domeniul sdnatdtii, stabilite prin decizie politica, pe

termen de 15 ani, in scopul fortificarii sanatatii populatiei si reducerii inechitatilor dintre
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diferitele grupuri sociale si regiuni ale tarii. Scopul general al Politica Nationald de Sanatate
constd in crearea conditiilor optime pentru realizarea maxima a potentialului de sanatate al
fiecarui individ pe parcursul intregii vieti si atingerea unor standarde adecvate de calitate a vietii
populatiei[191].

Obiectivele generale ale Politicii Nationale de Sanatate sunt[191]: majorarea sperantei de
viatd la nastere si sporirea duratei de viatd sdndtoasd, asigurarea calitatii vietii si reducerea
diferentelor in termeni de sdnatate pentru toate grupurile sociale, consolidarea parteneriatului
propria sanatate.

Obiectivele specifice ale PNS sunt: asigurarea securitatii economice si sociale a
populatiei, promovarea sdnatatii si prevenirea maladiilor, asigurarea unui inceput sandtos in
viatd, mentinerea sdnatatii tinerii generatii, fortificarea sanatatii virstnicilor, controlul bolilor
cronice necontagioase, crearea unui mediu ambiant sandtos si sigur, alimentarea rationald si
activitatea fizica sporitd, formarea unei societati fara tutun, alcool si droguri, garantarea vietii
fara violentd si traume, asigurarea conditiilor pentru ameliorarea sdnatatii mintale, controlul
maladiilor contagioase, obtinerea de noi performante in sistemul de ocrotire a sanatatii.

Structurile statale recunosc, accepta si isi asuma responsabilitatea ce le revine in ocrotirea
si fortificarea sanatatii cetatenilor tarii. Statul va asigura monitorizarea realizarii obligatiunilor
tuturor partenerilor antrenati in implementarea strategiilor elaborate si aprobate in baza PNS,
inclusiv coordonarea cooperarii internationale In domeniu. Ajustarea cadrului legal la rigorile si
standardele Uniunii Europene, precum si elaborarea unor noi acte normative sunt condifii
obligatorii pentru implementarea Planului de Actiuni Republica Moldova — Uniunea Europeana.
Obiectivele PNS sunt in deplind concordanta cu Constitutia Republicii Moldova si acordurile
internationale relevante la care Republica Moldova este parte. Politica Nationald de Sanatate
reprezinta un sistem de principii de abordare complexa a problemelor de suport in realizarea de
catre Republica Moldova a prevederilor Conventiei privind Drepturile Copilului, Programului de
Actiuni al Conferintei Internationale pentru Populatie si Dezvoltare, Conventiei pentru
Eliminarea Tuturor Formelor de Discriminare fata de Femei, Obiectivelor de Dezvoltare ale
Mileniului si ale altor documente din domeniu. Realizarea PNS se efectueaza in contextul
implementdrii altor politici, programe si strategii nationale, cum ar fi Strategia de Crestere
Economica si Reducere a Saraciei, Programul National “Satul Moldovenesc”, Programul
national de combatere si profilaxie a HIV/SIDA, Strategia nationald de sanatate a reproducerii,
Conceptul national de servicii prietenoase tinerilor, Programul national de promovare a sanatatii

pentru anii 2016-2020; Programul national de tratament pentru boli rare; Programul national de

36


http://www.cnas.ro/page/programul-national-de-tratament-pentru-boli-rare.html
http://www.cnas.ro/page/programul-national-de-sanatate-mintala.html

sanatate mintala; Programul national de boli endocrine; Programul national de transplant de
organe, tesuturi si celule de origine umana; Programul national de supleare a functiei renale la
bolnavii cu insuficienta renald cronica s.a.

Conceptul Programelor nationale din Republica Moldova, a fost elaborat prin prisma
experientei Romaniei, unde Programele nationale de sanatate au acoperire nationala. Beneficiarii
programelor de sandtate publica sunt persoanele cu domiciliul in Romania, indiferent de calitatea
de asigurat a acestora, iar beneficiarii programelor de sanatate curativa sunt persoanele care au
calitatea de asigurat. Persoanele aflate in tranzit pot beneficia de activitati din cadrul programelor
nationale de sanatate publica in situatiile de risc epidemiologic. Implementarea programelor
nationale de sanatate se realizeaza prin unitati de specialitate selectate in baza criteriilor aprobate
in normele tehnice de realizare a programelor nationale de sandtate, si anume: institutii
publice, furnizori publici de servicii medicale, furnizori privati de servicii medicale pentru
serviciile medicale care excedeaza capacitatii furnizorilor publici de servicii medicale, furnizori
privati de medicamente si dispozitive medicale[102].

La moment, reglementarile care guverneaza domeniul ocrotirii sanatatii este reprezentata
de pe plan normativ de Legea ocrotirii sanatatii[128], ce sintetizeaza cele mai importante
reglementari privind ,,domeniul ocrotirii sdnatatii” prin care protejarea si promovarea sanatatii
populatiei Republicii Moldova constituie un obiectiv politico-legislativ. Domeniul ocrotirii
sanatatii este reglementat de mai multe acte legislative, hotarari ale Guvernului si documente
aprobate de catre Ministerul Sanatatii si alte autoritati publice. Cit priveste legile ce au incidenta
asupra domeniului ocrotirii sanatatii, Parlamentul Republicii Moldova a adoptat cateva zeci de
acte legislative, care vizeaza domeniul dat.

Actele normative cu caracter general, care la nivel de responsabilitate juridica
guverneaza functionarea sistemului ocrotirii sanatatii sunt (in ordine cronologicd):

— Legea cu privire la activitatea farmaceutica nr. 1456 din 25.05. 1993[114];

— Legea cu privire la medicamente nr. 1409 din 17.12.1997[122];

— Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicala nr. 1585 din
27.02.1998[116];

— Legea privind evaluarea si acreditarea in sanatate nr.552 din 18 octombrie 2001[133];

— Legea cu privire la marimea, modul si termenele de achitare a primelor de asigurare
obligatorie de asistentd medicala nr. 1593 din 26.12.2002[121];

— Legea cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului nr. 263 din

27.10.2005[118];
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Legea cu privire la exercitarea profesiunii de medic nr. 264 din 27.10.2005[119];
Legea cu privire la supravegherea de stat a sanatatii publice nr. 10 din 03.0.2009[126];

Legile principale ce au caracter specific sunt (in ordine cronologica):

Legea privind sanatatea mintala nr. 1402 din 16.12.2007[137];

Legea cu privire la ocrotirea sanatatii reproductive si planificarea familiald nr. 185 din
24.05.2001[123];

Legea cu privire la profilaxia infectiei HIV/SIDA nr. 23 din 16.02.2007[124];

Legea privind transplantul de organe, tesuturi si celule umane nr. 42 din.
06.03.2008[139].

Legea cu privire la controlul si profilaxia tuberculozei nr. 153 din 04.07.2008[117];
Legea securitatii si sanatatii in munca nr. 186 din 10.07.2008[140];

Legea privind donarea de sange si transfuzia sanguind nr. 241 din 20.11.2008[132];

Pe langa actele legislative ce vizeazd direct Ministerul Sanatétii, fie acestea sunt de

naturd generald fie se refera doar la o anumitd problema legatd de ocrotirea sanatatii, norme

referitoarea la ocrotirea sanatatii se contin intr-un numdar destul mare de legi, obiectul de

reglementare al carora implica consideratiuni de sandtate. Realizarea prevederilor din aceste acte

este de obicei de competenta mai multor autoritati publice, are un caracter complex si presupune

o definire operationald a sarcinilor §i divizare juridica a responsabilitdtilor. Printre aceste vom

enumera:

Legea privind securitatea generala a produselor nr. 422 din 22.12.2006[138] - stabileste
la art. 3 c@ un produs este sigur si poate fi plasat pe piata daca corespunde reglementdrilor
sanitare;

Legea privind produsele alimentare nr. 78 din 18.03.2004[134] - stabileste un sir de
cerinte care tin de domeniul sanatatii publice si implicd actiuni ale Ministerului Sanatatii
si structurilor sale subordonate;

Legea privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, consumului ilicit de
droguri si de alte substante psihotrope nr. 713 din 06.12.2001[130] - stabileste atributii
pentru Ministerul Sanatatii si structurile subordonate;

Legea cu privire la apa potabilda nr. 272 din 10.02.1999[115] - impune aprobarea
reglementarilor sanitare privind apa potabila;

Legea privind controlul tutunului nr.278 din 14.12.2007[131] - scopul prezentei legi este

asigurarea de catre stat a conditiilor necesare pentru protejarea sanatatii populatiei de
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consecintele consumului produselor din tutun si al produselor conexe si de expunerea la

fumul de tutun;

Legea privind protectia aerului atmosferic nr. 1422 din 17.12.1999[135] - stabileste ca

protectia aerului atmosferic se va face conform reglementarilor sanitare;

Legea cu privire la regimul produselor si substantelor nocive nr.1236 din

03.07.1997[125] - impune atributii si responsabilititi directe Ministerului Sanatatii si

structurilor subordonate. Actele normative subordonate legii aici, in primul rand, trebuie

mentionate:

e Regulamentul privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, aprobat prin
Hotararea Guvernului nr. 397 din 31.05.2011[187];

e Regulamentul Serviciului de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice, aprobat prin
Hotararea Guvernului nr. 384 din 12.05.2010[185].

Daca legile specificate mai sus formeaza temelia juridicd pentru toate interventiile in

domeniul ocrotirii sandtdtii, atunci hotararile guvernului in cauzd reprezintd principalele

instrumente juridice de nivel operational ce configureaza infrastructura institutionala.

Cadrul juridic subordonat legii, reprezentat prin hotararile de guvern, este mai voluminos,

mai detaliat si mai specific. Principalele acte de acest nivel, in vigoare pentru acest moment sunt:

Hotararea Guvernului cu privire la instituirea Centrului National de Sanatate Publica, nr.
529 din 28.07.1995[82];

Hotararea Guvernului cu privire la aprobarea Regulamentului privind formarea preturilor
la medicamente si alte produse farmaceutice si para-farmaceutice, nr. 603 din
02.07.1997[76];

Hotararea Guvernului nr. 1079 din 02.11.2007 cu privire la aprobarea Regulamentul
privind numirea in functie pe bazd de concurs a conducatorilor institutiilor medico-
sanitare publice[84];

Hotararea Guvernului cu privire la Centrul National de Management in Sanatate, nr. 1247
din 16.11.2007[79]:

Hotérarea Guvernului cu privire la Comisia nationald extraordinara de sanatate publica,
nr. 820 din 14.12.2009[80];

Hotararea Guvernului cu privire la instituirea Agentiei de Transplant, nr. 386 din
14.05.2010[81];
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Hotararea Guvernului cu privire la aprobarea Planului de actiuni privind punere in
aplicare a Regulamentului Sanitar International in Republica Moldova, nr. 475 din
26.03.2008[75];

Hotararea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului sanitar privind conditiile de
igiend pentru institutiile medico-sanitare, nr. 663 din 23.07.2010[85];

Hotdrarea Guvernului cu privire la aprobarea Regulamentului sanitar privind
contaminantii din produsele alimentare, nr. 520 din 22.06.2010[77];

Hotararea Guvernului cu privire la aprobarea cerintelor minime de securitate si sanatatea
la locul de munca, nr. 353 din 05.05.2010[74];

Hotararea Guvernului pentru aprobareca Regulilor generale de igiena a produselor
alimentare, nr. 412 din 25.05.2010[89];

Hotararea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului sanitar privind produsele
alimentare noi, nr. 925 din 31.12.2009[86];

Hotararea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului sanitar privind stabilirea
conditiilor de plasare pe piata a produselor bio-distructive, nr. 564 din 10.09.2009[87];
Hotararea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului sanitar privind suplimentele
alimentare, nr. 538 din 02.09.2009[88];

Hotararea Guvernului cu privire la aprobarea Regulilor privind criteriile microbiologice
pentru produsele alimentare nr. 221 din 16.03.2009[78];

Hotararea Guvernului cu privire la stabilirea conditiilor de plasare pe piata si de utilizare
a dispozitivelor medicale, nr. 96 din 29.01.2007[83];

Hotarirea Guvernului pentru aprobarea Modului cu privire la compensarea prejudiciului
cauzat de incalcarea legislatiei sanitare, nr.468 din 24.05.2005[98];

In vederea ameliorarii, fortificarii si promovarii sanatatii populatiei, Guvernul Republicii

Moldova a aprobat Politica Nationald de Sanatate (anii 2007-2021), care reprezintd un ansamblu

de prioritati si directii de dezvoltare in domeniul sanatatii, stabilite pe un termen de 15 ani. Unul

dintre obiectivele specifice declarate de Politica Nationald de Sanatate il reprezinta obtinerea de

noi performante in sistemul de ocrotire a sandtatii, prin imbunatatirea managementului resurselor

umane si dezvoltarea mecanismelor de planificare a personalului medical, care sd corespunda

necesitatilor curente si viitoare ale sistemului de sanatate[179].

Autoarea E. Ribakova considera cd conceptul de ocrotire a sdnatatii este obiectul atentiei

guvernamentale, astfel statul devine cel ce detine monopolul asupra reglementarilor din

domeniul ocrotirii sanatatii[226, p.17].
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Analizind cadrul doctrinar si normativ al temei investigate am ajuns la concluzia ca
cercetarea oricarei probleme de drept poate pretinde la stabilirea adevarului doar atunci, cind se
fundamenteaza pe o metodologie adecvata. Tinind cont de cele expuse, este important sa retinem
ca complexitatea si multitudinea de aspecte a responsabilitatii si rdspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii, obligd la o abordare mai serioasd a metodologiei de cercetare. Astfel,
cercetarea conceptului de responsabilitate si raspundere juridica in domeniul ocrotirii sanatatii
trebuie sd porneasca de la intelegerea cadrului doctrinar, stiintifico-juridic si de asemenea a
cadrului normativ, in limitele carora se va efectua cercetarea. Pentru realizarea cercetarii s-a
optat pentru metoda bazata pe procedeele de culegere directe si indirecte a datelor, astfel primele
ne-au permis culegerea datelor prin implicarea unui contact nemijlocit intre cercetator si
realitatea juridica normativ investigata, cit si cercetarea nemijlocita a surselor bibliografice, iar in
cazul tehnicii indirecte, care este specificd mai mult cunoasterii discursive in stiintele juridice s-
au consultat diferite lucrari stiintifice in domeniu, monografii, articole de specialitate, teze de
doctorat, dar si surse Internet.

Aceasta vasta documentare ce cuprinde lucrdri de specialitate din tara si de peste hotare
se referd nu doar la situatia existentd la etapa actuald de dezvoltare a societdtii, dar face si o
incursiune in evolutia istorica a conceptului.

Analiza conceptiilor doctrinare privind problematica conceptului de responsabilitate si
raspundere juridicd In domeniul ocrotirii sandtatii, cercetarea cadrului normativ in evolutia
acestui concept, cit si activitatea formala prin intermediul careia cu ajutorul notiunilor, metodelor
st tehnicilor de abordare s-a realizat specificarea, analiza si interpretarea conceptiilor, demersul
de fata include o totalitate de activitati specifice corelate intre ele.

In cadrul procesului de studiere a multiplelor aspecte ale conceptului de responsabilitate
si raspundere juridicd in domeniul ocrotirii sanatatii ne permit sa concluzionam ca la ora actuala
existd o insuficientd de tratare a problemei abordate. Situatia datd reprezintda o motivatie
suplimentard pentru studierea aspectelor teoretice si practice ale responsabilitdtii si raspunderii
juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, iar reflectarea acestor probleme a si determinat cercetarea
prezentei teze de doctorat.

Scopul studiului constd in cercetarea multilateralda si complexa a conceptului de
responsabilitate si raspundere juridicd in domeniul ocrotirii sandtdtii, prin determinarea
continutului, esentei, elementelor constitutive ale acestuia intru formularea recomandarilor de
perfectionare a cadrului social, juridic si normativ in vederea reliefarii aspectului acesteia de
premiza a reformarii vietii social — juridice a Republicii Moldova. In acelasi timp, ne-am propus

efectuarea unui studiu complex de analizd juridica comparativa, mai intai de toate prin prisma
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teoriei generale a dreptului, a aparitiei, evolutiei si functionarii institutiei raspunderii juridice a
statului, atat in baza reglementarilor existente in Republicii Moldova, cit si in baza celor din alte
state. O importantd deosebitd se acorda cercetarii locului si rolului, functiilor, temeiurilor si
principiilor raspunderii juridice a statului Tn domeniul ocrotirii sanatatii.

In baza dezideratului teoretic materializat in scopul investigatiei, au fost formulate
urmatoarele obiective:

— stabilirea si expunerea tezelor conceptuale in abordarile doctrinare a responsabilitatii si
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

— determinarea gradului de reglementare a responsabilitdtii si raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii;

— fundamentarea teoretici a conceptului responsabilitatii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii;

— analiza stiintificdA a coraportului dintre responsabilitatea si rdspunderea juridica in
domeniul ocrotirii sanatatii;

— identificarea temeiului, conditiilor si formelor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii;

— identificarea categoriilor de subiecti ai raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

— stabilirea importantei angajarii raspunderii juridice a subiectilor iIn domeniul ocrotirii
sanatatii.

— formularea concluziilor teoretice si a recomandarilor, orientate spre evaluarea si
completarea institutiei responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

Inovatia stiintifica a rezultatelor obtinute deriva din tentativa de a face o analiza
minutioasd, din punct de vedere a Teoriei generale a dreptului a conceptului responsabilitatii si
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii in general, si al exprimdrii sale in realitatea
juridicd a Republicii Moldova, totodatd ea este determinatd si de scopul si obiectivele tezei si
rezida In faptul cd aceasta reprezintd una din primele lucrdri care este axata exclusiv pe
problematica raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii in Republica Moldova.

Pe lingd complexul de aspecte teoretice si practice cercetate In prezenta lucrare, noutatea
studiului mai este determinatd si de continutul concluziilor si recomandarilor stiintifice, de
sugestiile propuse in vederea perfectiondrii cadrului legislativ in vigoare.

Astfel, in procesul de cercetare au fost obtinute urmatoarele rezultate:

— a fost realizat un studiu sistemic al literaturii de specialitate si a cadrului normativ ce

vizeaza responsabilitatea si raspunderea juridicd in domeniul ocrotirii sandtatii;
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— a fost fundamentat istoric, teoretic si practic conceptele de responsabilitate si rdspundere
juridicad Tn domeniul ocrotirii sanatatii;

— au fost Tnaintate propuneri de definire a responsabilitatii si raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii;

— a fost elucidat coraportul dintre responsabilitatea si rdspunderea juridica in domeniul
ocrotirii sanatatii;

— a fost identificat temeiul, conditiile si formele raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii;

— au fost stabilite categoriile de subiecti ai rdaspunderii juridice In domeniul ocrotirii
sanatatii;

— a fost elucidata importanta angajarii raspunderii juridice a subiectilor in domeniul
ocrotirii sanatatii;

— au fost formulate concluzii teoretice si a recomanddri, orientate spre evaluarea si
completarea institutiilor responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii;

Prin urmare, noutatea stiintifica a tezei, consta in exprimarea unor concluzii de ordin
teoretic si practic, si inaintarea propunerilor de lege ferenda, care decurg din cercetarile efectuate
in tezd, contribuind la dezvoltarea doctrinei in problemele abordate, la perfectionarea cadrului
normativ in vigoare.

Problema stiintifica solutionata consta in elaborarea instrumentarului de identificare si
fundamentare stiintificd a premiselor, obiectivelor, temeiului si conditiilor responsabilitatii si
raspunderii juridice Tn domeniul ocrotirii sandtdtii, fapt ce contribuie la clarificarea pentru
teoreticienii si practicienii din domeniul dreptului a formelor raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii, pentru a asigura survenirea raspunderii juridice in domeniul vizat.

Valoarea teoreticd a prezentei lucrari este determinatd de noutatea stiintifica, actualitatea
si concluziile generale formulate. Importanta abordarii responsabilitatii si raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sdnatatii din perspectiva Teoriei generale a dreptului este apreciata atit pentru
faptul ca ofera o privire generala asupra institutiei responsabilitatii si rdspunderii juridice, cit si
pentru marcarea elementelor distincte, specifice responsabilitatii si rdspunderii juridice doar in
domeniul ocrotirii sanatatii societatii.

Pe plan practic, importanta lucrarii este reflectata in faptul ca analiza responsabilitétii si
raspunderii juridice Tn domeniul ocrotirii sdnatdtii in perioadele timpurii ne va permite

excluderea erorilor la formularea si aplicarea normelor dreptului la etapa actuala. Lucrarea vine
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cu propuneri §i recomandari ce tin de perfectionare reglementdrii mecanismului raspunderii
juridice in domeniul supus cercetarii in dreptul intern al Republicii Moldova.

Materialele cercetarii extind simtitor viziunile teoretice existente vizavi de fenomenul
responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii. Propunerile de lege
ferenda facute pentru legislatia Republicii Moldova, vor intensifica activitatea de creatie
legislativa in domeniul dat. Ideile fundamentale ale lucrarii pot fi aplicate in cercetarile teoretice
generale si de ramurd care au ca obiect fenomenul responsabilitatii si raspunderii juridice a

statului, In procesul de studii, precum si la predarea cursurilor de teorie generala a dreptului.

1.3. Concluzii la Capitolul 1

Rezumind cele expuse in Capitolul 1 mentiondm ca: fenomenul ocrotirii sanatdtii nu a
fost univoc cercetat, interpretat si mai ales inteles in doctrina pe parcursul diferitor perioade
istorice, inclusiv in cadrul societatii contemporane. Este evident ca intrebarile si raspunsurile ce
preocupau specialistii din domeniu, in explicarea acestui fenomen, depindeau in mare masura de
epoca, traditiile scolii juridice, volumul de informatii despre stat si drept, despre stat si persoana,
precum si de un sir de alti factori concreti, care direct sau indirect determind geneza ideii de
ocrotire a sanatatii si de responsabilitate si raspundere juridica in domeniul ocrotirii sanatatii.

— Conceptul ocrotirii sdnatatii este un concept de ordin generic. Continutul si complexitatea
lui fac destul de dificil demersul de a indica cu exactitate ce este, unde incepe si unde se termina.
Termenul de ,,sdnatate” se referd la o stare fie a unei persoane, fie a unei comunitati. Starea de
sandtate poate fi influentatd de o serie da factori, unul dintre acestia fiind si asistenta sanitara.
Sanatatea este un drept analog cu justitia sau libertatea politica. Constringerile in calea atingerii
ei complete trebuie sd se minimalizeze, ceea ce implica si asigurarea accesului universal la
asistentd medicald. In mod logic, implici si angajamentul pentru a indeparta toate celelalte
constringeri in calea unei sanatati depline. Protejarea si realizarea dreptului la ocrotirea sanatatii
trebuie si constituie un scop primordial al societitii si statului. In pofida situatiei de crizi
economicd, trebuie sa fie gasite si alocate toate mijloacele financiare si tehnico-materiale
necesare asigurarii sandtdtii populatiei. Numai astfel vor exista premise pentru formarea unei
societdti puternice, sdndtoase, capabile de dezvoltare si progres. Mentinerea §i intdrirea sanatatii
este o sarcina sociala primordiald a statului ce poate fi solutionatd numai prin eforturile comune
ale organizatiilor de stat si publice, organelor si institutiilor medicale, prin colaborarea reciproca,
sporirea responsabilitatii fiecdrei pari §i cointeresarea reald a fiecarui cetdtean in pastrarea

proprii sdnatdfi si a sanatatii publice. Tinind seama de aceasta realitate, am propune si o alta
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obligatiei ce revine unui subiect de drept de a prevedea/suporta consecintele faptei sale ilicite,
prevazute de legislatia ce reglementeaza domeniul ocrotirii sdnatatii, prin care a adus atingere
sandtatii populatiei;

— Facind o sintezd a materialelor stiintifice doctrinare si empirice dedicate diverselor
reglementdri ale responsabilitatii si rdspunderii juridice in domeniul ocrotirii sandtdtii conchidem
ca o functie a raspunderii juridice In domeniul ocrotirii sdnatatii ar fi consolidarea increderii
societdtii In institutiile statului care se ingrijesc de viata si sanatatea populatiei.

— Analiza conceptiilor doctrinare privind problematica conceptului de raspundere juridica
in domeniul ocrotirii sdnatatii, cercetarea cadrului normativ in elucidarea originii si evolutiei
formarii responsabilitatii si raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii prin cercetarea
diverselor studii in domeniu, cit si activitatea formald prin intermediul careia cu ajutorul
notiunilor, metodelor si tehnicilor de abordare s-a realizat specificarea, analiza si interpretarea
conceptiilor, demersul de fata include o totalitate de activitati specifice corelate intre ele.

— In abordarea acestui fenomen, interdependenta vizuti de noi se referd mai intii la planul
faptic, ne referim aici la cazurile de tragere la raspundere juridica pentru Incalcarile normelor
juridice menite si ocroteascd sinitatea. In lipsa unei reglementiri specifice, practica judiciara
cunoaste institutia despagubirii pentru prejudiciile cauzate in cadrul raporturilor cu tenta
medicald inca din antichitate. La etapa actuald de dezvoltare a societdtii umane existd anumite
reglementari a institutiei responsabilitdtii si rdspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii,
atit la nivel international, cit si national, Tnsd pind la momentul de fatd, legiuitorul nostru nu s-a
incumetat sa defineasca conceptul dat;

— Sistemul ocrotirii sanatatii in perioadele anterioare se prezenta ca un cadru institutional
pentru tratarea bolilor si era privit exclusiv ca o institutie de prevenire a mortalitdtii timpurii. La
etapa actuald, in dependenta de nivelul de dezvoltare a stiintei medicale, pe prim plan sunt puse
masurile de prevenire a imbolnavirii, masuri stabilite in mare parte si reglementate de normele
juridice instituite de autoritdtile de stat.

Normele juridice care contribuie la ocrotirea sanatatii sunt numeroase si apartin unor

ramuri diferite de drept, de exemplu:
— prin intermediul normelor de drept constitutional, ocrotirea sandtdtii a devenit un drept
fundamental al cetatenilor, acestui drept ii corespunde obligatia si respectiv responsabilitatea
juridicd a autoritatilor publice centrale si locale, intreprinderilor si institutiilor de stat de a asigura

conditii igienice de viatd si muncd, intru prevenirea si Inldturarea efectelor daunatoare ale
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conditiilor de mediu, dar si obligatia statului de a asigura individul cu asistentd medicala, prin
reglementarea activitdtii de acordare a serviciilor medicale prestate de institutiile medico-
sanitare;

— prin normele dreptului civil, se asigurd cu prioritate, consolidarea si dezvoltarea bazei
materiale a ocrotirii sandtétii in tara;

— normele dreptului muncii reglementeaza conditii de igiena si mediu sanatos de viata si
munca in cadrul tuturor unitatilor publice si private;

— normele dreptului financiar contribuie la asigurarea folosirii rationale a mijloacelor
banesti alocate din bugetul de stat sau realizate prin activitatea proprie a institutiilor publice de
ocrotire a sanatatii;

— normele dreptului administrativ fixeaza cadrul organizatoric si functional a tuturor
unitatilor obligate sa contribuie la ocrotirea sanatatii, sa instituie reguli sanitaro-antiepidemice a
caror respectare este general obligatorie si se stabilesc faptele contraventionale si sanctiunile
administrative ce se aplica pentru comiterea acestor fapte;

— normele de drept penal care incrimineazd faptele ce aduc grave prejudicii sanatatii
publice si stabilesc pedepsele ce se aplicd persoanelor vinovate de comiterea unor astfel de
infractiuni, astfel contribuind la ocrotirea uneia dintre cele mai importante valori sociale si
anume sanatatea publica.

In cadrul procesului de studiere a multiplelor aspecte ale conceptului de rispundere
juridicd in domeniul ocrotirii sanatdtii ne permit sa concluziondm cd la ora actuald existd o
insuficienta de tratare stiintificd a problemei abordate. Gradul de studiere a problemei ne
dovedeste ca de fapt toate studiile care s-au efectuat pind acum in materia responsabilitatii si
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii au fost doar cu tenta de palpare a ,.,terenului”,

si n-au urmarit scopul identificarii si caracterizarii conceptuale a subiectului vizat.
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2. CONCEPTUALIZAREA RESPONSABILITATII JURIDICE iN DOMENIUL
OCROTIRII SANATATII DIN PERSPECTIVELE TEORIEI GENERALE A
DREPTULUI

2.1. Conceptul si cadrul de manifestare a responsabilititii juridice in domeniul

ocrotirii sanatatii

Libertatea nu poate exista fara responsabilitate, iar responsabilitatea, la rindul ei, este
ineficientd fard raspunderea juridicd. Trebuie de mentionat ca responsabilitatea si raspunderea
juridica sunt inerente existentei Statului si Dreptului atit pe plan intern cit si pe plan extern.
Statul in care nu functioneazd institutiile cu responsabilitatii si raspundere este condamnat la
anarhie si la pieire, iar garantarea si ocrotirea drepturilor este formala[189].

Potrivit art. 12 din Declaratia Drepturilor Omului si Cetateanului (1789) ,,garantarea
drepturilor omului si ale cetateanului necesitd o fortd publicd; aceasta fortd este deci creatd in
avantajul tuturor si nu spre folosinta proprie a celor caror ea le este incredintatd”’[49]. Or
garantarea, ocrotirea, asigurarea ar fi concepte lipsite de continut si eficientd daca aceasta forta
publica nu ar actiona in limitele unor alte concepte constitutionale, respectiv responsabilitate,
raspundere si constringere juridica[189].

In dictionarul Larousse, gisim mai multe sensuri atribuite termenului de
responsabilitate[190]:

— obligatia de a repara daunele altuia, cauzate de el Insusi ori de cétre o persoand care
depinde de el sau, de un animal ori un lucru aflat in paza sa;

— obligatia de a suporta pedeapsa prevazuta pentru infractiunea comisa;

— capacitatea de a lua o decizie fara avizul prealabil al autoritatii superioare;

— necesitatea pentru un ministru de a-si abandona functia atunci cind parlamentul ii refuza
increderea...;

— responsabilitatea colectiva - faptul de a considera pe toti membri unui grup ca
responsabili solidari pentru actul comis de catre unul din membrii grupului.

Din aceastd definitie desprindem ideea ca responsabilitatea constituie o obligatie impusa
sau recunoscuta de lege, persoanei private sau publice, de a face, ori de a da socoteala, pentru ea
sau pentru altul aflat in grija sa, ceea ce presupune o garantie a responsabilitatii, observam deci
ca responsabilitatea are caracter general declarativ, dar consideram ca, in mod gresit, in aceasta

definitie, se arata ca responsabilitatea opereaza dupa savirsirea faptului declansator al acesteia, si

47



in baza unei actiuni a celui vatamat. Acelasi dictionar pentru termenul de ,responsabil”
consemneaza doua sensuri[190]:

— cel care trebuie sa raspunda, sa fie garantat pentru propriile sale actiuni sau ale altuia pe
care le determina;

— persoana care are capacitatea de a lua decizii, dar care trebuie sd dea socoteala unei
autoritati superioare sau celor care i-au acordat mandatul.

Prin urmare responsabilitatea este anterioara raspunderii, care este, de facto, o
romane[53] si Dictionarul explicativ al limbii romane[52], pun semnul egalitatii intre
»responsabilitate” si ,,raspundere”, definind ,,responsabilitatea” ca o obligatie de a efectua un
lucru, de a raspunde, de a da socoteald de ceva. Trebuie sd mentiondm ca 1n urma analizei
definitiilor din cadrul acestor doud dictionare conchidem ca ele sunt destul de imprecise si
neclare.

Referindu-se la caracteristicele statului de drept, autorul P. Cosmovici sintetizeaza ca
acesta: ,,...trebuie sa actioneze pe baza si respectind forma dreptului, ca expresie a vointei
generale”[42, p.7].

Suntem de acord cu parerea autorului S. Popescu, care considerd ca orientarea spre un
penetrare a statului In viata societdtii, suprematia societatii civile asupra statului, reducerea
rolului statului la o actiune minima de mentinere a echilibrului social, de sprijinire a indivizilor
in satisfacerea propriilor interese si necesitati, precum si renuntarea din partea statului, la rolul de
,»stat activist” specific totalitarismului[177, p.68].

Autorul I. Craiovan opineaza ca puterea nu este legitima decit daca rezolva problemele
cetdteanului. Fundamentul puterii trebuie sd fie dialogul social real dintre conducatori si
alegdtori, avind ca obiect stabilirea unor solutii concrete pentru problemele concrete ale
cetatenilor, iar acest dialog social este expresia unei rationalitdti comunicationale, care include
»viata traita”, adica interesele, grijile, greutatile, aspiratiile cetatenilor, in cadrul céruia cetdtenii
insisi hotarasc cu privire la propria lor soarta[44, p.221].

Sistemul ocrotirii sandtdtii este parte componentd a sferei sociale, care are ca scop
asigurarea sanatatii intregii societati si a fiecarui cetdtean in parte precum si prelungirea
longevitatii vietii omului. Acesta este un sistem compus, care include in sine autoritati publice,
institutii si intreprinderi medicale, personal medical, servicii suplimentare si de intretinere,

tehnologii medicale si informationale, cercetarea stiintifica in acest domeniu, precum si cel mai
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important component fiind omul cu sanatatea lui individuala, care trebuie sa fie primul si cel mai
important protector si promovator al sanatatii proprii[67, p.470].

Potrivit celui mai limitat concept despre sanatate, aceasta este functia de stare a organelor
si sistemelor din organismul uman, individul nu este sanatos daca o parte a corpului nu
functioneaza corespunzator. O definitie mai cuprinzatoare dar inruditd, vede sandtatea nu numai
in termenii mecanicii diverselor organe ale corpului, ci in capacitatea corpului de a functiona ca
un tot. Aceasta abordare este cunoscuta ca si definitia negativa a ,,sanatatii”’[201, p.170].

Punctul de vedere modern este acela ca, sanatatea are citeva dimensiuni: emotionala;
intelectuald, fizica, sociala si spirituald, fiecare dintre acestea contribuind la conditia de
bunastare a unei persoane. Pentru mentinerea unei sanatati bune, o persoana trebuie sa-si
examineze fiecare din aceste dimensiuni si sa se orienteze in sensul in care i se permite nu doar
sa traiascd o perioada lungd de timp, ci de asemenea sd se bucure de viatd pe de-a-ntregul.
Sanatatea este acel proces 1n care toate aspectele din viata unei persoane lucreaza laolalta, intr-un
mod integrat. Nici un aspect al vietii nu functioneaza in mod izolat. Organismul, mintea, spiritul,
familia, comunitatea, tara, locul de munca, educatia si convingerile sunt toate inter-relationate.
Modul prin care aceste aspecte se interactioneazad contribuie la imbogatirea vietii unei persoane,
fapt care ajuta la determinarea caracterului de unicitate al persoanei cit si a sanatatii acestuia.

Sanatatea include mai mult decat functionarea fara piedici a organismului. De asemenea,
implica relatiile mental-emotional, intelectuale si sociale cat si valorile spirituale. Astfel, pentru
o mai buna intelegere a sanatatii este necesar sd examindm in profunzime fiecare dintre aceste
dimensiuni, care luate impreuna constituie sdnatate si bundstare in ansamblu. lata in continuare o
schema a dimensiunilor implicate[195]:

— Sanatatea emotionala. Luat pe ansamblu, calitatea sandtatii unei persoane reflecteaza
emotiile unei persoane, sentimentele acesteia fatd de sine, situatii cit si fatd de alte persoane.
Sanatatea emotionald include intelegerea emotiilor si cunoasterea modului de solutionare a
problemelor cotidiene, a stresului cit §i capacitatea de a studia, de a lucra sau de a indeplini
activitati eficiente si cu buna dispozitie. In timp ce ele sunt importante in sine, emotiile
influenteazd de asemenea sanatatea fizica. Medicii vad in mod frecvent demonstrarea
conexiunilor organism — mental. Somatizarile ar fi expresia unor astfel de manifestari. De
exemplu, un individ cu o buna stare emotionald manifesta o rata scizutd la boli legate de stres,
cum ar fi ulcere, migrene si astm. Atunci cind stresul sau tulburarea emotionald continua pentru
o lunga perioadda de timp, sistemul imunitar clacheaza, accentuindu-se riscul de dezvoltare a
diferitelor boli. Unii cercetdtori au argumentat ca trasatura de personalitate denumitd fortd de

caracter poate ajuta la intarirea sistemului imunitar impotriva efectelor vatdmatoare ale stresului.
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Aceasta fortd este definitd ca detinerea unui mod optimist si de asumare in abordarea vietii, in
vizionarea problemelor, incluzind boala ca provocare ce poate fi manipulata;

— Sanatatea intelectuala. Intelectul, aspect important al planului mental care contribuie la
luarea deciziilor importante, joacd un rol crucial in starea de sandtate si de bundstare a
individului. Chiar daca capacitatea intelectuala variaza de la individ la individ, toti indivizii sunt
capabili sd Invete cum sa dobindeasca si sd-si evalueze informatiile, cum sa aleagd intre
alternative §i cum sa ia deciziile asupra diferitelor tipuri ale problematicii, inclusiv sdnatatea.
Sanatatea intelectuald este uneori inclusa in sdnatatea emotionald ca parte a sanatatii mentale.
Totusi, desi strins Intrepatrunsa cu emotiile, gindirea intelectuala se distinge de aceasta. Emotiile
pot altera capacitatea de a gandi a unei persoane, iar gindirea confuza poate accentua si mai mult
problemele. Totusi relatia dintre emotional si intelect nu le suprapune;

— Sanatatea fizica. Sanatatea fizica se referd la starea organismului si la raspunsurile
acestuia in fata vatamarilor si a bolii. Pentru mentinerea unei conditii fizice bune, a unei sanatati
fizice este important sa adoptim acele conduite ce ne conferd o bunastare fizicd. De exemplu,
evitarea tigdrilor, a consumului de alcool, alimentatia moderata sunt doar citeva obiceiuri ce
asigurd o bund sandtate fizica. Exercitiile fizice adecvate, un efort cit si un repaos echilibrat,
mentinerea unei greutdti normale si alegerea inteligentd a mincarurilor, evitarea abuzurilor
alimentare 1n timpul sarbatorilor si a evenimentelor, ne ajuta de asemenea sa ne mentinem starea
de sandtate a organismului. O stare buna de sanatate fizica necesita faptul ca o persoand sa
acorde atentie mesajelor trimise prin simturile organismului asupra a ceea ce el are nevoie — mai
multd odihnd sau diferite alimente, ca sd enumeram citeva exemple si, sd raspunda la aceste
mesaje intr-un mod adecvat, coerent. Aptitudinile fundamentale de auto-ingrijire pot ajuta
persoanele sd-si solutioneze micile probleme de sandtate. Totusi, este la fel de important
acceptarea responsabilitatilor pentru controale si de a sti sd aborddm in cunostintd de cauza
institutiile si serviciile de sdnatate atunci cind apar probleme serioase medicale;

— Sanatatea sociala. Sanatatea sociald se referd la capacitatea de realizare a rolului din
viata, cum ar fi rolul de fiu sau fiica, parinte, sot, prieten, apropiat sau cetatean, intr-un mod
eficient si confortabil, cu placere, fara a tulbura climatul de ecologie sociald, de protectie al altor
persoane. Fiecare dintre aceste roluri presupune diferite responsabilitati si riscuri. Toate necesita
o comunicare eficientd de genul ofera si ia, caci relationarile sandtoase niciodata nu se deruleaza
intr-un singur sens. Implinirea trebuintelor umane pentru dragoste, intimitate, de apartenenta,
constituie un factor important in realizarea sanatatii sociale. Persoanele care sunt private de
aceste trebuinte pot dezvolta comportamente ce pot aduce amenintare la starea lor de sanatate si

de buna dispozitie, intrind astfel in sfera anomiei, deviantei si patologiei sociale;
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— Sanatatea spirituala. O alta dimensiune a sanatafii este sandtatea spirituald, acel
sentiment, traire, dupa care comportamentul si valorile fundamentale ale unei persoane sunt in
armonie.

Evolutia notiunii de ,,sdndtate” in viziunea individuald si In cea sociald se reflectd prin
volumul cheltuielilor pe care o societate si un individ sint dispusi sd le suporte in folosul
sanatatii. Astfel, fiind suportate cheltuieli pentru sandtate, este reliefatd in acest sens importanta
responsabilizarii subiectilor de drept in vederea respectarii legislatiei ce reglementeaza domeniul
ocrotirii sanatatii, astfel incit sd rezulte eficienta cheltuielile efectuate in acest scop. Ca si in
trecut, astdzi dorinta fiecarui individ este de a trdi mai mult, iar scopul asistentei medicale,
precum si a politicii umane de ocrotire a sdnatatii este de a ridica calitatea vietii. Tot mai multi
oameni au nevoie de asistentd medicald, iar medicina, folosind proceduri efective, este capabila
de a preveni moartea prematura. Aceastd aptitudine inainteaza cerinte deosebite fata de asistenta
medicald prin sporirea responsabilititii personalului medical si prin examinarea exhaustiva a
cazurilor de tragere la raspundere juridica a subiectilor implicati in realizarea actului medical[63,
p.28].

Dreptul la ocrotirea sanatatii a capatat recunoastere internationald mai ales dupa al Doilea
Razboi Mondial. Pentru prima data, in anul 1946, acest drept fundamental este consfintit in
Constitutia Organizatiei Mondiale a Sanatatii, al carei preambul proclama: ,,O stare perfectd de
sanatate pe care poate sd o atingd un om constituie un drept fundamental al oricérei fiinte umane,
indiferent de rasa, religie, vederi politice, situatie economica sau sociala”’[39].

Ocrotirea sanatatii este o ramura deosebita de importanta in activitatea aparatului de stat,
ea reprezentind totalitatea institutiilor publice ce exercitd functiile statului in acest domeniu.
Astfel, caracterul impetuos al necesitatii studierii responsabilitatii statului in domeniul ocrotirii
sandtdtii este relevat de faptul cd literatura de specialitate autohtond nu a acordat atentia cuvenita
jurisprudentei a devenit la etapa actuald una dintre preocupdrile fundamentale ale doctrinei
juridice. In trecut, iresponsabilitatea puterii publice constituia regula generald, iar autorul
Pepelea, 1. Dimitrie, citindul pe omul politic Gregorio de Laferrére, care mentiona ca:
»-..proprietatea suveranitdtii este de a impune tuturor fara compensatiune”, concluzioneaza ca
respectiv, acum, se poate afirma ca responsabilitatea este regula, iar iresponsabilitatea este o
exceptie[167, p.38].

Autorul D. Baltag sustine ideea conform careia statul e organizatorul principal al

activitatii unei comunitdti umane care stabileste reguli generale si obligatorii de conduita,
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organizeaza aplicarea sau executarea acestor reguli si in caz de necesitate, rezolva litigiile care
apar in societate[11, p.152].

Respectiv, In domeniul ocrotirii sandtatii, statul este reprezentat de autoritatile publice,
care asigura administrarea politicilor Tn domeniul vizat. Prin urmare, abordind subiectul
responsabilitatii juridice a statului in domeniul ocrotirii sandtatii, conchidem ca ea este
identificata in cadrul autoritatilor si institutiilor publice, care prin prisma atributiilor functionale,
au imputerniciri si Indatoriri legale de a actiona 1n regim de putere publicd in scopul realizarii
interesului public din domeniul ocrotirii sanatatii[67, p.472].

Primele date referitoare la conceptul de medic le gasim in papirusul ,,Edwin Smith”
(descoperit in 1862, provenind din Egiptul de Sus) cat si in papirusul ,,Ebers”(descoperit in
1875) se gaseste denumirea ,,sun” (medic), asadar, raspunderea in domeniul sanatatii nu este o
inovatie a societatii moderne problema consta de cele mai multe ori ca aceasta raspundere era
egalatd cu responsabilitatea pe care o poartd medicul individual. Responsabilitatea fiind, de
facto, conforma cu sistemul social al epocii respective si a evoluat odatd cu aceasta si tot de
atunci, a existat o raspundere morala, care nu de putine ori, a depasit morala epocii[5].

Legea faraonicd putea condamna la moarte pe cel ce recomanda o terapie nereusitd. Se
cunoaste intocmirea unei culegeri de atitudini si proceduri demne de luat in considerare in
situatii clinice concrete — un adevarat cod de conduitd, cunoscut sub denumirea de Cartea
sacra[15, p.7].

Principiile conduitei medicale au fost tilcuite de Codul Hamurapi din Mesopotamia (circa
1700 i.e.n.). Acesta includea principiile de reglare a costurilor medicale si pedepsele pentru
insucces, stabilind o baza legislativa pentru practica medicald seculara, tot aici se contin si
primele aprecieri privind raspunderea penala si civila a medicului[196, p.7].

Mai multe articole din codul mentionat se referd la onorariile medicului si la sanctiunile
care 1 se aplicau In caz de culpa profesionala. Din cele 282 de paragrafe ale codului de legi, care
reglementau toate laturile de bazd ale vietii impdratiei, 8 legi vizau direct responsabilitatea
medicului pentru actiunile sale profesionale[15, p.8]:

— legea 215 — daca medicul a efectuat cuiva o operatie grea cu un cutit de arama si i-a
salvat viata, sau a scos cu un cutit de aramd albeata si i-a pdstrat ochiul atunci trebuie sa
primeascd 10 sechiuni de argint;

— legea 216 — daca acesta a orbit, stapinul lui trebuie sa-i plateasca medicului 2 sechiuni de
argint;

— legea 218 — daca medicul face cuiva o operatie grea cu un cutit de arama si 1i provoaca

moartea, scoate cuiva albeata si 1l lasa fara ochi, atunci sa i se taie miinile;
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— legea 219 — daca medicul face unui rob o operatie cu un cutit de arama si 1i provoaca
moartea, atunci el trebuie sa-i duca stapinului alt rob:

— legea 220 — daca medicul scoate cu un cutit de arama albeata unui rob si il lasa fara ochi,
atunci trebuie sa plateasca jumatatea din pretul robului[225, p.5].

Epoca de aur a medicinii indiene a inceput aproximativ 800 ani i.e.n. In Legile lui Manu
au fost specificate principiile de baza ale igienei personale, sanitatiei si ingineria apeductelor.
Primii medici, incurajati de regii budisti, au elaborat regulile administratiei medicale[196, p.7].
»Cartile vietii”, Vedele (parte componentd a legilor lui Manu), sunt primele acte legislative care
vorbesc despre puritatea morala si pregatirea profesionala a medicului.

Cartile Biblice si Talmudul din Regatele lui Iuda si Israel contin si ele texte privind
conditiile de activitate ale medicului si raspunderea lui pentru greselile sdvarsite in activitatea
terapeutica. Legea ebraicd a lui Moise sublinia importanta prevenirii bolilor inclusiv prin
respectarea regulilor igienei personale si sociale, protejarea sanatatii reproductive si materne,
izolarea bolnavilor de lepra, in favoarea intregii comunitati. Toate acestea au servit drept baza a
legislatiei medicale si sociale. Responsabilitatea personald si comunitard pentru sandtate tinea de
asigurarea unei zi libere pe sdptamind, protectia sanatatii sclavilor si lucratorilor, igiena surselor
de apa, masurile de sanitatie a comunitatii, utilizarea deseurilor si asigurarea controlului calitatii
alimentelor — toate acestea facindu-se in limitele obligatiilor religioase[196, p.7].

Trebuie de mentionat cd medicii evrei erau obligati sa detind diploma si aveau indatoriri
sau responsabilitati neintilnite la alte popoare din vremea aceea. Medicul avea ca suprema
uite ca: ,,...salvind o viatd umana, actioneaza ca si cum ar salva lumea intreaga si, omorind o
singura persoand, actioneaza ca si cum ar asasina o intreaga lume”[15, p.9].

Textele talmudice aratd cd medicul nu putea executa o operatie fard consimtamintul
bolnavului, fiind responsabil fata de acesta si familia sa.

Din Grecia antica nu s-au pastrat prevederi legale vizind responsabilitatea medicilor, iar
filosofii aveau pareri diferite In aceasta problema. Plutarh, reprezentantul de vaza al Greciei
antice, descrie furia lui Alexandru cel Mare care I-a condamnat la moarte pe Glaucus — medicul
generalului Ephestion — si a dispus distrugerea templului lui Esculap, medicul facindu-se vinovat
de pardsirea bolnavului pentru a merge la teatru. Elenii, fiind atrasi de filosofie au dezbatut
indelung problema raspunderii medicale. Asa, filosoful Platon, adept al medicinii profilactice a
fost partizanul imunitatii medicului (pentru activititi legate de profesia sa). Aristotel, marele
filosof al antichitatii, in Politica, opina pentru responsabilitatea medicala, recomandind ca

medicul care a gresit sd fie chemat in fata unui areopag si sd fie judecat doar de confratii sai.
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Astfel, Aristotel apare ca primul teoretician al expertizei medicale, aratind ca numai un alt medic
putea sd emitd un aviz tehnic valabil asupra tratamentului efectuat[15, p.9].

Cel mai cunoscut text antic, dar si de responsabilitate medicala rdmine Juramintul lui
Hippocrates - cel mai vestit medic al Greciei antice si parintele medicinii,care prin scrierile sale
,»Corpus Hipocraticum”, si ,,Aforismele”, a pornit o adevarata revolutie, a carei efecte se resimt
si astazi In domeniul eticii profesionale si, implicit, In responsabilitatea si raspunderea medicala.
Lucrarile date dezvolta principii umaniste de eticd medicald si impun responsabilitatea medicului
ca o institutie juridica si profesionald[5].

Sanatatea in lucrarile lui Hippocrates era privita ca o balanta a fortelor vitale — efort fizic
si odihna, nutritie si excretie, totodatd recunoscindu-se importanta virstei si apartenentei sexuale.
Boala era considerata ca fiind cauzata de factori naturali, iar asistenta medicald ca fiind de o
valoare deosebitd, care trebuie asiguratd gratis de cdtre stat persoanelor sdrace si sclavilor.
Oficialitatile orasenesti purtau responsabilitatea pentru functionarea sistemelor publice de
drenare si a apeductelor, precum si pentru organizarea serviciilor sanitare si de sanatate
publica[196, p.8].

Roma Antica a preluat cea mai mare parte a filosofiei si experientei grecesti referitor la
materia sanitard, a atins un nivel inalt de dezvoltare si a implementat numeroase inovatii in
domeniul sanatatii publice. Civilizatia romand nu a omis subiectul raspunderii in domeniul
medicinii, astfel Lex Cornelia stabileste raspunderea medicului (chiar in lipsa relei credinte)
pentru provocarea avortului, pentru parasirea bolnavului, pentru moartea unui sclav tratat
neglijent. Tot aici se prevedeau unele cunostinte ce tineau de supravegherea prostitutiei,
interzicerea avortului, se precizau gradele responsabilitatii penale cu reducerea pedepsei penale.
Codurile lui Iustinian (529 d. Cr.) care la inceputul sec. al XII, alaturi de Dighestele si Novelele
au primit denumirea de Corpus iuris civilis, recunoaste necesitatea expertului medic intr-un
proces: ,,Medicii nu sunt martori obisnuiti (...) (Medici non sunt propria testes, sed est magis
justicium quam testimonium)”[224, p.82].

In acest sens, constatd autoarea E. Baltag, judecatorii aveau obligatia si ceard pirerea
medicilor, care devin subiect al procesului penal[16, p.39].

Unele date legislative le gasim si in Lex Pompeia, care prevedea o sanctiune speciala
pentru medicul care, avind cunostintd de paricid, nu I-a denuntat. In Lex Scantia se fac primele
precizari referitoare la perversiunile sexuale si implicarea statului si a medicilor la prevenirea
lor[72, p.58]. Lex Aquillia (sec. III i.e.n.) stabileste raspunderea civila pentru moartea, din vina
medicului, a unui sclav. Moartea unui om liber (imputabild nepriceperii medicului) atragea

pedeapsa capitala, deoarece un cetatean nu putea fi subiect de evaluare pecuniara. De asemenea,
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pentru prima datd in istoria omenirii, Lex Aquilia introduce termenul de ,,culpa gravis” (eroare
grava) care a stat la baza a numeroase legislatii in ceea ce priveste malpraxis-ul[5].

In lucrarile autorilor autohtoni contemporani gisim o interpretare a termenului de
malpraxis, asa de exemplu autorul F. Mangu defineste malpraxis-ul ca fiind o eroare profesionala
savirsita 1n exercitarea actului medical sau medico-farmaceutic, generatoare de prejudicii asupra
pacientului[146, p.807].

Autorul V.S. Midrigan mentioneaza ca malpraxis-ul medical este constituit din erori
medicale de norma (subiective si irelevante), erorile subiective constau in reprezentarea gresita a
realitatii medicale determinatd de slaba pregatire profesionald, implicit punerea defectuoasa in
practica a tehnicilor si manevrelor de specialitate. Eroarea medicald obiectivd inseamnad o
deficienta care nu se refera la notiuni juridice, si nu presupune vinovatia personalului medical; ea
implicd producerea unui prejudiciu asupra pacientului din cauza naturii lucrurilor, situatie In care
orice medic, in aceleasi conditii de activitate ar fi produs acelasi prejudiciu[149, p.38].

In acest sens autorii S. Brinza si V. Stati relateazi: ,,Se cauti si se afle daca faptuitorul a
facut, apelind cu constiinciozitate si diligentd la cunostintele sale stiintifice, tot ce era posibil in
acele conditii, pentru a pune cel mai exact diagnostic si a alege cea mai buna regula sau metoda
de asistenta medicald n interesul pacientului”[24, p.86].

In cele din urma sustinem opinia autorului V.S. Midrigan care considera ca malpraxis-ul
reprezinta eroarea profesionald savirsitd de lucratorul medical prin actiune sau inactiune, din
imprudentd, in special din neglijentd, ignorantd sau prin nerespectarea reglementdrilor privind
confidentialitatea, consimtamintul si obligativitatea acordarii serviciilor de sandatate, soldatd cu
producerea de prejudicii pacientului, care implica survenirea raspunderii juridice[149, p.38].

Evul Mediu ne aduce citeva referinte notabile la responsabilitatea medicala in
numeroasele texte originale sau in traducerile si transcrierile care s-au pastrat, dar cu toate
acestea avintul pe care 1-a avut stiinta medicinii in antichitate a fost practic frint in Evul mediu,
in aceastd perioada medicina a fost puternic influentatd de doud evenimente: cultura araba si
crestinismul, si dacd musulmanii au avut un respect deosebit pentru medicind, poate si datorita
raspunderii de care era Insotitd aceasta profesie anume din acest considerent scolile de medicina
existente au impus legiferarea in lumea Coranului a unor principii de inalt umanism. De un
rasunet comparabil doar cu ,,Juramantul lui Hippocrates” s-a bucurat ,,Legamantul medical” al
lui Musa Ibn Maimun — medic care a avut printre pacienti pe sultanul Saladin si pe regele
Richard Inima de Leu[5].

Crestinismul a insemnat si definitivarea unei atitudini fatd de boala si fatd de omul

bolnav. Boala reprezentind in viziunea lui Toma d’Aquino o sanctiune divind, nu mai era
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perceputa ca un stigmat iremediabil atit de specific lumii greco-romane. Anume din acest
considerent datoria fiecarui crestin din perioada mentionata este ,,de a pansa”, de a alina durerile
suferindului si ca consecintd au luat nastere numeroase institutii pentru asistenta bolnavilor,
invalizilor, incepand cu spitalul intemeiat de Sfantul Vasile cel Mare in Cezareea Capadochiei.
Crestinismul, in Evul mediu se face vinovat de suspiciunea cu care erau priviti medicii, deseori
acuzati de erezie si raspunderea juridica strict reglementata a acestora[5].

Trecerea le la Evul Mediu la Renastere aduce pe scena stiintei europene un personaj
important si contradictoriu, Philippus von Hohenheim, zis Paracelsius, anume lui i se datoreaza
pledoaria de a se interzice eliberarea medicamentelor de catre farmacisti in absenta retetelor
emise de medici, precum si unele tribulatii cu privire la responsabilitatea maestrului pentru
erorile savirsite de discipolul sdu. Constitutio Carolina a lui Carol Quintul (1532) sanctiona pe
medicul care, din neglijentd sau nedestoinicie, a cauzat moartea bolnavului, daca se constata ca a
folosit temerar medicamentele neautorizate ori interzise[15, p.13].

In Tarile Romane preocuparea pentru responsabilitatea medicald este prezenti in
jurisprudenta vremii — Pravilele Imparatesti ale lui Vasile Lupu, 1646 si Matei Basarab, 1652
[26, p.16]. Mai tirziu, in Legiuirea lui Caragea (1818-1819), se va formula principiul general al
raspunderii civile: ,,care din stiintd sau cu nestiintd, sau cu greseala va aduce stricaciuni
altcuiva este dator de a repara stricdciunea”[2, p.81].

Codul lui Callimach reglementeazd ,.epitropia casei doctorilor” si dd dispozitii de
responsabilitate. ,,Oricare din doctori, fara mustrare de cuget, va calca acest legamint, facinduse
aceasta cunoscut la stapinire, se va scoate din numarul doftorilor si tocmeala lui se va strica si
intru nimic nu se va socoti’[15, p.14].

Suntem de acord cu opinia autorului V. Astardstoae care mentioneaza ca: ,,...maniera
traditionala de evaluare a responsabilitatii medicale vizeaza persoana care a comis in mod direct
eroarea. Din aceasta perspectivd, eroarea este consecinta unei optiuni individuale, considerindu-
se ca sistemul este bine pus la punct, nu contine puncte slabe sau lacune care ar putea fi cauza
erorilor. Din aceasta perspectiva, daca se intimpla ceva rau este pentru ca cineva nu a facut ce
trebuia, cand trebuia, unde trebuia sau cum trebuia. Asadar, este vorba despre optiunea strict
personald a unui individ sau a unui grup de indivizi care a uitat, a confundat sau a neglijat din
nepasare, imprudent, indiferenta sau lipsa de motivatie. In acest context, maniera de prevenire si
rezolvare este fixarea, intiparirea fricii de pedeapsa. Metoda este avantajoasa si convenabila din
perspectiva legald pentru manageri, pentru institutii, caci exonereazd de raspundere institutia si
sistemul in timp ce povara este plasatd pe individ, dar eficienta sa preventivd ramane

modesta”[5].
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Sustinem pozitia autorului C. Curca care, reitereaza ca in toate tarile, practica medicala
este controlatd Intr-o mare masurd prin legi si regulamente statale inscrise in codurile juridice
(penal, civil, de procedura penald) constituind norme de jurisprudenta dar si suplimentar prin
coduri de comportament (norme deontologice) care in general nu sint impuse de legea statului
dar sint auto-acceptate.

Am putea afirma ca in sistemul ocrotirii sanatatii, responsabilitatea constituie o atitudine
morald, prin care subiectii de drept, fiind constienti de fiecare atitudine si actiune intreprinsa,
concep sa justifice iIn mod demn motivele care i-au determinat la producerea prejudiciului asupra
sanatatii populatiei si iau asupra lor toate consecintele survenite[63, p.28].

Politica ocrotirii sanatatii trebuie sa creeze conditii optime pentru protectia, mentinerea si
reabilitarea fiecdrui individ. Aceastd sarcind se afld in cimpul de tensiune dintre individ si

societate. E stiut faptul cd a fi sdnatos este si va fi cea mai mare dorinta a fiecdrui om inca din

vvvvv

1o vy

Problemele statului trebuie s fie coordonate cu responsabilitatea cetatenilor. O politica
ingenioasd de ocrotire a sandtatii nu trebuie sa reducd responsabilitatea personala si dispozitia de
asumare a raspunderii individului pentru modul sau de viata, ci trebuie s-o promoveze si s-0
motiveze. Ca si in trecut, astazi dorinta fiecarui individ este de a trdi mai mult, iar scopul
asistentei medicale, precum si a politicii umane de ocrotire a sanatatii este de a ridica calitatea
vietii. Tot mai multi oameni au nevoie de asistentd medicala, iar medicina, folosind proceduri
efective, este capabild de a preveni moartea prematura. Aceastd aptitudine inainteaza cerinte
deosebite fatda de asistenta medicala prin sporirea responsabilitatii personalului medical si prin
examinarea exhaustiva a cazurilor de tragere la raspundere juridica a subiectilor implicati n
realizarea actului medical.

Consolidarea responsabilitatii subiectilor de drept ce vizeaza sistemul ocrotirii sanatatii ar
identifica atingerea scopului de motivare a acestora de a efectua analiza cheltuielilor realizate in
sistemul respectiv, precum si avantajele pe care le pot obtine. Totodatd, nu trebuie de uitat ca
eficacitatea asistentei medicale depinde de motivatia, capacitatea si dispozitia de manifestare a
unui comportament favorabil sanatatii de catre cei care solicitd bunurile si serviciile medicale[63,
p.30].

Promovarea ocrotirii sanatatii este elementul-cheie al responsabilizarii subiectilor de
drept in executarea obligatiilor prescrise de lege, iar unele masuri de promovare a ocrotirii
sanatatii tin si de responsabilitatea statului care, prin mecanisme reglementate de actele

normative in vigoare, asigurd accesibilitatea, disponibilitatea si calitatea serviciilor medicale.
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Astfel, in concluzie putem mentiona cd in domeniul ocrotirii sdnatatii, responsabilitatea
juridica este o auto-angajare a subiectilor de drept de a actiona in conformitate cu cerintele
normei juridice, iar aceastd obligatie se cere a fi realizatd in conduitd licita, fiind neaparat
necesard constientizarea respectdrii cadrului normativ in vederea evitarii pericolului pentru
sanatatea populatiei[63, p.28].

Responsabilitatea juridica in domeniul ocrotirii sanatatii ar putea fi definita ca 0
»atitudine constientd si deliberativa”[59, p.6] de asumare a grijii fata de sdnatatea personala si a
populatiei din jur prin prisma modului de realizare a normelor de drept ce reglementeaza acest

domeniu.

2.2. Scopul si obiectivele responsabilititii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii

Sanatatea populatiei, ca si de fapt sanatatea individului, depinde de factorii sociali nu mai
putin decit de factorii genetici, comportamentali de risc si serviciile medico-sanitare. Pe
parcursul secolelor sdnatatea publicd a observat si documentat fenomenul de dependentd a
sanatitii de inechitatea sociald. In rapoartele Chadwick si Shattuck din anii 1840-1850 a fost
mentionata legatura dintre sardcie, masurile insuficiente de sanitatie si conditiile precare de lucru
cu rata inaltd de mortalitate, ceea ce a determinat aparitia epidemiologiei sociale. Ideologiile
politice si sociale considerau ca intr-un stat prosper, cu un sistem universal sanitar, vor fi
eliminate diferentele sociale si geografice in starea sanatatii publice. De la introducerea in
Germania in anii 1880 a asigurdrilor obligatorii medicale si pina la tentativa nereusita de
implementare iIn SUA a sistemului national de asigurare medicala din 1995, reformele sociale
menite sd Indeparteze inechitatea Tn domeniul sanitar erau focusate pe inlesnirea accesului catre
serviciile medicale si spitalicesti[196, p.53].

Odata cu instalarea regimului democratic in tara noastrd, problemele ce tin de protectia
juridica a principalelor valori umane - viata si sdnatatea umana au devenit destul de actuale. O
serie de legi si alte acte normative adoptate in ultimii ani, pun bazele necesare pentru realizarea
dreptului constitutional al fiecdrui cetatean al Republicii Moldova cu privire la protectia sanatatii
si asistentd medicala.

Sanatatea reprezintd unul din cele mai importante domenii Tn cadrul unei societati
contemporane. De aceea, orice transformare, reforma sau modificare din cadrul acestui domeniu
intotdeauna a prezentat un mare interes public §i a constituit un subiect foarte sensibil din punct
de vedere politic, social, economic, financiar etc. Pe parcursul ultimilor decenii, in Republica

Moldova are loc un proces destul de anevoios de reforma a sistemului sanatatii in scopul
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eficientizarii i ajustarii lui la cerintele si standardele de performantd actuale general
recunoscute. In cadrul acestui proces cu diferit grad de succes au fost folosite diferite mijloace,
mecanisme si metode, care au contribuit la stabilizarea situatiei si stoparea declinului sistemului
sanatatii. Totusi, In pofida progreselor inregistrate, in prezent se constatd o anumita stagnare in
domeniul dat, fapt care se datoreaza printre alte cauze — lipsei de abordari noi si neutilizarii
adecvate a potentialului unor actori importanti in cadrul procesului de reformare a sistemului
sanatatii. In acest sens, pe de o parte, nu existi o abordare adecvati privind descentralizarea,
utilizarea diferitor forme ale ei in cadrul sistemului sanatatii si implicarii adecvate a autoritagilor
locale in acest proces. Pe de altd parte, nu este utilizat in modul corespunzator nici potentialul
sectorului privat, care potrivit experientei altor tari ar putea juca un rol mult mai activ si utili in
vederea cresterii calitatii serviciilor medicale[193, p.3].

Conditii indispensabile pentru existenta fenomenului de sanatate, trebuie enumerate:
securitatea economica si sociald, un mediu sigur si sandtos de munca si trai, calitatea adecvata a
aerului, a solului, a apei potabile, alimentare suficienta si rationald, completate cu un stil de viata
sandtos si acces la servicii de sdnatate de calitate. Un obiectiv de o importantd primordiala in
politica oricarui stat o reprezinta grija fatd de sanatatea populatiei, deoarece sanatatea constituie
valoarea cea mai de pret si componenta indispensabild a dezvoltarii si prosperarii sociale[170].

Analizind responsabilitatea ca o asumare a raspunderii fata de rezultatele actiunii sociale
ale omului, ne ciocnim cu doua situatii, prima ar fi cd actiunea sociala este cadrul nemijlocit de
manifestare a responsabilitdtii si doi, cd libertatea este o conditie fundamentala a
responsabilitatii. Autorii D. Baltag si E. Moraru considerd ca libertatea omului are trei puncte de
vedere[14, p.77]:

— libertatea in raport cu natura;
— libertatea 1n raport cu societatea;
— libertatea omului in raport cu sine Insusi.

Responsabilitatea insoteste libertatea, deoarece responsabilitatea este un fenomen social,
ea exprima un act de angajare a individului in procesul interactiunii sociale. Dobindind

Abordind notiunea de obiectiv, ca prezentare a rezultatului unor actiuni concrete, este
necesar sa subliniem cd dreptul este caracterizat printr-0 orientare spre un obiectiv bine
determinat, acesta fiind un element indispensabil al mecanismului de reglementare a fiecarei
institutii s1 ramuri In parte.

......

necesitdtii sociale, obiective In dezvoltarea normald a relatiilor sociale reglementate de normele
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si anume[13, p.435]:

— reglementarea si coordonarea conduitei oamenilor;

......

— prevenirea incdlcarilor de drept si reducerea numarului lor;
— educarea cetatenilor in spiritul respectului fatd de lege si formarea unei pozitii civice
active.

Prin prisma obiectivelor enuntate, am putea atribui lesne scopul si obiectivele
legalitatea si ordinea de drept vizavi de ocrotirea sanatdtii populatiei. Reglementarea juridica a
comportamentului uman s-a impus ca o conditie esentiald a existentei colectivitatilor umane
organizate in formatiuni statale. Ea a urmat in mod firesc procesul dezvoltarii relatiilor sociale ca
0 consecintd directda a mijloacelor de productie. Studiul izvoarelor juridice existente ofera
posibilitatea sa constatam ca sandtatea publica si sdndtatea persoanei au fost ocrotite din cele mai
vechi timpuri[67, p.474].

Primele elemente de sanatate publica, expresie a nevoii sociale de a proteja comunitatea
umand impotriva bolilor, incapacitdtii de munca sau decesului prematur, apar odata cu
civilizatiile din Egiptul, China, Grecia si Roma Anticd. Pentru ca, intotdeauna si pretutindent,
boala si suferinfa umana au constituit un dezavantaj pentru societate si un handicap pentru
individ, chiar daca sistemele de valori diferite de-a lungul timpului au facut uneori ca rasunetul
social al bolii sa fie ignorat[145, p.108].

Apdrarea sanatatii publice si sanatatii persoanei cu ajutorul normelor de drept, constituie
o trdsatura constanta, comuna tuturor statelor indiferent de tip si formd. Fenomenul se explica
prin faptul cd pericolul bolilor transmisibile, Impotriva cdruia s-a actionat, este acelasi pentru
toate paturile sociale. Caracterul contradictoriu al dreptului statelor exploatatoare se reflecta in
mod pregnant in tratamentul juridic diferentiat al celor vinovati de incalcarea normelor si
masurilor stabilite in vederea ocrotirii sanatatii publice si s@natatii persoanei. Trebuie de
mentionat ca normele juridice cu ajutorul cdrora s-a realizat ocrotirea sanatdtii reflectd stadiul
dezvoltarii stiintei, tehnicii medicale si conceptiile social — politice si juridice ale epocii in care

au fost elaborate[67, p.474].
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In legea lui Manu[127] gisim o multime de norme de comportare a cetiteanului,
reglementate in scopul asigurdrii prelungirii vietii si fericirii acestuia In aceastd lume, dintre
acestea ne retin in mod deosebit atentia[67, p.475]:

— normele cuprinse in cartea III, pct. 150-166, care interziceau participarea unor categorii
de persoane la adunarile organizate in vederea aducerii ofrandelor in cinstea zeilor si a manilor
(subordonate, aparent realizarii unor ritualuri religioase, prin aceste norme se urmarea in realitate
prevenirea raspindirii bolilor molipsitoare);

— normele de comportare si de igiend individuala stabilite in vederea prevenirii
calamitatilor si durerilor cauzate de bolilor molipsitoare (regulile de comportare si igiend au fost
atit de corect formulate in legea lui Manu, incit sub aspectul continutului, prezintd similitudini cu
cele contemporane).

Retine atentia modul in care anticii priveau problema ocrotirii sanatatii. Aici ne referim la
regulile cuprinse in tabla a X-a din legea celor XII table cu privire la ingroparea sau arderea
cadavrelor si la faima bailor romane si preocuparile constante ele stramosilor nostri de a avea asa
cum spunea Juvenal: ,,0 minte sanatoasa intr-un corp sanatos[13, p.435].

Un element nou 1n apdrarea sanatatii publice si sanatatii persoanei il constituie, in epoca
feudala, recunoasterea aportului slujitorilor tehnici si stiintei medicale in acest domeniu deosebit
de important al vietii sociale. Drept exemplu poate servi Pravila lui Vasile Lupu ce exonereaza
de raspundere penala pe vraciul care cumpara otrava pentru a o folosi in activitatea de cercetare
desfasurata in vederea descoperirii leacurilor[106].

Ca o consecinta directd a dezvoltarii mijloacelor de productie, a sporit pericolul bolilor
transmisibile, punindu-se astfel in evidentd necesitatea actiondri pe diverse planuri in vederea
prevenirii si combaterii acestor boli, care, pe linga prejudiciile pe care le aduc sanatatii publice si
sanatdtii persoanei, duc mai ales la inregistrarea unor importante daune economice statului, iar
acesta, raspunzind acestor necesitati, initiaza diverse masuri sanitar-antiepidemice si elaboreaza
numeroase norme de identificare si sanctionare a incdlcarii unor astfel de mdsuri. Reiteram deci,
ca in materie de ocrotire a sanatatii, statul reglementeaza si coordoneaza comportamentul uman
vizeaza nemijlocit exercitarea obligatiilor ce vizeaza protejarea sanatatii populatiei. Prin politici
si programe statul stimuleazd comportamentul activ pozitiv al subiectilor implicati in domeniul

Statul realizeazd prin intermediul autoritdtilor publice centrale si locale programe
destinate sanatatii si relansarii sistemului de ocrotire a sanatatii, Insa existd si pareri care

considera ca aceste masuri vor fi insuficiente atita timp cit omul nu-si va schimba atitudinea si

61



nu va avea grija de propria sdnatate, acesta fiind de altfel si motivul pentru care principiile de
bazd pe care le propagd autoritdtile publice ale statului si organizatiile internationale ce
implementeaza proiecte In domeniul medicinii, este ca fiecare cetatean trebuie sd constientizeze
ca responsabilitatea pentru protejarea propriei sanatati ii apartine in totalitate[67, p.475].

Odata cu adoptarea Declaratiei Universale a Drepturilor Omului la 10 decembrie 1948 de
catre Adunarea generald a ONU, se impune elaborarea legislatiei in concordantd cu cerintele
exprimate prin ele, iar cea mai buna promovare a acestor cerinte este sustinerea, respectarea si
promovarea lor prin intermediul activismului social si juridic, prin implicare publicd, prin
deliberare si dezbateri publice[211, p.317].

Recunoasterea si respectarea dreptului la sandtate este coerenta cu un sistem mai complex
de drepturi pozitive si sprijind o abordare in sensul unui drept la dezvoltare. Dreptul la sanatate
atrage atentia asupra determinantilor economici si socio-culturali ai stirii de sdnatate si,
in general, ai bunastarii. Astfel, devine mai clara legatura dintre saracie si boala si dintre
dezvoltare si sistemele de sanatate publica[206, p.268].

Comisia Europeana in comunicatele pe care le expune asupra viitorului serviciilor
medicale evidentiaza obiectivele care vor putea asigura accesibilitatea, calitatea si sustinerea
financiara a sistemelor in vederea[67, p.476]:

— contribuiri la imbunattirea eficientei si eficacitatii sistemelor de sdnatate astfel incit
aceasta sa isi atingd obiectivele cu ajutorul resurselor disponibile. In acest scop trebuie asigurat
know-how-ul medical si tehnologic, dar si utilizarea acestuia in cel mai eficient mod posibil
pentru a intari cooperarea intre state;

— asigurarea accesului tuturor la servicii de sanatate de foarte buna calitate si de a reduce
inegalitdtile in ceea ce priveste accesul la aceasta;

— Intdrirea suportului asigurat pe termen lung persoanelor in virsta si slabite, prin asigurarea
unor facilitati de ingrijire si prin revizuiri in ceea ce priveste acoperirea protectiei sociale pentru
cei ingrijiti cit si pentru cei ce Ingrijesc;

— Indreptarea atentiei spre prevenirea bolilor si protectia sanatatii.

Masurile intreprinse de diferite state au fost un raspuns pentru aceste obiective, desi au
luat alte forme pentru fiecare stat in parte. Aceasta nu poate decit sa reflecte diferentele in
dezvoltarea istoricd ale sistemelor nationale de ocrotire a sdnatatii, a felului in care sunt
organizate si fondate, precum si a unui anumit standard al serviciilor. Cea mai importanta
diferentd organizationala este Intre tarile in care existd un serviciu national de sanatate gratuit din

punctul de vedere al distributiei existent in Marea Britanie si Irlanda, in care cheltuielile sunt
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sustinute prin intermediul unor taxe generale, si tarile in care exista sisteme bazate pe asigurari,
unde contributiile sunt prevazute special pentru accesul la serviciile de sanatate si unde oamenii
sunt despdgubiti in functie de serviciile pe care le-au accesat. Pentru fiecare persoana, ca si
pentru Intreaga colectivitate, sdnatatea reprezintd unul dintre cei mai importanti factori care
asigurd desfasurarea vietii si activitatii umane. Ocrotirea sanatatii nu este numai o problema de
asistentd medicald sau/si cu caracter social, Insd poate constitui si o problema cu un puternic
caracter juridic, atunci cind vorbim despre realizarea obiectivului responsabilitatii juridice a
statului in prevenirea faptelor ilicite si diminuarea nivelului acestora in domeniul ocrotirii
sanatatii[67, p.476].

Necesitatea cunoasterii faptelor din domeniul ocrotirii sanatatii care ar putea obtine
caracterul ilegalitdtii, ajutd la delimitarea corecta a faptelor care trebuie sanctionate potrivit legii,
avindu-se in vedere eficienta sanctiunii, care trebuie sa duca la prevenirea unor alte Incélcari ale
normelor de convietuire sociala. Protejarea dreptului la sdnatate, prin normele interne si
internationale, constituie un imperativ si in acelasi timp o necesitate, deoarece reprezintd un
atribut fundamental al persoanei, si a carui ocrotire este indispensabil legatd de ocrotirea
celorlalte atribute ale omului: integritatea fizicd si psihica, sanatatea fizica si psihica, libertatea
fizica si psihica etc. Viata umana este o valoare sociald, care este aparatd prin normele de drept,
si se Infatiseaza nu numai ca un drept absolut al individului la viata, dar si ca o valoare sociala pe
care dreptul obiectiv o ocroteste in interesul intregii societati[197, p.68].

Ocrotirea dreptului la sanatate isi gaseste consacrarea prin normele internationale in
primul rind, dar si prin normele interne ale dreptului penal si administrativ, avind in vedere
importanta pe care sdnatatea unei persoane o prezintd nu numai pentru ea, dar si pentru intreaga
societate. Educarea cetatenilor in spiritul respectarii legii si formarea unor cetateni activi din
punctul de vedere al executdrii prescriptiilor normative in domeniul ocrotirii sanatatii, constituie
de asemenea o prioritate si concomitent un obiectiv al responsabilitatii juridice a statului in
domeniul ocrotirii sanatatii[67, p.476].

Suntem totalmente de acord cu opinia autorilor I. Mereuta, C. Turcanu, S. Gatcan, N.
Groian si G. Amihalachioae, care sustin idea conform céreia orice guvern isi pune ca scop sarcini
economice intru prosperarea poporului si are un program bine determinat de activitate si in
domeniul sanatatii publice. De obicei postulatele programului sunt direct apreciate de articolele
respective din Constitutia Republicii Moldova. Ulterior Ministerul Sanatatii traseaza programul
sau de activitate pentru perioada guvernarii si gestiondrii ramurii. Dar nici un document nu

stipuleaza responsabilitatea colectivd guvernamentala si ministeriald si respectiv a functionarilor
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despre guvernare si gestionare. Ar fi util si absolut legitim aprecierea intr-0 lege atit a drepturilor
cit §i a responsabilitatilor morale, civice si chiar penale a guvernantilor[147, p.67].

Autorii mentionati considerd oportun elaborarea unor criterii si indici specifici in fiecare
ramurd. Pentru sanatatea publica ar fi utile, de exemplu, indicii natalitatii, mortalitaii, sporului
natural al populatiei, longevitatii, mortalitatii materne si infantile, indicii morbiditatii generale si
bolilor infectioase, etc. S-a incercat de a stipula 1n legislatie unele aspecte ale dreptului
functionarului public in legea respectiva si in alte acte normative. Insasi statul este responsabil in
fata poporului in privinta pastrarii §i ocrotirii sanatagii populatiei tarii. Aceasta responsabilitate
este stipulata in Constitutie.

Alta este problema mecanismului de procedura a responsabilitatii, in aceasta directie
considera autorul I. Mereuta este necesar de extins jurisprudenta[147, p.67].
pozitive in domeniul sporirii interesului si a altor subiecti de drept de a respecta cu strictete
prescriptia legii din domeniul vizat, politicile, strategiile si legislatia adoptatd de autoritatile
publice ale statului, ce tin de promovarea sanatatii si profilaxia maladiilor este oportun a se baza
pe urmatoarele directii:

— roluri si responsabilitati clare ale statului si institutiilor in domeniul promovarii sanatatii
si profilaxiei maladiilor, precum si colaborarea dintre institutiile sistemului sdnatatii, autoritatile
administratiei publice locale si alte institutii relevante sandtatii;

— mecanisme, inclusiv financiare pentru planificarea, implementarea si evaluarea
programelor de actiune axate pe maladiile principale identificate pe baza cercetarilor stiintifice si
evaludrii necesitatilor;

— deprinderi personale acumulate prin informarea si educatia pentru sdnatate si deprinderi
de viata;

— consolidarea actiunilor comunitare si imputernicirea individului.

Obligatia legala a statului de a promova ocrotirea sdnatatii poate fi axatd pe grupuri-tintd
de populatie, care se rezuma a fi realizatd prin educatie pentru sanatate, marketingul social al
ideilor, promovarea si mobilizarea comunitatii in promovarea politicii de sdnatate publica.

In contextul celor expuse, este oportun si mentionim ci responsabilitatea juridici a
statului in domeniul ocrotirii sandtatii poate fi dedusa si prin prisma elaborarii si implementarii
de catre stat a unui sistem avansat de educatie pentru ocrotirea sdnatatii, a diferitor grupuri de
populatie ce vor presupune alaturi de programe — tip de educatie pentru sanatatea tinerei

generatii si activitati conjugate de formare a atitudinii pozitive si a comportamentului responsabil
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fatd de sanatate, ca deziderat personal si social al tuturor membrilor societatii, inclusiv al
persoanelor aflate in locurile de detentie. De asemenea este inerentd monitorizarea masurilor
educationale de prevenire si combatere a bolilor transmisibile si a celor cronice fiind intensificate
activitatile de prevenire a accidentelor. Inarmati cu astfel de indrumdri juridice, autorititile
ocrotirii sanatatii si ca rezultat vor contribui la promovarea reformelor initiate in domeniul
ocrotirii sanatatii populatiei[67, p.476].

In concluzie tinem si mentionim cd statul in realizarea scopului si obiectivelor
responsabilitatii in domeniul ocrotirii sanatatii este responsabil de asigurarea calitativd si
cantitativd cu institutii si personal medical pentru a satisface necesitatile populatiei si pentru
asigurarea eficientei si finantarii optime a sistemului sanitar. Aceastd responsabilitate include
utilizarea autoritdtilor sanitare publice pentru organizarea functiondrii calitative si echilibrate a
sistemului de asistenta medico-sanitara, un sistem care sa fie accesibil pentru toti membrii
societatii, indiferent de faptul cui apartin si cine administreaza serviciile medico-sanitare (stat,
agentii non-profit sau sectorul privat), autoritatile publice fiind responsabile de satisfacerea

necesitatilor sanitare ale populatiei.

2.3. Premisele identificarii responsabilitatii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii

La etapa actuald de dezvoltare a Republicii Moldova, in conditiile realitatii noastre
juridice, constatam ca este insuficient reglementata institutia responsabilitatii juridice in
domeniul ocrotirii sdnatatii.

Responsabilitatea pentru asigurarea si protectia sanatatii reprezintd functia de baza a unui
guvern, care poate transmite aceastd imputernicire altor autoritdti guvernamentale. Aceastd
responsabilitate este stabilita de Constitutie, prin prisma garantdrii dreptului la sanatate, iar
imputernicirile autoritdtilor nationale, centrale sau locale in domeniul protectiei sdnatatii
cetatenilor fiind confirmate si prin deciziile judecétoresti.

Pentru consolidarea responsabilitdtii politice, clasa politici din Republica Moldova
trebuie sd demonstreze, ca este capabila sa 1si asume, cu buna credinta, responsabilitatea politica,
in directia modernizarii statului. In acest sens, clasa politica trebuie si fie activ determinata, in
renuntarea la jocurile duplicitare, asigurand numai $i numai urmarirea indeplinirii interesului
general, a nevoilor si asteptarilor poporului. Puterea si opozitia ar fi de apreciat, in aceste

conditii, daca ar putea sa fie consecvent si principial implicate, mai ales In procesul de

65



planificare pe termen lung, pentru asigurarea responsabilitatii continuitatii viziunii i obiectivelor
noastre strategice[160].

Instantele de contencios administrativ fortificd fundamentul principiului de echitate prin
jurisprudenta pe care o creeaza, realizindu-se de altfel si identificarea intr-un final al
responsabilitatii juridice a statului In domeniul vizat. Jurisprudenta si doctrina incearcd sa
largeasca domeniul responsabilitdtii puterii publice, cautind astfel sa restabileascd un echilibru
economic rupt de citre puterea publica in detrimentul unui particular[167, p.39].
subiecti de drept, intrucit daunele pentru un individ pot rezulta nu numai din raportul zilnic pe
care 1l are cu egalii sai, ci la fel si din raporturile pe care le are cu autoritatile publice, sau mai
caracter social mult mai accentuat ca 1n perioadele anterioare si acest fapt se datoreazd numarului
in crestere al celor vatdmati prin cresterea activitdtii statului, astfel responsabilitatea juridica a
statului este unul dintre cele mai relevante aspecte ale teoriei dreptului[67, p.477].

In raport cu alte drepturi care nu-si gisesc consfintire constitutionald, dreptul la ocrotirea
sandtdtii are un regim special de realizare, ceea ce semnifica, in termeni practici si existenta unui
mecanism deosebit de asigurare a acestuia. Statul, fard echivoc, direct si neconditionat isi asuma
responsabilitatea pentru ocrotirea sanatatii cetdtenilor sdi. Norma fiind definitorie pentru
constructia intregului sistem de ocrotire a sandtatii, iar spiritul ei urmeaza a fi reflectat in toate
actele normative succesive.
de identificat, dar nu imposibil, pornind de la faptul ca responsabilitatea, reprezentand o
modalitate activa de raportare a subiectului de drept la 0 anumitd cauzd, implicad asumarea unor
raspunderi si riscuri, actionind uneori dincolo de sistemul de norme care le genereaza drepturile
si obligatiile. Responsabilitatea se refera deci la auto-angajarea liber consimtita, obligatia
izvorita din sistemul de norme devenind o datorie pe care si-0 impune subiectul de drept prin
auto-constringere.

Astfel, distingem premise normative, premise social - economice si premise politice si
ideologice.

Premisele normative reies din garantarea dreptului la ocrotirea sanatatii, articolul
constitutional stabileste obligatii in sarcina statului si este firesc sa se impund autoritafii
legislative misiunea de a reglementa principalele domenii si aspecte ale realizarii dreptului In
cauza. Art. 36 alin. (3) prevede cd structura sistemului national de ocrotire a sanatatii si

mijloacele de protectie a sdnatatii fizice si mentale a persoanei se stabilesc potrivit legii organice.
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Parlamentul si-a realizat obligatia respectiva, adoptand Legea ocrotirii sanatatii[128] nr. 411-
X1 din 28.03.1995, Legea nr. 1402-XIII din 16.12.1997 privind sanatatea mintala[137], Legea
nr. 185- XV din 24.05.2001 cu privire la ocrotirea sanatatii reproductive si planificarea
familiala[123].

Conform Legii nr. 10-XVI din 03.02.2009 privind supravegherea de stat a sanatatii
publice[126], supravegherea in sine inglobeaza toate domeniile de viata si activitate a populatiei
care pot influenta negativ sanatatea omului. Domeniile prioritare in supravegherea de stat a
sandtdfii publice sunt: supravegherea, prevenirea si controlul bolilor transmisibile;
supravegherea, prevenirea si controlul bolilor netransmisibile si cronice, generate prioritar de
factori exogeni; promovarea sanatatii, informarea si educatia pentru sdnatate; cercetarile
stiintifice si de inovare In domeniul sdnatatii publice; evaluarea determinantilor sociali ai
sandtdfii; sandtatea 1n relatie cu mediul ambiant; prevenirea leziunilor traumatice; igiena,
siguranta produselor alimentare si a altor produse etc.[70, p.157].

In jurisprudenta sa, Curtea Constitutionala a Republicii Moldova a retinut, privind dreptul
la ocrotirea sanatatii[94]:

— dreptul persoanei la asistentd medicalda include dreptul de a alege sau de a schimba
medicul si institufia medico-sanitara, precum si dreptul de a primi asistentd adecvata si de
calitate;

— dreptul la ocrotirea sandtatii este asigurat prin pdstrarea fondului genetic al tarii, prin
crearea conditiilor de viatd si de muncd, prin garantarea unei asistente medicale calificate,
acordate 1n corespundere cu exigentele medicinii moderne, precum si prin apararea juridica
impotriva prejudiciilor cauzate sanatatii;

— ocrotirea sanatatii populatiei constituie un domeniu de importantd vitald si de interes
public deosebit, care obliga statul sd ia masuri pentru asigurarea viabilitatii, modernizarii si
dezvoltarii lui;

— raspunderea pentru garantarea dreptului cetdtenilor la ocrotirea sanatatii, in ultima
instanta, revine statului.

Potrivit art. 2 din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411 din 28.03.1995, sistemul de ocrotire a
sanatatii este constituit din unitati curativ-profilactice, sanitaro-profilactice, sanitaro-
antiepidemice, farmaceutice si de altd natura, avind la baza urmatoarele principii[128]:

— conducerea descentralizata;
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— responsabilitatea autoritdfilor administratiei publice centrale si locale, unitagilor
economice si a factorilor de decizie pentru promovarea politicii statului In domeniul asigurarii
sanatatii populatiei;

— responsabilitatea organelor si unitatilor medico-sanitare pentru accesibilitatea,
oportunitatea, calitatea si volumul prestatiilor medico-sanitare, pentru calitatea pregatirii
profesionale si perfectionarea calificarii personalului medico-sanitar si farmaceutic;

— utilizarea realizdrilor stiintei, tehnicii si practicii medicale moderne in activitatea
unitatilor medico-sanitare;

— apdararea drepturilor personalului medico-sanitar §i controlul asupra exercitarii
obligatiunilor lui profesionale;

— orientarea profilacticd a asigurarii sanatatii populatiei in toate sferele de activitate vitala;

— diversitatea formelor de asistentd medicala (de stat, prin asigurare, privata);

— garantarea de stat in apararea intereselor populatiei in domeniul ocrotirii sanatatii prin
sistemul asigurdrilor obligatorii de asistentd medicald, acordarea de asistentd medicald primara
de catre medicii de familie, de asistentda medicald urgentd la etapa prespitaliceasca, de asistenta
medicala spitaliceasca, in limitele si in volumul stabilit, respectind necesitatile copiilor, femeilor
si barbatilor, persoanelor cu dezabilitati si ale persoanelor in etate.

Referitor la concretizarea structurii sistemului de ocrotire a sandtdtii, putem mentiona ca
acesta cuprinde:

— Institutii medicale (medico-sanitare) publice si private ce presteaza servicii medicale;

— Autoritatile publice ce au atributii de reglementare, supraveghere, autorizare si formare
de politici iIn domeniul ocrotirii sanatatii;

— Ministerul Sanatatii;

— Autoritatile publice subordonate Ministerului Sanatatii (Agentia Medicamentului si
Dispozitivelor Medicale, Centrul National pentru Sanatate Publica, Serviciul de Supraveghere de
Stat a Sanatatii Publice cu toate subdiviziunile teritoriale, etc.)

Asigurarea sanatdtii se realizeaza prin activitdti comune ale autoritdtilor publice centrale,
autoritatile administratiei publice locale, comunitatilor si societdtilor civile, prin elaborarea si
implementarea politicilor de protectie si promovare a sanatatii si de prevenire a bolilor[126], care
de facto si reprezintd premisa social — economica. Astfel, asigurind sanatatea publica, direct sau
indirect, statul realizeaza si obiectivul de ocrotire a sdnatatii persoanei.

Pentru a identifica responsabilitatea juridicd in domeniul ocrotirii sdnatatii, este binevenit

a concretiza prin prisma Legii privind supravegherea de stat a sanatatii publice Nr. 10 din
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03.02.2009, competentele autoritatilor publice in vederea asiguririi sanatitii publice. In
domeniul asigurarii sdnatitii publice, Guvernul are urmatoarele competente, care se cer a fi
executate 1n vederea respectarii prevederilor legale, generind de altfel fenomenul

— garanteaza un nivel adecvat de asigurare a sanatatii publice prin definirea si punerea in
aplicare a tuturor politicilor si actiunilor trasate;

— integreaza problemele de sdnatate publica in politica social-economicd de dezvoltare a
statului;

— aproba programele nationale Tn domeniu si identifica sursele de finantare a acestora;

— organizeazd masuri complexe de raspuns si control in cazul urgentelor de sanatate
publica;

— aproba lista si tarifele serviciilor contra cost din sfera sanatatii publice prestate
persoanelor fizice si juridice;

— asigura finantarea Serviciului de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice.

Executarea defectuoasa a respectivelor competente, acutizeaza responsabilitatea juridica
a Guvernului in acest domeniu, care izvoraste din lege sau hotarire de Guvern. In abordarile
teoretice, responsabilitatea Guvernului mai este asociatd cu notiunea de responsabilitate
guvernamentala, care se refera la responsabilitatea colectiva a Guvernului[29, p.146].

Responsabilitatea juridica a Guvernului in domeniul sandtatii poate fi dedusd si din
prevederile art. 12 din Legea cu privire la Guvern[120], ce vizeaza faptul ca Guvernul
promoveaza politica de stat Tn domeniul ocrotirii sandtatii populatiei, creeaza o baza tehnico-
materiald si fonduri speciale pentru dezvoltarea ocrotirii sandtdtii, iar aceste competente se
realizeaza prin prisma altor masuri care de asemenea sunt consfintite in acte normative[67,
p.478].

La moment, legislatia care guverneazd ocrotirea sanatatii, este reprezentatd si de
documente aprobate de cdtre Ministerul Sanatatii, care In vederea asigurarii sanatatii publice, ca
autoritate publica centrald are urmatoarele atributii si responsabilitati[96]:

— Stabileste prioritati, asigurd elaborarea si coordoneaza implementarea politicii nationale
in domeniul sanatatii publice;

— asigura supravegherea de stat a sanatatii publice;

— elaboreazad proiecte de acte legislative si alte acte normative in domeniul si avizeaza
proiectele de acte legislative si alte acte normative elaborate de alte autoritdti publice centrale

privind activitatea cu impact asupra sanatatii publice;
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— elaboreaza, monitorizeaza, evalueaza, coordoneaza si contribuie la realizarea programelor
nationale de sdnatate;

— promoveaza si realizeaza parteneriatul intersectorial pentru includerea rezultatelor
analizei impactului asupra sdnatdtii populatiei in politicile publice ale altor sectoare, conform
recomandarii Comisiei Europene ,,Sanatatea in toate politicile” (Health in All Policies), in
vederea maximizarii rezultatelor in domeniul sanatatii;

— asigura planificarea, instruirea si evidenta resurselor umane;

— asigurd finantarea si dotarea corespunzatoarea a Serviciului de Supraveghere de Stat a
Sanatatii Publice;

— 1n conditiile legii, reprezintd statul in relatiile cu organismele internationale in domeniul
sanatatii publice;

— prezinta propuneri Guvernului si administratiei publice locale privind instituirea ori
anularea masurilor de restrictie a circulatiei bunurilor si persoanelor in cazul urgentelor de
sanatate publica;

— planifica si realizeazd masuri de pregatire, prevenire si raspuns in cazul urgentelor de
sanatate publica;

— elibereaza documente de autorizare sanitard conform regulamentelor aprobate de Guvern;

— Ministerul Sandtatii este responsabil de notificarea Organizatiei Mondiale a Sanatatii
privind implementarea Regulamentului sanitar international (2005), de coordonarea elaborarii,
implementarii si monitorizarii standardelor de identificarea, de informarea, confirmarea,
notificarea si organizarea masurilor de raspuns in cazul evenimentelor de sandtate publica supuse
raportarii conform prevederilor Regulamentului mentionat.

In contextul prevederilor Regulamentului de activitate a Ministerului Sanatitii pot fi
identificate premisele politice si ideologice a responsabilitdti juridice deduse din misiunea
functiilor si atributiilor acestei autoritati publice centrale, care de jure este organul central de
specialitate al administratiei publice in domeniul sanatatii. Prin urmare, in virtutea prevederilor
legale, Ministerul Sanatatii are misiunea de asi executa atributiile functionale in vederea
imbunatatirii sdnatatii publice, promovarii sanatatii prin oferirea posibilitatilor de alegere a unui
mod de viatd sanatos, supravegherii sandtdtii populatiei si stabilirii prioritatilor ce tin de
sandtatea publica, promovind prevederile asupra aspectelor de sanatate In toate politicile publice
si sustinind implementarea eficientd a acestora in alte sectoare, in vederea maximizarii

rezultatelor in domeniul sanatatii[67, p.478].
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Pe linga responsabilitatea ce vizeaza direct Ministerul Sanatatii, fie acestea sunt de natura
generala, fie se referd doar la o anumita problema din sistemul ocrotirii sdnatatii, responsabilitati
cu caracter juridic referitoare la sandtatea publica, pot fi identificate 1n aria de activitate si a altor
autoritati publice centrale. Pentru fortificarea domeniului de ocrotire a sanatatii populatiei, statul
prin prisma reglementdrilor stipulate 1n legislatie, asigurd participarea in cadrul acestui domeniu
si a autoritatilor administratiei publice centrale, care se prezuma ca exercitd urmatoarele atributii
ce implica responsabilitate juridica in domeniul sanatatii publice[67, p.478]:

— elaboreaza politici sectoriale si le coordoneazd cu Ministerul Sanatatii in scopul evaluarii
impactului acestora asupra sanatatii publice;

— realizeaza activitati cu impact benefic asupra sanatatii publice, in limita competentelor;

— participa, in limita competentelor, la realizarea programelor nationale de sandtate si
asigura respectarea normelor de sdndatate publicd de catre structurile afiliate;

— participa la organizarea si executarea masurilor complexe de raspuns si control in cazul
urgentelor de sanatate publica.

Rezidind din importanta si sarcina domeniului de ocrotire a sdnatatii, am putea mentiona
ca acest domeniu conditioneaza formarea atributiilor de preocupare pentru ocrotirea sanatatii de
stat si pentru autoritatile administratiei publice locale, care se pot regasi in urmatoarele sarcini ce
se impun prin lege a fi realizate, definindu-se de altfel si responsabilitatile autoritatilor
administratiei publice locale, care pentru a reda obligativitatea acestora, obtin caracter juridic[67,
p.478]:

— elaboreaza, aproba si finanteaza programe locale de asigurare a sdnatatii publice in cadrul
planurilor teritoriale de dezvoltare social economica;

— antreneazad persoane fizice si juridice la realizarea mdsurilor de asigurare a sdnatatii
publice;

— organizeaza si exercitd masuri complexe de rdspuns si control in cazul urgentelor de
sanatate publica;

— asigura conditii si servicii sigure pentru respectarea drepturilor si intereselor populatiei in
domeniul sandtdtii publice, inclusiv pentru asigurarea cu apa potabild de calitate, protectia
mediului, protectia contra poluarii, salubrizare si igienizarea teritoriului;

— promoveaza si Incurajeazd, in limita atributiilor, activitatea persoanelor fizice si juridice
in vederea prevenirii si lichidarii influentei daunatoare asupra organismului uman a

determinantilor starii de sanatate.
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In cadrul procesului de supraveghere de citre stat a sanatitii publice, este remarcati
participarea inerentd a Serviciului de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice, care isi extinde
aria de activitate asupra intregului teritoriu al Republicii Moldova, asigurind coordonarea
masurilor de sandtate publica la nivel teritorial, precum si a medicului sef-sanitar de stat din
teritoriu si adjunctii sai, exercitind supravegherea de stat a sanatatii publice in teritoriul
administrativ respectiv.

Pe linia prenotdrii autoritatilor publice implicate in promovarea domeniului ocrotirii
sanatatii, poate fi Inscris si Centrul National de Sanatate Publica, care asigurd fundamentarea
politicilor si strategiilor de sanatate publica, elaborind proiecte de regulamente sanitare,
metodologii si alte acte privind sdnatatea publica, asigurind activitati si expertize Inalt
specializate cu oferirea suportului metodico didactic in domeniul sdnatatii publice.

Tinem sa precizam ca responsabilitatea juridicd in domeniul ocrotirii sdnatatii poate fi
identificatd doar prin prisma competentelor functionale ale autoritatilor publice, fiind definita
responsabilitatea juridicd a acestor autoritati ale statului ca un fenomen juridic, prin care o
persoand juridicad de drept public ar putea fi declaratd, in cazul unui litigiu de drept, ca un
potential responsabil pentru activitatea producdtoare de pericole sau prejudicii in timpul
organizarii, executarii prevederilor legislatiei ce reglementeaza domeniul ocrotirii sanatatii.

Statul reprezintd o societate organizatd, responsabilitatea majora a careia constd in
asigurarea conditiilor sandtoase de viatd si a accesului la asistentd medico-sanitard. Conflictul
dintre drepturile individuale si necesitdtile comunitare este o problema continud a sanatatii
publice. Etica in sdnatatea este bazatd pe conceptele si valorile de baza ale societatii, in cazul in
care principiul salvarii vietii omenesti este mai presus decit toate considerdrile, in acest scop sunt
utilizate toate mijloacele disponibile, indiferent de starea pacientului si costurile asociate. Daca
boala si decesul sunt privite ca pedepse pentru pacate, masurile de preventie pot fi considerate ca
amestecarea In treburi divine, iar principala obligatie etica constd in ameliorarea suferintei
pacientului (tratamentul paliativ). Umanismul echilibreaza aceste doud imperative etice: salvarea
vietii omenesti si ameliorarea suferintei bolnavului. Materialismul percepe asistenta medico-
sanitard in primul rind ca o functie de pastrare a sanatatii fortei productive de munca. Toate
domeniul ocrotirii sanatatii (Anexa 2)[196, 629].

Interesul statului pentru sanatatea publica reprezintd grija fatd de sdnatatea populatiei,
care de jure si de facto constituie un obiectiv de importanta majora in politica fiecarui stat,
deoarece sanatatea constituie valoarea cea mai de pret si componenta indispensabila a dezvoltarii

si prosperarii sociale. Reiesind din continutul legislatiei in vigoare ce contine reglementari ce ar
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viza domeniul ocrotirii sdnatitii, nu gasim expres prevederi care ar stipula conditia
responsabilitatii juridice a statului in acest domeniu. Astfel, reiesind din faptul ca legislatia
Republicii Moldova nu precizeaza nimic vizavi de responsabilitatea juridica a statului in
domeniul ocrotirii sdnatatii, in ajutor vine jurisprudenta, care de asemenea are o experientd
ingusta la asemenea tipuri de litigii, insa se constata o tendinta a acesteia de a ajunge la un sistem
al responsabilitatii bine definit, care sa nu lase guvernantilor libertatea voita pentru a exercita cu
toatd seninitatea misiunea lor atit de importanti in domeniul sanatatii publice. In contextul celor
expuse, reliefind premisele identificate responsabilitatea juridica in domeniul ocrotirii sdnatatii,
conchidem ca structurile de stat, trebuie sd recunoascd, sd accepte si sd 1isi asume
responsabilitatea ce le revine in ocrotirea si fortificarea sanatatii populatiei, statul este obligat sa
asigure monitorizarea realizdrii obligatiilor tuturor partenerilor antrenati in implementarea
strategiilor elaborate si aprobate In baza politicilor nationale de sandtate, inclusiv coordonarea

cooperdrii internationale Tn domeniul ocrotirii sanatatii.
2.4. Concluzii la Capitolul 2

Rezumind cele mentionate ajungem la urmatoarele concluzii:

— Analiza tezelor conceptuale in abordarile doctrinare a responsabilitatii si raspunderii
juridice in domeniul ocrotirii sanatatii ne permit sa concluzionam ca in domeniul ocrotirii
sandtdtii, responsabilitatea juridicd este o auto-angajare a subiectilor de drept de a actiona in
conformitate cu cerintele normei juridice, iar aceasta obligatie se cere a fi realizatd in conduita
licita, fiind neapdrat necesarda constientizarea respectarii cadrului normativ in vederea evitarii
pericolului pentru sandtatea populatiei, iar rdspunderea juridicd in domeniul ocrotirii sanatatii,
constituie o cerinta imperativa de a suporta rigorile legii in cazul prejudicierii sanatatii oamenilor
de cdtre subiectii de drept privat, precum si de drept public. Responsabilitatea juridica reprezinta
constientizarea atributelor juridice ale propriului comportament, raportarea acestuia din urma la
reglementdrile In vigoare si eventualitatea raspunderii pentru acest comportament In fata
societatii si a statului. Demarind de la raspunderea sociald, responsabilitatea juridica reprezinta o
forma a acesteia, cuprinzind complexul de atitudini ale omului in raport cu sistemul normativ
juridic cuprins in societatea in care traieste, in vederea insusirii, conservarii si promovdrii acestui
sistem si a valorilor pe care le exprimd, in scopul mentinerii si promovarii ordinii juridice si a
binelui public;

— In contextul celor expuse, conchidem cd prin prisma suportului doctrinar
responsabilitatea juridica in domeniul ocrotirii sdnatatii ar trebui sa inregistreze dimensiuni de

studiu mult mai largi, dat fiind faptul ca domeniul sanatatii obtine in doctrina juridica o pondere
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considerabila, realizata de catre autorii in drept, care sint preocupati a studia in mod complex si
problemele responsabilitatii juridice Tn domeniul respectiv. Promovarea ocrotirii sanatatii este
elementul-cheie al responsabilizarii subiectilor de drept in executarea obligatiilor prescrise de
lege, iar unele masuri de promovare a ocrotirii sanatatii tin si de responsabilitatea statului care,
prin mecanisme reglementate de actele normative In vigoare, asigurd accesibilitatea,
disponibilitatea si calitatea serviciilor medicale. Problema responsabilitatii juridice a statului
gratie doctrinei si jurisprudentei a devenit la etapa actuald una dintre preocupdrile fundamentale
ale doctrinei juridice;

— Identificind corect scopul responsabilitatii juridice, putem deduce care sunt obiectivele
acesteia, si anume:

e reglementarea si coordonarea conduitei oamenilor;

e stimularea conduitei licite pozitive a subiectelor responsabilitatii juridice;

e prevenirea incalcarilor de drept si reducerea numarului lor;

e educarea cetatenilor in spiritul respectului fatd de lege si formarea unei pozitii civice
active.

Prin prisma obiectivelor enuntate, am putea atribui lesne aceste obiective si
responsabilitatii statului in domeniul ocrotirii sanatatii, care urmareste obiectivul prioritar de a
asigura legalitatea si ordinea de drept vizavi de ocrotirea sanatatii populatiei

— Reiesind din scopul responsabilitatii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii evidentiem
urmatoarele obiective:

e contribuirea la imbunatatirea eficientei si eficacitatii sistemelor de sanatate astfel incit
aceasta sa isi atingd obiectivele cu ajutorul resurselor disponibile. In acest scop trebuie
asigurat know-how-ul medical si tehnologic, dar si utilizarea acestuia in cel mai eficient
mod posibil pentru a Intdri cooperarea intre state;

e asigurarea accesului tuturor la servicii de sanatate de foarte buna calitate si de a reduce
inegalitdtile in ceea ce priveste accesul la aceasta;

e intdrirea suportului asigurat pe termen lung persoanelor in virsta si sldbite, prin
asigurarea unor facilitati de Ingrijire si prin revizuiri in ceea ce priveste acoperirea
protectiei sociale pentru cei ingrijiti cit si pentru cei ce ingrijesc;

e indreptarea atentiei spre prevenirea bolilor si protectia sanatatii.

— Stabilirea premiselor identificérii responsabilitatii juridice Tn domeniul ocrotirii sanatatii

se prezumd a fi identificatd in contextul executarii indatoriilor, obligatiilor si respectarii

prevederilor prescrise atit in actele normative nationale cit si in cele internationale.
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Responsabilitatea pentru asigurarea si protectia sanatdtii reprezintd functia de bazd a unui
guvern, care poate transmite aceastd imputernicire altor autoritdti guvernamentale. Aceasta
responsabilitate este stabilitd de Constitutie, Imputernicirile autoritatilor nationale, centrale sau
locale in domeniul protectiei sdnatatii cetdtenilor fiind confirmate si prin decizii judecatoresti.
Responsabilitatea juridica a statului Tn domeniul ocrotirii sanatatii poate fi identificata doar prin
prisma competentelor functionale ale autoritatilor publice, fiind definita responsabilitatea
juridicd a acestor autoritati ale statului ca un fenomen juridic, prin care o persoand juridicd de
drept public ar putea fi declarata, in cazul unui litigiu de drept, ca un potential responsabil pentru
activitatea producatoare de pericole sau prejudicii In timpul organizarii, executarii prevederilor
legislatiei ce reglementeazi domeniul ocrotirii sanatatii. In urma investigatiilor de fundamentare
Responsabilitatea juridica in domeniul ocrotirii sdnatatii ar putea fi definita ca o ,atitudine
constientd si deliberativa” de asumare a grijii fatd de sanatatea personald si a populatiei din jur

prin prisma modului de realizare a normelor de drept ce reglementeaza acest domeniu.
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3. INSTITUTILE RESPONSABILITATII SI RASPUNDERII JURIDICE iN
DOMENIUL OCROTIRII SANATATII

3.1. Coraportul dintre responsabilitatea si raspunderea juridici in domeniul

ocrotirii sanatatii

In procesul de cercetare a responsabilititii si raspunderii in domeniul ocrotirii sinattii se
impune si abordarea temei alese prin prisma corelatiei dintre aceste doud institutii din
perspectiva expunerii opiniilor teoreticienilor fatd de notiunile de responsabilitate si raspundere
juridica. Intelegerea fenomenului responsabilitatii este plasati si in planul functionalitatii
valorilor juridice in societate, In fond, intr-o perioada ca aceasta, caracterizata printr-o tendinta,
uneori greu de inteles, de emancipare sociala, aceasta functionalitate a valorilor juridice se
prezintd ca fiind o problema cardinald a contemporaneitatii, in vederea adoptarii unui
comportament social adecvata conduitei licite a subiectului de drept.

Sensul frecvent atribuit notiunii de raspundere este acela de obligatie de a suporta
consecintele nerespectarii unor reguli de conduita, de catre autorul faptei contrare normei si care
poarta totdeauna amprenta dezaprobarii sociale a unei asemenea conduite.

In domeniul ocrotirii sinatitii, responsabilitatea si raspunderea juridici sunt fenomene
complexe ce implica atit inceputuri de origine privata cit si de origine publicd. Prin urmare,
raspunderea juridicd in domeniul ocrotirii sdnatatii evidentiaza semnalmente ce constd in
realizarea sanctiunii normei juridice ce reglementeazd obligatia de reparare a daunei produsd
sanatatii populatiei.

Sanatatea populatiei este un indice al dezvoltarii sociale a tarii, ea reflectd bunastarea
social-economica si morala, este un factor decisiv in crearea potentialului economic, cultural dar
si a fortei de munca a societdtii. Un semn distinctiv al evolutiei domeniului ocrotirii sanatatii este
vizat si de responsabilitatea juridica, care reprezintd un fenomen juridic si un obiect de cercetare
independent. Statul consfinteste responsabilitatea juridica in acte normative, o reglementeaza in
calitate de institutie juridicd speciald cu destinatia de a exercita o influentd cu caracter de
mobilizare si disciplinare a comportamentului membrilor societdtii, de a le forma o atitudine
profund responsabild si constientd fatd de propriul comportament. Intrucit ocrotirea sanatitii
depinde de progresul tuturor domeniilor de activitate in stat, este logic si binevenit ca rezultatele
inregistrate in oricare alt domeniu public sd nu afecteze sandtatea publica sau individuala a
cetateanului, astfel incit sd conditioneze angajarea raspunderii juridice a subiectilor de drept ce

se reflectd asupra ocrotirii sanatatii[65, p. 53 ].
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Termenii de responsabilitate si rdspundere juridica, utilizati in cadrul unui context de
abordate a notiunilor juridice, prezuma o echivalentd a acestor doi termeni, insa in vederea
detasarii semnificatiei termenilor prenotati, este oportun a fi menfionate asemanarile si
deosebirile prin prisma opiniilor deduse din literatura de specialitate. In uzul curent stiintific se
regasesc atit notiunea de responsabilitate cit si notiunea de raspundere, abordat fiind atit din
perspectiva sociala cit si din perspectiva juridica.

In opinia autorului N. Popa[176, p.115], din punct de vedere al sensurilor sintagmei de
responsabilitate si raspundere juridica, este lipsd de distinctie, pe cind autorul M. Florea face
distinctie pornind de la atribuirea sensului notiunii de responsabilitate ,,de asumare constienta si
deliberativa a unei atitudini active si militante fatd de colectivitate, a grijii pentru succesul sau
riscul, rezultatul sau eficienta, consecintele si valoarea activitatii-pe care agentul o desfagoara
sau o conduce”[59, p.30].

In relatiile din societate, individul nu actioneaza intr-un spatiu indiferent, pasiv si neutru,
ci intr-o ambianta sociald, in cadrul careia parametrii actiunii sale sunt evaluati, valorizati, drept
pentru care imensa majoritate a actiunilor umane sunt susceptibile sa genereze ,,0 forma sau alta
de raspundere”[146, p.25], in functie de domeniile vietii sociale ale caror reguli de conduita sunt
incalcate prin aceste actiuni. Aceste norme de conduitd, contin prescriptii cu caracter reglator,
care protejeaza interesul general al societatii vizind in mod inclusiv si domeniul ocrotirii sanatatii
persoanei, organizind in acest sens actiunile si fortele umane, reglind comportamentul omului in
consonanta cu interesele generale ale societatii, in care individul respectiv exista[65, p. 54.].

Problema raspunderii nu reprezinta altceva decit cadrul de dezvoltare a conflictului in
care este implicat individul. Ignorarea respectarii drepturilor si intereselor persoanelor in
domeniul ocrotirii sandtatii este actuala din punct de vedere juridic cit si moral. Astfel,
garantarea respectarii dreptului la ocrotirea sanatatii, se asigura eficient printr-un mecanism de
protectie a acestui drept, cum ar fi atragerea la raspundere juridica a subiectilor de drept care prin
actiuni sau inactiuni aduc prejudicii sanatatii publice. Respectiv este judicioasd abordarea acestor
probleme si prin prisma tematicii acestei lucrari, care denotd semnificatia responsabilitatii
juridice si raspunderii juridice cu accent deosebit n domeniul ocrotirii sanatatii.

Doctrina juridica a formulat teza potrivit careia responsabilitatea reprezinta unul din
principiile fundamentale ale dreptului. Cel ce se face vinovat de incdlcarea valorilor sociale
ocrotite prin normele juridice aduce atingere ordinii publice si morale, tulburd buna desfasurare a
relatiilor sociale, afecteaza drepturile si interesele legitime ale semenilor sai. Astfel, pentru

aceste motive subiectul de drept este tinut de lege sa raspunda juridic[65, p.57].
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Dar, 1n societate, se opereaza nu numai cu conceptul de ,,raspundere juridica”, ci §i cu un
concept cu un continut mult mai larg, mai cuprinzator, care include si institutia ,,raspunderii
juridice”. Este vorba de conceptul de ,responsabilitate sociald”. Intr-adevir, notiunea de
raspundere nu este specificd si exclusiva domeniului dreptului (normativitatii juridice). Ea
depaseste aceasta sferd, fiind proprie societatii, consideratd ca sistem de valori de naturd
diversa[146, p.26].

Potrivit opiniei autorului V. Patulea, notiunea de raspundere nu este specifica si exclusiva
normativitaii juridice. Ea depaseste aceasta sfera, fiind proprie societatii, considerata ca sistem
de valori de natura diversa. ,,Responsabilitatea sociald”, care include si ,,rdspunderea juridica”, se
degaja dintr-un sistem de valori sociale cristalizate intr-un sistem de norme sociale, al caror scop
este de a modela comportamentul agentilor sociali, in sensul integrarii lor in ordinea sociala[166,
p.6:146, p.26].

Raspunderea juridica se afla intr-o strinsa legatura cu constiinta, cu cea juridica, in primul
rind manifestatd in aprecieri de naturd rationala. Cu referire la momentul aparitiei raspunderii
juridice, autorul L. Lorincz mentioneaza ca aceasta apare numai in cazul realizarii hotaririi,
concretizarii acesteia intr-un comportament care provoaca un conflict deschis intre individ si
societate[142, p.8:146, p.26].

Petru ca o persoana sd poatd raspunde pentru faptele sale, indiferent de forma de
raspundere, ea trebuie sd fie responsabila, adica sd aiba reprezentarea corectd a faptelor sale si a
consecintelor acestora, in societatea moderna contemporand, nici o persoana nu poate fi trasa la
raspundere decit dacd a comis o faptd cu vinovatie, care implicd acea energie, activitate
materiald, fizica, dar si participarea morala, psihicd, neputind exista raspundere fara coexistenta
celor doua laturi, cea materiald, obiectiva si cea psihica, subiectiva[58, p.228].

Responsabilitatea se traduce in capacitatea de a raspunde sau, cu alte cuvinte, in
aptitudinea de a actiona liber si constient, categorie ce nu poate fi confundatd cu aceea de
capacitate juridica - vocatie a persoanei de a deveni subiect al unui raport juridic. Capacitatea de
a raspunde reprezintd aptitudinea persoanei in drept de a evalua corect consecintele faptei sale si
de a intelege obligatiile ce-i revin, prin urmare si suportarea sanctiunilor prevazute de lege si
aplicate de organele competente in urma savirsirii faptei. Responsabilitatea ar circumscrie o
insusire intelectiva foarte precis conturatd a fiintei umane, sensibila la rostul ei in societate si, In
consecinta, atenta la alegerile pe care le face in privinta a ceea ce urmeaza sa se angajeze, iar
raspunderea, insa reprezinta o relatie a angajamentului asumat, normativizata, intre subiecte[153,

p.80].
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Cu referire la esenta responsabilitatii, concomitent putem mentiona ca responsabilitatea
insoteste libertatea, deoarece responsabilitatea este un fenomen social si exprima un act de
angajare a individului in procesul interactiunii sociale. Concepind responsabilitatea ca o asumare
a raspunderii fatd de rezultatele actiunii sociale a omului, se admite, pe de o parte, ca actiunea
sociala este cadrul nemijlocit de manifestare a responsabilitatii, iar, pe de altd parte, ca libertatea
este o conditie fundamentald a responsabilitatii. In viata cotidiana, este utilizat adesea termenii:
simtul responsabilitatii si simtul raspunderii. Astfel, cand se zice cd cineva are simtul
responsabilitatii, semnificatia rezidd in aceea cd persoana respectivd respectd pe ceilalfi in
aceeasi masura in care se respecta pe sine, iar, pe de alta parte, respecta normele ce-i prescriu un
comportament, in cazul in care se mentioneaza despre existenta la o anumita persoand a simtului
raspunderii, atunci cert este faptul ca respectivul subiect a comis o actiune fie ilicita, fie imorala
fie de altd natura si consimte ca trebuie sa raspunda, deci sa suporte consecintele inerente unui
atare comportament. La un moment dat, am putea pune semnul egalitatii intre aceste doud
sintagme, intrucat a-i respecta pe ceilalti ar insemna §i a accepta sa porti raspundere in fata
societatii.

Intru argumentarea celor mentionate putem aduce si pozitia autorilor DEX-lui limbii
romdne: a avea sim{ de raspundere sau simtul raspunderii a fi constient de Insemnitatea
sarcinilor asumate sau primite, a lucra cu ravna si seriozitate pentru executarea lor[51, p.889].
Totusi, opindm cd, responsabilitatea este sau ar trebui sd fie preexistenta raspunderii, adevar
valabil cu atdt mai mult daca ne referim la domeniul dreptului, intrucat raspunderea in sens
juridic este o consecintd rezultatd din neexecutarea sau executarea necorespunzatoare a unei
obligatii legale.
valorile sociale, exprimate de sistemul normativ prin norma juridicd, precum si de cele ce nu au
cazut sub incidenta normei, dar care sunt de naturd sd concretizeze o cerintd sociald, care la
rindul ei reclamd o reglementare juridica. Responsabilitatea juridicd nu apare din neant, ea
trebuie sa fie reglementatdi de norma juridica, determinatd de ea. Din acest motiv nici
raspunderea juridicd nu exista fara o obligatie prescrisa de lege. Existenta obligatiilor concrete
stipulate de norma juridicd reprezinta statistica responsabilitdtii juridice, pe cind realizarea
acestora reprezinta dinamica ei[13, p.96-97].

Pentru a se vedea conexiunea dintre responsabilitatea sociald si responsabilitatea juridica,
este suficientd relevarea urmatoarei afirmatii: responsabilitatea sociald naste responsabilitatea
juridicd, responsabilitatea juridicd presupune mai intli de toate responsabilitatea sociala din

partea subiectului. Responsabilitatea juridica trebuie definitd ca o atitudine constientd si
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deliberata de asumare a grijii fatd de modul de realizare a normelor de drept, fata de integritatea
normelor ordinii juridice, ca si fatd de actiunile pe care le intreprinde individul in vederea
asigurarii unui climat de legalitate[59, p.6].

Astfel, responsabilitatea juridicd se manifestd prin aceea ca personalitatea umana
exemplara isi asuma calitatea si valoarea propriilor actiuni si a celor din jur, pe care le percepe a
fi dorite de comunitate si benefice pentru ea si pe care le raporteazd in mod obligatoriu la
continutul normelor juridice, ajungind la o corelare a comportamentului sau cu continutul
acestora.

Raspunderea se deosebeste de responsabilitate prin faptul cd ea nu este o dimensiune
interna a persoanei, nu deriva dintr-un raport pe care persoana il instituie intre ea si colectivitate
in mod voit si interesat, ci este un fenomen pe care autoritatea colectiva, adesea institutionalizata
sub forma normelor, il atribuie persoanei care il suportd ca pe ceva exterior, acceptat uneori ca
pe o obligatie, fara a voi acest lucru[175, p.15].

In consecinta responsabilitatea si rispunderea sunt fenomene complementare, dar diferite,
lucru perfect valabil atit pentru abordarea sociald a celor doua notiuni, cit si pentru cea
dreptului, se conchide faptul ca responsabilitatea juridica reprezinte mai mult decat un complex
de drepturi si obligatii corelative, cum sustine autorul D. Baltag[13, p.80], raspunderea juridica
este ,,institutia” ce cuprinde ansamblul normelor juridice care vizeaza raporturi ce se nasc in
sfera activitatii desfasurate de autoritatile publice in temeiul legii, Impotriva tuturor acelor care
incalca sau ignora ordinea de drept, in scopul asigurarii respectarii si promovarii ordinii publice
si binelui public

Orice om liber si stapan pe faptele sale are intotdeauna responsabilitate, dar raspunderea
efectivd nu o are decat in cazuri concrete, stabilita pe baza legii de catre instanta sau autoritatea
administrativd competentd dupd caz. Analizind practica, conchidem faptul cd instanta de judecata
sau autoritatea administrativa, atunci cand aplica legea in cazul concret, stabileste mai inainte
dacd subiectul are responsabilitate si numai dupd aceea verificd daca acesta raspunde pentru
fapta respectivd in Imprejurdrile date, ceea ce invedereazd inca o datd diferenta dintre
responsabilitate si raspundere. Spre exemplu, In dreptul administrativ, in vederea tragerii la
raspundere pentru o fapta a sa (greseald personala sau de serviciu) trebuie mai Intai sa se verifice
daca persoana exercitd functie publica si dacd prin lege 1 s-a declarat si delimitat
responsabilitatea, respectiv competenta de a raspunde.

Dupa aceasta primd etapa de stabilire a existentei responsabilitdtii, in cazul in care se

vizeaza raspunderea persoanei ce exercita functie publicd, se verifica daca exista vreo cauza care
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inlaturd raspunderea ca de exemplu: cazul fortuit, constrangerea, starea de necesitate etc. in
situatia n care nu existd nici o cauza de inlaturare a raspunderii, urmeaza stabilirea vinovatiei,
respectiv a greselii personale de serviciu, determinarea prejudiciului si, in final, a raspunderii
concrete prin actul autoritatii administrative sau hotarire judecatoreasca[156, p.187].

Gutuleac sd constate cd responsabilitatea juridicd a functionarului de stat, ca subiect al
administrarii Tn domeniul combaterii contraventionalitatii, poate fi definitd ca o atitudine
constienta si deliberata de asumare de catre individ a unor raspunderi si riscuri fatd de modul de
onorare a obligatiilor potrivit functiei de stat detinute, excluderea abuzului de drepturi oferite,
conformarea regulilor de conduita, stabilite in domeniul serviciului ce tine de contracararea
fenomenului contraventional, contributia constienta la atingerea scopului ce sta in fata organului
de stat in care el detine functia[71, p.129].

Responsabilitatea juridica se declara de lege, spre deosebire de raspunderea juridica, care
se stabileste de instanta sau autoritatea administrativa competentd. A declara responsabilitatea
prin Constitutie si lege fara a reglementa, concomitent, modul de transformare a acesteia in
raspundere si de Infaptuire concreta a raspunderii, inseamna a o lipsi de continutul ei juridic, iar
partea vatamata de posibilitatea realizarii dreptului ei.

In scopul elucidarii coraportului dintre responsabilitatea si raspunderea juridicd in
domeniul ocrotirii sanatatii, In contextul celor enuntate anterior, mentionam urmatoarele
concluzii ce vizeaza diferenta notiunilor responsabilitatii si raspunderii juridice, care pot fi
proprii si in domeniul ocrotirii sanatatii. Prin urmare, se stabileste ca[13, p.82]:

— raspunderea este mai ales de ordin normativ, preponderent juridic, in timp ce
responsabilitatea este in mod preponderent si direct de ordin valoric;

— responsabilitatea juridica este anterioard faptei savarsite, spre deosebire de raspundere
care apare numai dupa producerea faptului sau actului juridic generator de raspundere;

— raspunderea se stabileste de catre autoritatea competentd, ulterior responsabilitatii
consfintita prin lege, respectiv dupa savarsirea faptei,

— temeiul responsabilitdtii juridice 1l constituie legea si principiile de drept ce stau la baza
acesteia, in timp ce temeiul raspunderii juridice il constituie savirsirea actului sau faptului
generator de responsabilitate, legea care reglementeaza responsabilitatea juridica, hotarirea
judecdtoreasca sau actul autoritatii publice imputernicite de lege prin care s-a stabilit si infaptuit

in concret raspunderea juridica a persoanei fizice sau juridice;
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— constrangerea juridicd intervine atunci cand responsabilitatea nu se realizeaza de buna
voie sau este realizatd defectuos;

— responsabilitatea este legata de dimensiunea ,,interna a persoanei, pe cand raspunderea de
dimensiunea ,,externd” a acesteia,;

— raspunderea este un efect al responsabilitatii agentului (persoand publicd, functionar
public, persoana privatd), pentru fapta generatoare de raspundere;

— simpla declarare a responsabilitatii juridice nu este suficientd pentru reglementarea
relatiilor sociale. Aceasta, pAna nu se materializeaza 1n raspundere concretd, nu produce efecte
juridice, economice, sociale, avand doar un caracter preventiv, pe cand raspunderea juridica
concretizatd presupune in mod obligatoriu efecte juridice, sociale, economice, cu caracter
preventiv, reparatoriu, educativ si constrangator.

Principiul existentei si dezvoltarii sociale impune satisfacerea nevoilor sociale obiective
ce vizeaza si sanatatea omului si care se realizeaza prin definirea si instituirea responsabilitatii,
precum si prin transformarea acesteia in raspundere concretd, a carei realizare se face si prin
forta de constrangere a statului dupa caz.

Scopul statului si iIn mod deosebit al administratiei publice este satisfacerea nevoilor
sociale obiective, pe baza principiilor serviciilor publice si al solidaritatii sociale. De aceea,
serviciile publice, intr-o buna administratie, trebuie sa functioneze astfel incat sa nu aduca
pagube vreunei persoane, iar in cazul in care s-a adus o paguba unei persoane de cétre serviciul
public, statul trebuie s-o repare, deoarece, conform principiului solidaritatii sociale, statul si-a
asumat aceastd responsabilitate prin ratiunea sa de a fi.
constituie norma juridica, iar pentru raspunderea juridica - incalcarea normei juridice, relevam ca
normele juridice, care contribuie la ocrotirea sanatatii sunt foarte numeroase §i aparfin unor
ramuri diferite de drept.

De exemplu, prin intermediul normelor dreptului constitutional, ocrotirea sanatatii a
devenit un drept fundamental al cetatenilor. Acestui drept 1i corespunde obligatia si respectiv
responsabilitatea juridica a tuturor autoritdfilor publice centrale si locale, intreprinderilor si
institutiilor de stat de a asigura conditii igienice de viatd si de munca, pentru prevenirea si
inlaturarea efectelor daundtoare ale conditiillor de mediu. De asemenea, acestui drept
fundamental i corespunde obligatia statului de a asigura individului si colectivitatii asistenta
medicald, prin reglementarea activitatii de acordare a serviciilor medicale, prestate de institutiile

medico-sanitare.
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Prin normele dreptului civil, se asigura cu prioritate, consolidarea i dezvoltarea bazei
materiale a ocrotirii sanatatii in tara.

Normele dreptului muncii reglementeaza conditii de igiend si mediu sanatos de viata si de
munca in cadrul tuturor unitatilor publice si private.

La randul lor, normele dreptului financiar contribuie la asigurarea folosirii rationale a
mijloacelor banesti alocate de la bugetul de stat sau realizate din activitatea proprie a institutiilor
publice de ocrotire a sanatatii.

Prin normele dreptului administrativ, se fixeaza cadrul organizatoric si functional a
tuturor unitatilor obligate sa contribuie la ocrotirea sanatatii, se instituie reguli sanitaro-
antiepidemice a caror respectare este general obligatorie si se stabilesc faptele contraventionale
si sanctiunile administrative ce se aplica pentru comiterea acestor fapte.

Respectiv, nu in ultimul rand si normele dreptului penal, care incrimineaza faptele ce
aduc grave prejudicii sanatatii publice si sanatatii persoanelor si stabilesc pedepsele aplicabile
faptuitorilor, aduc o contributie importanta la ocrotirea acestor importante valori sociale.

Ocrotirea sanatatii, reprezintd un domeniu deosebit in activitatea aparatului de stat, care
reprezinta totalitatea institutiilor publice ce exercita functiile statului in acest domeniu. Problema
una din regulile fundamentale ale dreptului nostru public, in trecut, iresponsabilitatea puterii
publice constituia reguld generald, iar Laferrere scria in clasicul sau Trdite de la Jurisdiction
administrative et des recours contentieux ca ,,proprietatea suveranitatii este a se impune tuturor
fard compesatiune”. Respectiv, acum se poate afirma cd responsabilitatea este regula, iar
iresponsabilitatea este o exceptie[167, p.38].

Respectiv, in domeniul ocrotirii sdnataii statul este reprezentat de autoritatile publice
care asigurd administrarea politicilor In domeniul vizat. Prin urmare, abordand subiectul
juridica este identificata in cadrul autoritatilor publice si institutiilor publice, care prin prisma
atributiilor functionale, au imputerniciri si indatoriri legale de a actiona in regim de putere
publica 1n scopul realizarii intereselor publice din domeniul ocrotirii sanatatii. Pentru fiecare
persoand, ca si pentru intreaga colectivitate, sdndtatea reprezintd unul din cei mai importanti
factori care asigura desfasurarea vietii si activitatii. Ocrotirea sanatatii nu este numai o problema
de asistentd medicala sau si cu caracter social, insa poate constitui i o problema cu un caracter

......

prevenirea faptelor ilicite si diminuarea nivelului acestora in domeniul ocrotirii sanatatii.
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Necesitatea cunoasterii faptelor din domeniul ocrotirii sanatatii, care ar putea obfine
caracterul ilegalitatii, ajuta la delimitarea corecta a faptelor care trebuie sanctionate potrivit legii,
avandu-se in vedere eficienta sanctiunii, care trebuie sa duca la prevenirea unor alte incalcari ale
normelor de convietuire sociala. Protejarea dreptului la sandtate prin normele interne si
internationale constituie un imperativ §i, in acelasi timp o necesitate, deoarece reprezintd un
atribut fundamental al persoanei, a cdrui ocrotire este strans legatd si determind ocrotirea
celorlalte atribute ale persoanei: integritatea corporald, sanatatea, libertatea, etc. Educarea
cetatenilor in spiritul respectarii legii si formarea unor cetateni activi din punctul de vedere al
executdrii prescriptiilor normative in domeniul ocrotirii sanatatii, constituie de asemenea o
sanatatii.

Politica ocrotirii sanatatii trebuie sa creeze conditii optime pentru protectia, mentinerea si
reabilitarea sanatatii fiecarui individ. Aceastd sarcina se afla in campul de tensiune intre individ
si autoritatile publice. Problemele statului trebuie sa fie coordonate cu responsabilitatea juridica a
acestuia pentru nevoile sanatatii populatiei. O politicd ingenioasd de ocrotire a sanatatii, se
orienteaza spre fortificarea eforturilor statului in sporirea responsabilitafii personale ale
cetateanului si dispozitia de asumare a raspunderii individului pentru modul sdu de viata, care
trebuie sd o promoveze si s 0 motiveze. Astfel, se realizeazad obiectivul de educare a populatiei
pentru ocrotirea sanatatii, pornind de la propria sdnatate, ca ulterior sa se constate rezultate
pozitive pentru intregul sistem de sanatate.

In exercitarea activititilor sale ce tin de domeniul sinitatii, autorititile publice pot
pricinui prejudicii particularilor. De aici §i apare necesitatea cunoasterii teoriei raspunderii
puterii publice si din profunzimea comparatiilor, trecutul devine prezent prin abordarea
problemei responsabilitatii statului si a functionarilor publici care la etapa curentd are un caracter
social mult mai accentuat comparativ cu alte timpuri si aceasta se datoreaza faptului cd numarul
celor vatamati prin activitatea statului si a functionarilor publici creste in proportie cu sporirea
activitatii statului si a functionarilor sai. Astfel, raspunderea statului este mai mult o raspundere
pentru risc deci obiectiva, pe cind rdspunderea functionarului este o raspundere pentru greseala,
deci subiectiva.

Functionarea sistemului de ocrotire a sanatatii, instituit de catre stat, presupune existenta
si a institutiei raspunderii juridice in cazul producerii unor daune intereselor si drepturilor
populatiei la sanatate. Neidentificarea problemelor de sdnatate prin gestionarea neeficientd a
sistemului de sanatatea, puterea publicd poate fi acuzata de produceri de daune in acest domeniu,

filnd pretinsa cerinta stipulatd prin acte normative, si administrative de eficientizare si

84



consolidare a sistemelor de supraveghere a sanatatii populatiei pentru a identifica solutii in
problemele de sandtate si a furniza informatii relevante, veridice si in timp util pentru decizii si
actiuni Tn domeniul sanatatii publice.

Pentru a caracteriza statul ca subiect al raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii
de fiecare datd, la orice caz in parte, este necesara analiza raporturilor juridice in cadrul cérora
statul apare ca subiect ce nu ia 1n consideratie prescriptiile legii. Caracteristica raporturilor
juridice conditioneaza specificul statului in calitate de subiect al raspunderii juridice. Astfel, in
domeniul ocrotirii sanatatii, statul Republica Moldova poate fi tras la raspundere atat ca stat, cat
si prin intermediul organelor puterii de stat, organelor administratiei publice locale si a
functionarilor publici.

In sistemul ocrotirii sinatatii se regasesc activitati intersectoriale a mai multor autoritati
si institutii publice, cu responsabilitati de elaborare si armonizare a legislatiei din acest domeniu,
de sigurantd a proceselor ce se produc in acest domeniu, cu responsabilitati de inspectie,
monitorizare si aplicare a legislatiei in vigoare ce reglementeaza domeniul sanatatii publice.

Invocarea raspunderii juridice Tn domeniul abordat, se evidentiaza adesea si prin lacunele
existente in mecanismele de colaborare intersectoriald cu definirea clara a responsabilitatilor din
sectorul de sanatate si alte sectoare in implementarea operatiunilor esentiale de sanatate publica.
In aceasta maniera, raspunderea juridici a statului in domeniul ocrotirii sinititii poate fi
caracterizatd prin evidentierea urmadtoarelor semnalmente ce constd in realizarea sanctiunii
normei juridice ce reglementeaza obligatia de reparare a daunei produsd sandtatii populatiei, de
restabilire a drepturilor victimelor faptelor ilicite comise de organele de stat si/sau functionarii
publici, reprezentand o reactie la cauzarea unei daune in rezultatul comiterii unei fapte ilicite de
catre organele de stat, organele administratiei publice locale si/sau functionarii publici, fiind
concomitent orientatd spre asigurarea si restabilirea dreptului la sdndtate, avind conexiune cu
anumite consecinte negative (de naturd patrimoniald sau nepatrimoniald) ce vor fi suportate de
stat. De asemenea, se remarcd semnalmente precum cad raspunderea juridicd a statului se
realizeaza prin intermediul raporturilor juridice de drept public in care drept subiecte apar statul
si victimele cdrora li s-a cauzat o daund. Repararea daunei de cdtre stat nu exclude obligatia
functionarilor publici s fie trasi ulterior la raspundere juridica respectivd, in multiple situatii
expres stipulate de lege raspunderea juridica a statului survine indiferent de vinovatia unor
organe sau persoane concrete si se realizeaza in ordine procesual-Civila, reglementata de lege.

Rezultand din cele expuse vom formula o definitie a raspunderii statului in domeniul

ocrotirii sandatatii, care reprezintd realizarea obligatiei statului de lichidare a consecintelor
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produse asupra sanatatii individului sau a populatiei, prin actele/faptele ilicite ale organelor de
stat i functionarilor publici.

In concluzie, referitor la coraportul dintre responsabilitatea si raspunderea juridica in
domeniul ocrotirii sanatatii mentionam cd Responsabilitatea se traduce in capacitatea de a
raspunde sau, cu alte cuvinte, in aptitudinea de a actiona liber si constient, categorie ce nu poate
fi confundatd cu aceea de capacitate juridica - vocatie a persoanei de a deveni subiect al unui
raport juridic. Capacitatea de a raspunde reprezintd aptitudinea persoanei in drept de a evalua
corect consecintele faptei sale si de a intelege obligatiile ce-i revin, prin urmare §i suportarea

sanctiunilor prevazute de lege si aplicate de organele competente in urma savirsirii faptei.

3.2. Temeiul si conditiile raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii.

Dreptul ca fenomen social are finalitati complexe la nivelul macro si micro-social
referitoare la asigurarea coerentei, functionalitatii si autoreglarii sistemului social, In solutionarea
conflictelor relatiilor interumane, in apdrarea si promovarea valorilor sociale, a drepturilor si
libertatilor fundamentale ale omului. In acest sens, normele juridice orienteaza, stimuleaza,
influenteaza si determind comportamente umane, interventia sa normativa specifica, de natura
imperativa, fiind asiguratd la nevoie prin forta de coercitive a statului. Nu orice conduitd are
relevantd din punct de vedere juridic, ci numai aceea care cade, intr-o forma sau alta, sub
incidenta normelor juridice. Conduita poate sd fie conforma normelor juridice sau, dimpotriva, sa
contravini acestora. In primul caz, conduita este licita, legala, iar in al doilea caz, ea este ilicita
sau ilegald. Pentru calificarea comportamentului licit nu intereseaza motivele, care pot fi extrem
de variate, de la convingere, pind la teama de pedeapsd, ce determind persoana la o asemenea
comportare, In schimb, comportamentul ilicit constd intr-o actiune, inactiune contrard
prevederilor legale, savirsite de o persoana care are capacitatea de a raspunde pentru faptele sale.
In principiu, incilcarea prevederilor normelor juridice atrage raspunderea juridici a persoanei
vinovate[44, p.500].

Réspunderea juridicad constituie un subiect a carui tratare provoaca dificultati, in special,
la nivelul teoriei generale a dreptului, acest subiect intereseaza toate disciplinele juridice de
ramurd, avind o deosebitd importanta practica, deoarece cu raspunderea se finalizeaza orice
problema juridica. Raspunderea juridica este prezentda in toate ramurile dreptului, ea asigurind

eficacitatea ordinii de drept, stimuleaza atitudinea de respectare a legii, stabilirea si mentinerea

ordinii de drept[202, p.141].

86



In legislatie nu se da o definitie notiunii ,,rispundere juridica”, ci sunt reglementate doar
unele forme de raspundere, conditiile in care aceasta poate fi antrenata, natura sanctiunilor ce pot
fi aplicate si intinderea aceasta. Autorul D. Baltag consemneaza ca notiunea de raspundere nu
este specifica in exclusivitatea dreptului, ci poate fi intilnita in toate domeniile vietii sociale care
cad sub incidenta unor reguli de conduita[12, p.419].

In Dictionarul explicativ al limbii roméane, notiunea de rispundere este definitd ca:
»faptul de a raspunde, obligatia de a raspunde de indeplinirea unei actiuni, sarcini etc.,
responsabilitati. A raspunde inseamnd a da socoteald, a fi responsabil, a garanta pentru
cineva”[52, p.889].

In limba romani a rispunde si a fi responsabil sunt sinonime. Pe de alti parte,
dictionarele explicative ale limbii ruse indicd, de exemplu, asupra faptului ca termenul de
raspundere nu are sinonime si este utilizat cu intelesuri diferite. In unul din dictionarele limbii
ruse se aratd ca raspunderea este[228, p.523]:

— situatia Tn care subiectul ce are o sarcind spre a fi executata, este obligat sa raporteze toate
actiunile sale si sd-si asume responsabilitatea pentru consecintele negative posibile rezultate din
activitatea sa;

— executarea obligatiilor.

In alt dictionar, raspunderea se trateazi ca[222, p339]:

— necesitatea, obligatia de a raporta toate actiunile sale si de a suporta toate consecintele
lor;

— Imputernicit cu drepturi si obligatii in vederea executarii unei activitati concrete;

— persoand cu o puternica convingere launtrica fata de obligatiile sale sociale.

Dictionarul limbii ruse al lui S.I. Ojegov explicd notiunea de raspundere, drept:
»Necesitatea, obligatia de a da socoteala pentru faptele sale. A da socoteala. A face pe cineva sa
dea socoteald. A obliga pe cineva sa raspunda pentru faptele sale”[223, p.377].

Dictionarul francez Le Robert arata ca raspunderea semnifica[235, p.430]:

— obligatia ministrilor de a dimisiona cind puterea legislativda le acordd votul de
neincredere;

— obligatia de a repara dauna cauzatd prin propria vinovatie sau cea prevazuta de lege;

— obligatia morald sau intelectuala de a repara un prejudiciu prin executarea indatoririi,
obligatiei, contractului.

In Dictionarul explicativ Oxford e indicat ca a fi responsabil inseamni[208, p.722]:

— aface ceva fara a fi obligat, sau fara consilierea cuiva;
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— ceea pentru ce o persoana raspunde se numeste obligatie.

Sfera notiunii de raspundere este foarte largd, toate actiunile umane fiind susceptibile sa
genereze o forma sau alta de raspundere, deoarece normele de conduitd contin prescriptii cu
caracter reglator, prin care societatea 1si apara interesul sdu general, anume aceste norme fixeaza
limitele in care sanctiunea si urmarile ei posibile amenintd afirmarea interesului sau general[13,
p.122].

in una din lucrérile sale autoarea L. Barac constatd ci raspunderea juridici nu poate fi
redusa la o simpla ,,obligatie”, continutul acestei institutii nu este suficient definit nici prin
asocierea sa la notiunea de ,,raport juridic de constringere”, iar pentru a putea defini continutul
raspunderii juridice, autoarea considerd ca trebuie sa se tind cont de urmatoarele elemente[19,
p.41]:

— raspunderea juridicd nu reprezintd o simpld categorie juridica, ci face parte din sfera
complexelor de drept, reprezentind o institutie juridica;

— definirea conceptului de raspundere juridica trebuie sa aiba un grad de generalizare si
abstractizare Inalt;

— stabilirea finalitatilor globale ale institutiei, determinate de imperativul asigurarii ordinii
publice si a binelui public;

— stabilirea unui continut mai amplu al institutie prin referirea la activitatea autoritatilor
publice, de natura sd genereze raporturi juridice complexe.

Autoarea L. Barac defineste raspunderea juridicd ca fiind institutia ce cuprinde ansamblul
normelor juridice care vizeaza raporturi ce se nasc in sfera activitatii desfasurate de autoritatile
publice, in temeiul legii, impotriva tuturor celor care incalca sau ignora ordinea de drept, in
scopul asigurarii respectarii si asigurarii ordinii juridice si binelui public[17, p.39].

O definitie destul de ampla este datd de autorul I. Craiovan, acesta considerd ca
raspunderea juridica reprezintd un raport statornicit de lege, intre autorul incdlcarii normelor
juridice s1 stat, reprezentat prin agentii, autoritdti, care pot sa fie instantele de judecata,
functionarii de stat sau alti agenti ai puterii publice. Continutul acestui raport este complex, fiind
format in esenta din dreptul statului ca reprezentant al societdtii de a aplica sanctiunile prevazute
de normele juridice persoanelor care Incalca prevederile legale si obligatia acestor persoane de a
se supune sanctiunilor legale in vederea restabilirii ordinii de drept[44, p.501].

Autorul Gh. Mihai abordeaza institutia raspunderii juridice prin intermediul cauzei

juridice, raspunderea fiind efectul ei legal[151, p.77].
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Autorul Gh. Avornic percepe raspunderea juridica ca pe un raport juridic special, care
constd dintr-o obligatie de a suporta sanctiunea prevazuta de lege ca urmare a unui fapt juridic
imputabil, aceasta obligatie insd se incadreaza intr-un continut complex, completat de drepturile
corespunzatoare, conexe si corelative ei[8, p.488].

Generalizind opiniile mai multor autori, autorul D. Baltag vine cu o viziune inovatoare
asupra institutiei raspunderii juridice, viziune pe care o sustinem pe deplin, si anume ca
raspunderea juridica reprezintd o categorie prin care este desemnatad obligatia subiectului de
drept responsabil de a suporta consecintele nerespectarii unei norme juridice In vigoare, in
vederea restabilirii ordinii de drept in societate[13, p.135].

Ideea de raspundere juridica este fundamentatd pe principiul egalitatii tuturor in fata
sarcinilor publice, de unde rezulta ca statul are datoria de a repara orice dauna cauzata prin fapta
sa. In exercitarea activitatilor sale ce tin de domeniul sanatatii, statul poate pricinui prejudicii
particularilor, anume de aici si apare necesitatea cunoasterii teoriei raspunderii publice si din
profunzimea comparatiilor, trecutul devine prezent prin abordarea problemei responsabilitatii
statului si a functionarilor publici care la etapa actuala are un caracter social mult mai accentuat
comparativ cu alte perioade si aceasta se datoreaza faptului ca numarul celor vatamati prin
activitatea statului si a functionarilor publici creste in proportie cu sporirea activitatii statului si a
functionarilor sdi. Astfel, rdspunderea statului este mai mult o rdspundere pentru risc, deci —
obiectiva, pe cind raspunderea functionarului este o raspundere pentru greseald, deci —
subiectiva.

Societatea cunoaste un proces continuu de diversificare si fortificare a actiunilor statului
in toate sferele de activitate, insd 1n ultima perioadad a devenit absolut necesara conceptualizarea
ideii de raspundere juridica a statului in domeniul ocrotirii sdnatdtii, or anume acest domeniu este
unul de importantd majord pentru evolutia ulterioard a statului dar si pentru siguranta nationald a
acestuia. Implicarea statului in domeniul ocrotirii sdnatitii impune Imbunatatiri si perfectionari
necontenite in structura sistemului de sdnatate. Afirmarea statului in ocrotirea sanatatii populatiei
s-a realizat dea lungul timpului prin expresia actiunilor intreprinse vizavi de nevoile sociale de a
proteja comunitatea umand impotriva bolilor, incapacitatii de muncd sau decesului prematur,
pentru ca intotdeauna si pretutindeni, boala si suferinta umana au constituit un dezavantaj pentru
societate si un handicap pentru individ, chiar daca sistemele de valori diferite au facut uneori ca
rasunetul social al bolii sd fie ignorat. Efortul organizat si conjugat al statului in domeniul
ocrotirii sanatatii, se reflectd ca o reactie la evolutia morbiditdtii populatiei, la progresele
medicinii, la curentele social-politice, si nu in ultimul rind si la imputarea din partea populatiei a

iresponsabilitatii statului pentru erorile comise in protejarea sinititii populatiei. Infaptuirea

89



ocrotirii sandtdtii, ca prioritate nationald, ocupd un loc de seamd in activitatea statului si
dezvéluie una din trasaturile esentiale ale unei societdti puternice, intrucit ocrotirea sdnatatii
depinde de progresul tuturor domeniilor de activitate in stat, este logic si binevenit ca rezultatele
inregistrate in oricare alt domeniu sd nu afecteze sdnatatea publica sau individuala a cetateanului,
astfel incit sd conditioneze angajarea raspunderii juridice a statului pentru ilegalitatile ce se
reflecta asupra ocrotirii sanatatii[68, p.783].

Autorul Pepelea, I. Dimitrie, considera ca statul... poate pricinui prejudicii particularilor,
chiar si in domeniul ocrotirii sanatatii, prin exercitiul multiplelor sale activitati care au tangenta
cu sanatatea publicd, precum si prin functionarii sdi — Incadrati in institutii publice din sistemul
de sanatate[167, p.36].

Anume din acest considerent statul, la fel ca si particularul, este obligat sa-i
despagubeasca pe cei lezati in dreptul la ocrotirea sanatatii, raspunderea statului tinind, dupa
imprejurari, de principiile dreptului administrativ sau acelea ale dreptului civil. Pe zi ce trece,
teoria raspunderii puterii publice in domeniul ocrotirii sdnatatii prezinta un interes ridicat pentru
societate, astfel, nu trebuie sa ridice semne de intrebare faptul ca daunele ce privesc sdnatatea
individului pot rezulta nu numai in raportul pe care il are cu institutia medico-sanitara, sau cu
personalul medical, ci si din raporturile pe care le are cu autoritatile publice, sau mai bine zis cu
statul. In lipsa de texte legislative care si reglementeze sub toate aspectele problema raspunderii
juridice a statului in domeniul ocrotirii sanatatii, instantele de contencios administrativ vin sa
fundamenteze principiul de echitate prin jurisprudenta pe care o creeazd, prin urmare,
jurisprudenta si doctrina Incearca sd largeasca domeniul rdaspunderii puterii publice, cautind
astfel sd restabileasca prin alocare de daune interese, un echilibru economic rupt de puterea
publica in detrimentul individului[68, p.784].

De regula, raspunderea juridica survine In momentul incalcarii unei norme juridice, ce
prezumi de fapt, indeplinirea unei obligatii prescrise de lege. Intrucit reiesind din prevederile
constitutionale, statului i1 revine obligatia de a lua masuri pentru ca orice om sa aiba un nivel de
trai decent, care sa-i asigure sanatatea[38],problema datd este abordata adesea in cadrul
discutiilor intretinute de catre doctrinari si practicieni.

Analiza si sineza diverselor definitii ale rdspunderii juridice ne permite sd identificdm o
definitie a raspunderii juridice si in domeniul ocrotirii sanatatii, care consideram ca constituie o
cerintd de a suporta rigorile legii in cazul prejudicierii sdnatatii oamenilor de catre subiectii de
drept privat, precum si de drept public. Este recunoscut faptul ca nici o societate umana nu poate
functiona in lipsa unui ansamblu de norme care sa reglementeze comportamentul oamenilor si la

capitolul ocrotirii sdnatatii, deoarece sdnatatea constituie valoarea cea mai de pret si componenta
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indispensabild a dezvoltarii si prosperarii sociale. Prin urmare, se releva ca sdnatatea presupune,
drept conditii indispensabile, securitatea economica si sociald, relatii interpersonale si sociale
armonioase, un mediu sigur si sanatos de munca si de trai, calitate adecvata a apei potabile, a
aerului si a solului, alimentare suficientd si rationald, completate cu un stil de viatd sanatos si
acces la servicii de sanatate calitative.

In domeniul ocrotirii sanatatii, societatea nu poate si accepte alte comportamente ale
subiectilor de drept decit cele prescrise de normele de drept, astfel se intensificd lupta societatii
pentru contracararea intentiilor de prejudiciere a sanatatii populatiei. Raspunderea juridica in
domeniul ocrotirii sanatatii se intemeiaza pe o constatare oficiald, realizatd de regula de catre
organele de stat, persoane oficiale special imputernicite. Respectiv, raspunderea juridica in
sistemul de sandtate intervine ca urmare a faptei ilicite si deriva din sanctiunea pe care legiuitorul
o prevede in continutul normei juridice care reglementeaza domeniul ocrotirii sanatatii.

Componentele principale ale ocrotirii sanatatii, separat sau impreuna, au inregistrat pe
parcursul dezvoltdrii sale istorice mari succese, dar si insuccese, ambele reprezentind o parte
componentd a civilizatiei moderne. Pind astdzi, nimeni nu este scutit de inevitabilul sfirsit letal,
nu exista persoand care si-ar dori sd-si piardad copilul sau parintii, mai ales din cauza unei boli
sau stari care ar putea fi prevenitd. Astdzi, in ciuda experientei in reducerea substantiald a
riscului de dezvoltare a acestor tragedii prin aplicarea unor masuri bine planificate stiintific si
argumentate politic, nu sintem In stare sd constientizim responsabilitatea pe care o avem In
ocrotirea sanatatii, astfel incit sd prevenim survenirea raspunderii juridice. Adaptarea societatii
umane la conditiile mediului ambiant a fost si rdmine pina in prezent o problemd centrald in
sanatate[196, p.6], iar acest subiect reprezintd o tema mereu actuald in acest domeniu, fapt
conditionat de mai multi factori, cum ar fi, spre exemplu, schimbdrile permanente ale conditiilor
mediului ambiant si, respectiv, ale echilibrului dintre omenire si mediul inconjuritor. In sistemul
ocrotirii sanatatii, o atentie deosebita se acordd rolului autoritar al statului in organizarea
sandtdtii publice, inclusiv a asigurarii asistentei medicale pldtite in avans. Aceastd atitudine
reprezintd o abordare complexd si coerentd a sanatdtii publice, elucidind rolul cheie al
responsabilitatii si raspunderii juridice a statului Tn domeniul respectiv[63, p.27].

Comentariile din literatura de specialitate, atit nationald, cit si internationala, ce vizeaza
domeniul ocrotirii sanatatii sint direct axate pe abordarea responsabilitdtii si rdspunderii juridice
a subiectilor raportului medical, fiind accentuat studiul asupra raspunderii medicale. Angajarea
raspunderii medicale presupune neexecutarea sau executarea defectuoasd si culpabila a anumitor

obligatii de catre subiectul in sarcina caruia se angajeaza raspunderea[173, p.45].
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Dupa cum explica autorul I. Albu[l, p.32-33], prin actul medical defectuos se cauzeaza
vatdmari integritatii corporale si sandtdtii victimei, iar acest prejudiciu 1si are reflectare pe
termen lung asupra persoanei, intrucit recuperarea in anumite situatii implicd perioade mai
indelungate de timp.

In sistemul ocrotirii sdnatatii s-a abordat, in repetate rinduri, cd orice act medical
presupune un risc substantial. Rolul medicului este acela de a reduce acest risc conform
competentelor sale. Cu toate acestea, statisticile demonstreaza un risc substantial chiar si in cazul
unui tratament uzual in cadrul cdruia au fost luati toti parametrii aparenti de risc. Un exemplu ar
fi cazul anesteziilor care provoaca paralizii imprevizibile pacientilor carora le-au fost facute.
Asadar, existd un domeniu al actului medical in care nu se poate regasi sub nici o forma
principiul raspunderii Intemeiate pe culpa medicului — accidentul medical. Riscul de medicina
este o varietate a riscului intemeiat[148, p.75], care are loc in limitele indeplinirii functiilor
profesionale de cétre medici. Lucratorul medical trebuie sa evalueze cele mai mici riscuri printr-
o atitudine prudentd si printr-o tehnica plind de acuratete. Riscul oportun, calculat si controlat,
trebuie sd evite riscul inoportun — necontrolabil; or, din punct de vedere juridic, exista riscuri
supuse normadrii — susceptibile de o evaluare anticipatd, si riscuri nesupuse normarii —
imprevizibile, rezultate din situatii de urgenta, caz fortuit sau forta majora[57, p.34].

In activitatea medicala, riscul este posibil prin interventiile de operatii, tratament
terapeutic, prin efectuarea experimentelor medicale. Prin urmare, acest tip de risc 1n literatura de
specialitate este definit drept ,,crearea legala a pericolului pentru pastrarea si restabilirea sanatatii
st salvarea vietil persoanei la efectuarea interventiilor chirurgicale, a tratamentului terapeutic, a
experimentului medical, dacd realizarea rezultatului pozitiv este imposibil prin metode
traditionale”[227, p.65-66].

Autoarea A.V. Serova, examinind riscul profesional al lucratorilor medicali, mentioneaza
ca la realizarea activitatii medicale are loc totalitatea ideald a doua circumstante care inlatura
caracterul penal al faptei si care au naturd juridica diferitd, propunind concomitent a diferentia
interventiile asupra organismului uman in doud tipuri: in numele dezvoltarii stiintei si pentru
acordarea ajutorului unui bolnav concret[213, p.13].

In opinia autorului G. Baciu[10, p.5], cercetarea cazurilor de tragere la raspundere a
lucratorilor medicali pentru deficientele admise in activitatea profesionala este foarte dificila.
Mai intii de toate, acest fapt se datoreaza lipsei la medici a cunostintelor din domeniul
jurisprudentei, dupad cum si insuficientei de cunostinte speciale medicale la colaboratorii
organelor de drept, totusi, documentele dovedesc cd, in cadrul proceselor, judecatorii au apelat la

parerea medicilor, moaselor inca din epoca antica[16, p.39].
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Pentru mentinerea unei sanatati prospere a populatiei, avem nevoie de acte medicale
reusite, de atitudine prompta a persoanelor fata de starea lor de sdnatate si, nu in ultimul rind, de
asigurarea populatiei intregi cu asistentd medicala. Asigurarea tuturor oamenilor — indiferent de
rasd, sex, nationalitate, religie, avere, apartenentd politicd — cu asistentd medicald constituie o
responsabilitate ce reiese din sarcinile de baza ale sanatitii publice. Guvernele de diferite
orientdri politice, de rind cu companiile de asigurare medicala, furnizorii de servicii medicale, au
obligatia de a se preocupa de problemele sanatatii populatiei, deoarece sandtatea oamenilor
reprezintd un factor nu mai putin decisiv pentru dezvoltarea societatii decit asigurarea carturariei
si instruirii profesionale. Ocrotirea sanatatii s-a dezvoltat si prin multiple studii epidemiologice,
in rezultatul cédrora au fost elaborate si implementate diverse forme de masuri preventive si de
promovare a sanatatii comunitare. Reformele din diferite perioade istorice, de la anularea
sclavagismului si a iobagiei pind la Infiintarea sistemului de asigurare medicald, au imbunatatit
simtitor sdndtatea populatiei generale, iar in ultimii ani ai secolului XX a fost recunoscutd pe
plan mondial dependenta sanatatii de dezvoltarea socioeconomicd si de dezvoltarea culturii
juridice a populatiei, oamenii fiind mai bine informati despre drepturile si obligatiile ce vizeaza
sandtatea. Astfel, se constatd cd starea sdnatatii si dezvoltarea economicd sint reciproc
dependente. Politica ocrotirii sanatatii trebuie sd creeze conditii optime pentru protectia,
mentinerea si reabilitarea fiecarui individ. Aceastd sarcind se afld in cimpul de tensiune dintre

individ si societate. E stiut faptul ca a fi sdnatos este si va fi cea mai mare dorintd a fiecarui om

-----

ege e,

Problemele statului trebuie sa fie coordonate cu responsabilitatea cetatenilor. O politica
ingenioasd de ocrotire a sandtatii nu trebuie sa reduca responsabilitatea personala si dispozitia de
asumare a raspunderii individului pentru modul sau de viata, ci trebuie s-0 promoveze si s-0
motiveze.

O abordare traditionala a temeiurilor de tragere la raspundere juridicd este regasitd in
expunerile prof. D. Baltag. Care considera drept temeiuri de tragere la raspundere juridica,
servesc reglementarile in vigoare vizavi de aplicarea mdasurilor de constringere ale statului,
raportate la situatia si individul concret. Astfel, urmeaza sa se raspunda la doua intrebari: in ce
temei, individul poate fi tras la raspundere si pentru ce fapte urmeaza sa se realizeze acest
lucru[13, p.150].

In acest sens, dupi cum s-a vorbit anterior, se disting doud temeiuri ale raspunderii
juridice — temeiul de iure si temeiul de facto. Exista si alte opinii asupra temeiurilor raspunderii

juridice care pot fi regasite in lucrarile unor specialisti din diferite ramuri ale dreptului.
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Spre exemplu autorii R.L. Hachaturov si R.G. Yagutean[231, p.72] mai invoca si alte
temeiuri pe lingd cele deja nominalizate, ele rezultdnd din obiectivele, functiile si menirea
sociald a institutiei examinate. Dinsii opineaza, ca raspunderea juridica se intemeiaza pe premise
de ordin social, pe necesitatea protectiei relatiilor din societate, precum si pe cea de creare a
conditiilor propice pentru un trai normal. Unele varietati ale comportamentului uman nu sunt
acceptate si sunt interzise de normele juridice in virtutea necorespunderii lor cu interesele
generale ale societatii. Existenta temeiului social al raspunderii juridice, considera autorii
nominalizati, constd in contributia institutiei raspunderii juridice la apararea de comportamentele
antisociale si la educarea, cultivarea unei atitudini responsabile fatd de normele de drept[231,
p.73].

Cercetarea temeiului raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii este un fenomen
complex, compus din mai multe categorii: temei juridic, raspundere juridica, stat, domeniul
ocrotirii sanatatii. Deci, determinarea esentei fenomenului raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii este posibila exclusiv in conditiile in care sunt definite aceste notiuni, intrucit,
fiecare dintre ele este tratata neunivoc in doctrina de specialitate. Statul isi asuma obligatia
garantdrii unui sistem de ocrotire a sandtatii, prin care sprijina, in baza legii, persoanele aflate in
situatii in care necesitd ajutor. Ocrotirea sanatatii asigura satisfacerea nevoilor primare ale
omului de a fi sdnatos si a societdtii de a avea o populatie sanatoasa, astfel, prin ocrotirea
sanatatii se intelege un proces complex de masuri intreprinse de catre stat pentru prevenirea
bolilor, intarirea si refacerea sanatatii, prelungirea vietii si a capacitatii de munca a oamenilor[68,
p.785].

In abordarea problemei temeiului raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sinitatii,
trebuie sa mentiondm ca anume faptul ilicit este temeiul obiectiv al rdspunderii juridice.
Oprobriul (dezaprobarea publicd) este atras de faptul ilicit savirsit, fard de care nu poate fi
conceput nici o raspundere. Orice formd de raspundere juridica este generatd de incdlcarea
ordinii de drept, adica de fapta contrard normei juridice, de faptul juridic ilicit, iar pe de alta
parte, ideea de rdspundere este strins legatd de sanctiune. Réspunderea juridica este de
neconceput 1n absenta faptului ilicit, consecinta ei fireasca si inevitabild fiind intotdeauna
aplicarea sanctiunii juridice. De facto, savirsirea faptului ilicit genereaza nasterea unui raport
juridic a cdrui finalitate este intotdeauna restabilirea ordinii de drept incalcate, prin aplicarea unei
sanctiuni[146, p.46].

Nu e de dorit sa se creeze confuzia intre calitatea de a avea raspundere juridica si a fi
atras la raspundere juridicd. Intr-adevir, orice subiect de drept — individualitate sau nu —

recunoscut astfel, is1 asuma raspundere pentru faptele sale, pentru consecintele pe care legea le
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leaga de acestea. Din momentul savirsirii faptei ilicite, faptuitorul este tras la rdspundere pentru
ca este titularul calitatii de raspundere juridica, si e titular al acestei calitati daca si numai daca e
responsabil[146, p.31].

A fi responsabil presupune ,,asumarea valorii acelor acte proprii sau ale altora, ale caror
consecinte le apreciaza ca dezirabile si pentru comunitate si a caror infaptuire o decide ori la care
adera 1n mod liber[150, p.115].

In doctrina, fapta ilicitd este definita ca fiind ,,orice fapti prin care, incalcindu-se normele
dreptului obiectiv, sunt cauzate prejudicii dreptului subiectiv, apartinind unei persoane”[194,
p.186].

Dat fiind faptul ca raportul juridic medical are, in principiu, ca izvor contractul medical,
si doar exceptional faptul juridic licit, rezultd ca fapta ilicitd consta, in principiu, in Incélcarea
drepturilor subiective medicale contractuale prin neexecutarea obligatiilor medicale contractuale
corelative, iar exceptional, in neexecutarea obligatiilor rezultate din faptul juridic licit[199,
p.214].

Notiunea ,,neexecutarea obligatiilor contractuale” are doua acceptiuni[172, p.337]:

— stricto sensu — ea se rezuma la neexecutarea totala sau partiala a obligatiilor contractuale;

— lato sensu — neexecutarea obligatiilor inseamna neexecutarea (totala sau partiala a unei
obligatii principale sau accesorii), executarea necorespunzatoare (fara respectarea standardelor
de calitate stabilite conventional, legal, uzual), executarea cu Intirziere (peste termenul
contractual sau rezonabil).

Autoarea L.R. Boila se intreaba care este sursa obligatiilor in domeniul ocrotirii sdnatatii?
»Fapta ilicita culpabila a medicului constind in incalcarea obligatiilor care 1i revin pentru
ingrijirea si tratarea pacientului sau nerespectarea obligatiilor asumate In temeiul unui contract
incheiat cu acesta?” Stabilirea naturii juridice a raportului obligational, delictual sau contractual,
are consecinte sub aspectul delimitdrii conduitei culpabile a persoanei responsabile si intinderea
reparatiei prejudiciului, astfel, dacad pacientul este nemultumit de ingrijirile medicale acordate de
medic si sistem si considera ca a fost prejudiciat, daca va invoca raspunderea civila delictuala, va
trebui sd dovedeascd comiterea cu vinovatie a unei actiuni sau inactiuni ilicite, circumscrise
indatoriilor sale profesionale, aflate in legatura de cauzalitate cu rezultatul vatamarilor produse.
Pacientul va fi indreptatit la despagubiri, atit pentru prejudiciile previzibile, cit si pentru cele
imprevizibile. Imposibilitatea dovedirii vinovatiei medicului sau lipsa legaturii de cauzalitate vor
constitui imprejurari de natura a inlatura raspunderea juridicd a medicului, si deci si a sistemului.
Daca, insa, va aprecia ca existd Intre el si medic un acord de vointd in vederea acordarii

ingrijirilor medicale, deci un raport contractual, producerea rezultatului vatdmator va reprezenta
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dovada certd a esecului interventiei, respectiv a culpei contractuale a medicului, institutiei, care
va fi obligat la despagubiri, dar numai in limita celor expres prevazute in cuprinsul
contractului[22, p.321].

Cu privire la aceasta problema, pe care o consideram extrem de actuald, au fost formulate
urmatoarele opinii[22, p.322]:

— raspunderea medicului este de natura delictualad — profesia medicald este exercitata
autonom si independent, motiv pentru care in doctrina juridica s-a considerat cd raspunderea
medicului care isi practici meseria in institutiile sanitare de stat, pentru prejudiciile cauzate
pacientului sau, este o rispundere extra-contractuala[144, p.8]. Intre acesti doi subiecti nu exista
un acord de vointd, deoarece pacientul nu-si alege medicul in stare de urgentd. Acesta raspunde
singur, personal, pentru toate consecintele pagubitoare ale faptei sale culpabile, deoarece isi
desfasoara activitatea ,, (...)nu in baza unor indrumari de specialitate date de conducerea unitatii
sanitare, ci in mod independent, pe baza pregatirii sale profesionale”[194, p.260-261].
Sustinatorii acestei orientdri au considerat si cd intre medic si unitatea sanitara nu exista raporturi
de supusenie, iar aceasta din urma nu are calitatea de ,,persoana responsabila civilmente”. Chiar
si In situatiile in care este salariatul unitatii sanitare, el 1si exercitd profesia in mod liber. Doar
unele din indatoririle medicului privind indeplinirea unor atributii de serviciu, cum ar fi
efectuarea vizitelor si contravizitelor, respectarea programului de serviciu, etc., ar constitui
obligatii de natura a antrena si rdspunderea institutiei sanitare in calitate de comitent;

— o raspundere mixta de natura contractuala[l72, p.269], in cazul asistentei medicale
asigurate 1n clinici private si in unitati sanitare de stat, contra plata, in baza unui contract medical
de prestari servicii, si de natura delictuald, daca medicul a cauzat un prejudiciu printr-o asistenta
medicald necorespunzatoare..., cind poate fi invocatd raspunderea unitdtii sanitare in calitate de
comitent. Medicii care 1si desfasoara activitatea in policlinici sau cabinete private raspund pe
temei contractual, intrucit pacientul a solicitat si a acceptat acordarea ingrijirilor medicale,
obligindu-se la plata serviciilor medicale prestate. In majoritatea cazurilor, rispunderea a fost
angajatd pe temei delictual, iar pacientul a fost obligat sa faca dovada culpei medicului;

— raspunderea medicului este de naturd contractuald[116] — dupa aparitia legislatiei
privind asigurdrile obligatorii de asistentd medicald, s-a incercat o fundamentare pe temei
contractual a raspunderii in domeniul sanatatii. Astfel, s-a apreciat ca indiferent daca asistenta
medicald este acordatd in unitati sanitare de stat sau private, intre medic si pacient se stabileste
un raport contractual prin acordul de vointa privind stabilirea tratamentului sau a interventiilor

necesare pentru vindecarea sau ameliorarea starii sale de sanatate[22, p.323].
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Sustinem opinia autoarei L.R. Boila, care remarca faptul cd, in domeniul medical nu este
posibila Incadrarea stricta a raportului juridic dintre medic si pacient, Intr-o categorie de obligatii
civile stabilite dupa traditionalul criteriu al sursei aparitiei lui, contractual sau extra-contractual,
avind 1n vedere natura actului medical, riscurile si implicatiile factorului aleatoriu terapeutic care
pot cauza consecinte vatimatoare indiferent de culpa subiectiva a practicianului in medicina. Cu
atit mai putin, calificarea naturii mixte a acestui raport juridic o consideram a fi inadecvata,
deoarece ar crea in mod injust situatii diferentiate cu privire la exercitarea profesiei medicale, in
anumite unitdti sanitare, de stat sau private, cu toate ca situatia pacientului este aceeasi, avind
nevoie de un tratament medical prin care sd 1i fie garantata securitatea. Problema, consideram,
trebuie abordata in strinsa legaturd cu fundamentul raspunderii civile medicale[23, p.64].

Contractul de asistentd medicald este un contract civil calificat ca fiind de prestari
servicii, intuitu personae, avind insa un continut specific, diferit de contractele de acest gen,
denumite ,.clasice”. In sprijinul acestei orientiri sunt invocate prevederile Legii privind
asigurarea obligatorie de asistentd medicald. nr. 1585 din 27.02.1998, Publicat: 30.04.1998 in
Monitorul Oficial Nr. 38-39, art. Nr: 280, potrivit careia persoana asigurata are dreptul[116]:

— saaleaga prestatorul de servicii medicale primara si medicul de familie;

— sdise acorde asistentd medicala pe intreg teritoriul Republicii Moldova;

— sa beneficieze de servicii medicale in volumul si de calitatea prevazute in Programul
unic, indiferent de marimea primelor de asigurare achitate;

— sa intenteze actiuni asiguratului, asiguratorului, prestatorului de servicii medicale,
inclusiv pentru a obtine compensarea materiald a prejudiciului cauzat din culpa acestora.

Articolul 7 al Legii mentionate prevede[116]: ,.Intre asiguritor si prestator de servicii
medicale se incheie un contract de acordare a asistentei medicale (de prestare a serviciilor
medicale) in cadrul asigurarii obligatorii de asistentd medicala conform caruia prestatorul de
servicii medicale se obligd sd acorde persoanelor asigurate asistentd medicala calificatd, in
volumul si termenele prevazute in Programul unic, iar asigurdtorul se obligd sa achite costul
asistentei medicale acordate”.

Astfel, s-a mentionat ca sistemul asigurarilor medicale este obligatoriu si functioneaza in
baza principiilor[116]:

— principiul unicitatii, potrivit caruia statul organizeaza si garanteaza sistemul asigurarii
obligatorii de asistentd medicala bazat pe aceleasi norme de drept;
— principiul egalitatii, potrivit caruia tuturor participantilor la sistemul de asigurare

obligatorie de asistentd medicala (platitori de prime de asigurare obligatorie de asistenta
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medicald, prestatori de servicii medicale si beneficiari de asistentd medicald) li se asigura un
tratament nediscriminatoriu in ceea ce priveste drepturile si obligatiile prevazute de lege;

— principiul solidaritatii, potrivit caruia platitorii primelor de asigurare obligatorie de
asistentd medicala achita contributiile respective in functie de venit, iar persoanele asigurate
beneficiaza de asistentd medicala in functie de necesitati;

— principiul obligativitatii, potrivit caruia persoanele fizice si juridice au, conform legii,
obligatia de a participa la sistemul asigurarii obligatorii de asistentd medicala, iar drepturile de
asigurdri medicale se exercitd corelativ cu Indeplinirea obligatiilor;

— principiul contributivitatii, potrivit caruia fondurile de asigurari medicale se constituie pe
baza primelor de asigurare achitate de catre platitorii stabiliti de legislatie;

— principiul repartitiei, potrivit cdruia fondurile de asigurari obligatorii de asistentda
medicald realizate se redistribuie pentru plata obligatiilor ce revin sistemului asigurarii
obligatorii de asistentd medicald, conform legii;

— principiul autonomiel, potrivit caruia sistemul asigurarii obligatorii de asistenta medicala
se administreaza de sine statdtor, in baza legii, iar prestatorii de servicii medicale care acorda
asistentd medicala in sistemul respectiv activeaza pe principii de autofinantare si nonprofit.

In Romania spre deosebire de Republica Moldova furnizorii de servicii medicale, printre
care medicii si personalul medical, incheie contracte anuale cu casa de asigurari de sanatate, fata
de care persoana asigurata are o obligatie de plata a unei contributii lunare. Contractul — cadru
reglementeaza drepturile asiguratilor si conditiile asistentei medicale[22, p.324].

Consideram ca este inacceptabil stabilirea naturii juridice a raspunderii medicale
diferentiate dupad criteriul unitdtii sanitare in care medicul isi desfdsoara activitatea, delictuala in
institutiile de stat si contractuald pentru activitatea din unitatile private. Actul medical este unic,
indiferent de locul exercitarii profesiei, rdspunderea trebuie angajata in aceleasi conditii, asa cum
prevede si Legea ocrotirii sanatatii[128]: ,,Cetatenilor Republicii Moldova, indiferent de
calitativd in sistemul asigurarilor obligatorii de asistentd medicala. Asigurarea obligatorie de
asistentd medicald reprezintd un sistem, garantat de stat, de apdrare a intereselor populatiei in
domeniul ocrotirii sandtdtii prin constituirea, din contul primelor de asigurare, a unor fonduri
banesti destinate acoperirii cheltuielilor de tratare a starilor conditionate de survenirea
evenimentelor asigurate (maladie sau afectiune)”.

Promovarea si dezvoltarea domeniului sanatatii, impune satisfacerea nevoilor obiective

ale societatii In protejarea sanatatii, care se remarca a fi realizatd si prin instituirea
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responsabilitatii puterii publice, precum si prin transformarea acesteia in rdspundere concreta, a
carei realizare se face si prin forta de constringere reglementata de lege. Scopul statului si in mod
deosebit al administratiei publice constd in satisfacerea nevoilor sociale obiective, pe baza
principiilor serviciilor publice si al solidaritatii sociale. Din acest considerent, serviciile publice,
intr-o buna administratie publica, trebuie sa functioneze astfel incit sa nu aduca pagube vreunei
persoane, iar in cazul in care s-a adus, statul trebuie s-o repare, deoarece, conform principiului
solidaritatii sociale, statul si-a asumat aceasta responsabilitate prin ratiunea sa de a fi[68, p.784].

Cercetarea temeiului raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sandtatii, duce la
constatarea ca apararea de catre stat a sanatatii publice si a sanatatii persoanelor se face in primul
rind prin intermediul activitatii legislative 1n acest scop, si se transpune in practicd prin
intermediul ,,verigii finale” a actului medical — medicul, anume din acest considerent, temeiul
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii trebuie cautat, in primul rind, in actiunile
acestuia. Autorul I. Vida — Simiti considera ca raspunderea civila a medicului este o raspundere
subiectivd si contractuald, ea se angajeaza doar 1n situatia in care profesia de medic este
exercitatd ca profesie liberald, deci, cind insusi medicul (prin forma de exercitare a profesiei:
cabinet medical, grupat, asociat, societate civil) este parte la contractul medical. In cazul in care
medicul este salariat, raspunderea pentru actul medical va apartine unitatii sanitare — cu
personalitate juridica — parte la contract[198, p.133].

Suntem de acord cu opinia autoarei E. Moraru, care considera, pentru a caracteriza statul
ca subiect al raspunderii juridice in dreptul national este necesard analiza raporturilor juridice in
cadrul carora statul apare ca subiect ce nesocoteste prescriptiile legii. Caracteristica raporturilor
de drept intern conditioneaza specificul statului in calitate de subiect al raspunderii juridice.
Astfel, statul Republica Moldova poate fi tras la raspundere att ca stat, cat si prin intermediul
organelor puterii de stat, organelor administratiei publice locale si a functionarilor publici[154,
p.124].

In aceastd manierd, in opinia noastra, raspunderea juridica a statului in domeniul ocrotirii
sandtdtii poate fi caracterizata prin evidentierea urmatoarelor semnalmente:

— constd in realizarea sanctiunii normei juridice ce reglementeaza obligatia de reparare a
daunei, de restabilire a drepturilor victimelor faptelor ilicite comise de organele de stat si/sau
functionarii publici;

— are caracter retrospectiv, reprezentdnd o reactie la cauzarea unei daune in rezultatul
comiterii unei fapte ilicite de catre organele de stat, organele administratiei publice locale si/sau
functionarii publici;

— este orientatd spre asigurarea si restabilirea ordinii de drept;
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— este conexa cu anumite consecinfe negative (de naturd patrimoniald sau nepatrimoniald)
ce vor fi suportate de stat;

— se realizeaza prin intermediul raporturilor juridice de drept public in care drept subiecte
apar statul si victimele carora lis-a cauzat o daund;

— repararea daunei de catre stat nu exclude obligatia functionarilor publici si fie trasi
ulterior la raspundere juridicd de ramura;

— in multiple situatii expres stipulate de lege raspunderea juridica a statului survine
indiferent de vinovatia unor organe sau persoane concrete;

— se realizeaza in ordine procesual-civila, reglementata de lege.

Sustinem opinia autoarei E. Moraru care defineste conceptul de raspundere a statului in
dreptul intern ca fiind: ,,(...)realizarea obligatiei statului de reparare a daunei (lichidare a
consecintelor), restabilire a drepturilor si intereselor legitime ale victimelor actelor/faptelor ilicite
ale organelor de stat si functionarilor publici, obligatie ce este reglementatd expres de normele
juridice ale dreptului intern al statului. Statul poate raspunde in fata comunitatii internationale, in
fata poporului (anumitor generatii), in fata persoanelor private (persoane fizice si juridice)”. In
primul caz, este vorba de raspunderea juridicd internationald a statului ca popor organizat din
punct de vedere statal, intrucat masurile adoptate de comunitatea internationald, in mod direct
sau indirect se vor reflecta asupra intregului popor al statului concret. In cel de-al doilea caz,
statul poate fi abordat ca un subiect detasat de societate atat din punct de vedere functional cit si
din punct de vedere organizational, chemat sa asigure conditii optime pentru viata sociala, sa
duci o politicd interni si externd corespunzitoare. In aceste conditii rispunderea statului va purta
mai mult un caracter politic. O atare raspundere poate fi mentionatd in situatii concrete, spre
exemplu de modificare a oranduirii de stat, de modificare sau schimbare fundamentala a politicii
statului etc. Statul ca rezultat in urma aplicarii noilor principii va cataloga politica
»predecesorului” sau ca fiind una necorespunzatoare principiilor si valorilor vietii sociale si
statale si isi va asuma obligatia de compensare a daunelor cauzate de citre acesta. In cel de-al
treilea caz, statul poate fi examinat ca un garant ce are obligatia de a asigura o activitate eficienta
a tuturor organelor sale si a functionarilor acestora, de a lua toate masurile necesare pentru
apararea si restabilirea drepturilor incilcate ale persoanelor private. In asa mod, la caracterizarea
statului 1n calitate de subiect al raspunderii juridice e important a diferentia doud subiecte de
drept public: organele puterii publice si functionarii publici. Specificul raspunderii juridice a

statului se evidentiaza in cadrul unui sir de caracteristici proprii[154, p.122-124]:
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— este o raspundere obiectivd sau se aplici prezumtia de vinovitie. In aceste conditii se
asigura realizarea deplina a drepturilor si libertatilor omului si cetateanului;

— functia principala a acesteia este functia compensatorie si de restabilire a ordinii de drept;

— raspunderea juridici a statului are intotdeauna un caracter politico-juridic sau
patrimonial, conginutul ei fiind reprezentat de repararea daunelor;

— dupa natura sa juridica are un caracter mixt, este o raspundere publico-privata.

Statul se afld in continua interactiune cu subiectele din cadrul propriului sistem de drept,
iar in cadrul acestei interactiuni toate partile implicate 1si pot cauza daune reciproce. De
mentionat este faptul cd 1n cadrul acestor raporturi juridice statul se manifestd ca subiect cu
drepturi egale cu celelalte subiecte din dreptul national, care isi realizeaza drepturile si obligatiile
reglementate de dreptul pozitiv. Drept fundament al reglementarii juridice a raspunderii juridice
a statului pentru daunele cauzate invocam normele Constitutiei, ale Codului Civil, altor legi si
acte normative subordonate legii. Spre exemplu art. 53 din Constitutia Republicii Moldova
stipuleaza dreptul fiecaruia de a obtine din partea statului o reparare a daunei cauzate in urma
comiterii faptei ilicite de catre organul de stat sau functionarul public. Repararea de catre stat a
daunei cauzate prin fapta ilicitd a organului puterii publice, a functionarului public, a
intreprinderilor municipale nu exclude nicidecum obligatia ultimilor de a fi trasi la raspundere de
ramurd. Raspunderea organelor de stat si a functionarilor publici se realizeaza in ordine penala,
administrativa, civila si disciplinard. Normele legale ale statului Republicii Moldova au calitate
de garant al consolidarii fundamentelor juridice ale statului in ansamblu dar si a organelor puterii
publice si a functionarilor lor, iar in rezultat se naste o singura institutie juridica de restabilire a
drepturilor subiectelor de drept si de reparare a daunelor cauzate[154, p.124].

Prin urmare, in domeniul ocrotirii sanatatii, temeiul de jure al raspunderii juridice este
reprezentat de norma juridica, care stipuleaza posibilitatea aplicarii masurilor de rdspundere in
rezultatul unor fapte ilicite, dar si actul juridic de aplicare care concretizeazd norma juridica,
forma concretd si intinderea raspunderii juridice. Referitor la temeiul de facto al raspunderii
juridice in domeniul ocrotirii sdndtatii, este reprezentat de componenta faptei ilicite, care
impulsioneazi nasterea raporturilor juridice de raspundere. In cadrul acestor raporturi, statul
urmeaza sa joace rolul de subiect pasiv, deci, trebuie mai intii de toate sa dispuna de calitate de
subiect de drept, care derivd din capacitatea juridica civild a statului si din capacitatea lui
delictuald. Capacitatea juridica civila a statului, ca si in cazul altor subiecte de drept, presupune
capacitatea acestuia de a avea drepturi si obligatii civile. Capacitatea delictuala a statului

reprezintd capacitatea acestuia de a rdspunde pentru comiterea de fapte ilicite civile. Insasi
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detinerea de suveranitate este un argument pentru considerarea existentei capacitatii juridice
civile a statului. Astfel, putem mentiona cd identificarea temeiului rdspunderii juridice a statului
in domeniul ocrotirii sanatatii este determinatd de evolutia contributiei statului in sistemul
sandtdtii precum si cresterea presiunii exercitatd de catre societatea civild pentru o aplicare
efectivd a dreptului omului la sdnatate. Statul este garantul respectarii drepturilor persoanelor la
ocrotirea sanatatii si din acest considerent este obligat sa asigure activitatea eficientd si legald a
tuturor institutiilor si a functionarilor publici ce au tangentd in activitatea lor cu domeniul
sanatatii. In cazul vatamarii drepturilor si intereselor persoanelor la sanitate prin actiunile sau
inactiunile institutiilor de stat, acele actiuni vor constitui temei legal al raspunderii juridice a
statului[68, p.758].

Masurile administrative ale statului care afecteaza drepturile cetatenilor la sandtate
trebuie sa se intemeieze pe o baza statutara ferma, astfel, orice act al puterii guvernamentale,
adica orice act care lezeaza drepturile legale ale oricarei persoane la protectia sanatatii, trebuie sa
aiba in mod evident o provenienta strict legala.

Autorul H.W.R. Wade opina ca persoana afectata printr-un act al puterii guvernamentale
poate recurge la instantele de judecata si daca provenienta legald nu se dovedeste a fi perfectd in
ordine, instanta de judecatd va invalida actul pe care persoana poate sda il ignore cu
siguranta[212, p. 453].

Responsabilitatea reglementarii, coordonarii si controlului functiondrii sistemului de
ocrotire a sdnatatii revine Ministerului Sanatatii si structurilor sale de specialitate, organizate pe
criterii de competente si responsabilitati. Studierea temeiului raspunderii juridice in domeniul

La momentul actual, normele juridice ce reglementeaza raspunderea in domeniul ocrotirii
sanatatii sunt sistematizate si regasite in diverse acte normative, cel fundamental fiind bineinteles
incomplect. La nivel national si local sunt capacitati limitarea in elaborarea, aplicarea cadrului de
reglementare si monitorizarea implementarilor in domeniul ocrotirii sanatatii. Este insuficienta
colaborarea intre autoritatile respective, fiecare actionind in conformitatea cu propriul plan de
monitorizare si evaluare[68, p.784].

Apararea sanatatii, ca valoare fundamentala a unui stat de drept, se realizeazd prin
intermediul normelor de drept, fapt ce constituie o trasdtura constantd a tuturor statelor, care se
pretind democratice si de drept. Astazi, ori de cite ori un individ este lezat in dreptul la ocrotirea
sanatatii de stat sau de catre functionarii sdi, se poate adresa in instanta de judecata si poate cere

despagubiri pentru prejudiciile cauzate. Din acest motiv, raspunderea statului si a functionarilor
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publici, formeaza o ramurd din ce in ce mai importanta a contenciosului administrativ si tinde sa
ocupe un loc de frunte in materia respectiva. Instantele noastre de judecatd sunt chemate astazi
sa-si spund cuvintul hotaritor atunci cind un individ a fost lezat in dreptul sau la ocrotirea
sandtdtii si sa declare statul responsabil si demn de a purta raspundere atunci cind constata ca
prejudiciul a fost cauzat de actiunile abuzive sau iresponsabilitatea statului.

Crearea cadrului juridic in care cel care a savirsit ilicitul juridic este tras la raspundere
face necesard intrunirea unui cumul de factori esentiali care privesc fapta ilicitd, cit si autorul ei.

Conditiile raspunderii juridice reprezintd cumulul de factori esentiali ce necesita a fi
reuniti atit sub aspectul faptei ilicite, cit si a autorului ei In vederea crearii cadrului necesar
obligarii celui vinovat la suportarea consecintelor conduitei sale.

Pentru angajarea raspunderii juridice sustinem opinia autorului D. Baltag, care considera
ca trebuie sa existe citeva conditii, si anume[12, p.439]:

— fapta (conduita) ilicita;

— rezultatul conduitei ilicite;

— legatura cauzala Intre conduita ilicita si rezultat;

— subiectul raspunderii juridice;

— vinovdtia (numita si culpa sau vind);

— lipsa cauzelor care inlatura si care exclud raspunderea juridica.

in timp ce primele cinci conditii enumerate sunt de ordin pozitiv, cea din urmi, si anume
existenta unor imprejurdri care Inldtura si care exclud rdspunderea juridica, este de ordin
negativ[192, p.169].

Referitor la conditiile angajarii raspunderii juridice in doctrind existd mai multe opinii,
asa autoarea S. Popescu considerda ca: ,,Conditiile de indeplinirea carora depinde stabilirea
raspunderii juridice sunt[178, p.313]:

— conditii obiective — fapta ilicitd si legdtura cauzald dintre fapta ilicita si rezultatul ilicit
produs;conditii subiective - sunt de natura psihologica si constau in atitudinea psihica a persoanei
fata de fapta ilicitd si consecintele acesteia.

In contradictie cu opinia lansati de autoarea S. Popescu, vine autoarea L. Barac care,
considera ca nu este nevoie de divizat conditiile in obiective si subiective[18, p.166], iar autorul
Gh. Mihai cere sa fie intrunite urmatoarele conditii[152, p.255]:

— conduita ilicita;

— rezultatul socialmente daunator;

— legatura cauzala dintre conduita ilicita si rezultatul socialmente daunétor;
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— vinovatia autorului faptei ilicite;
— capacitatea juridica a autorului faptei ilicite.

Sustine aceastd parere si autorul I. Craiovan, dar considera ca la conditiile anuntate ar
trebui adaugata si inexistenta unor Imprejurdri sau cauze, care inlatura, in principiu, raspunderea
juridica[44, p.508].

Una din conditiile de baza ale raspunderii juridice este existenta subiectului raspunderii.
Legislatia Republicii Moldova a gasit solutii diferite si in problema ce tine de identificarea
subiectilor raspunderii juridice. Astfel, importanta determindrii lor corecte creste in virtutea
diversitatii organelor de stat si a functionarilor publici care actioneazd din numele statului in
cadrul diferitor categorii de raporturi juridice.

In cadrul oricarei activitati sociale, sunt posibile incalcari si abuzuri. Nu fac exceptie in
acest sens nici autoritatile publice si nici persoanele ce activeaza in cadrul lor. Prin acte sau
actiuni, acestea pot leza drepturi ale persoanelor fizice sau juridice. Temeiul constitutional al
contestarii actelor autoritatilor publice si al raspunderii acestor autoritati pentru vatamarile aduse
prin nesocotirea sau Incdlcarea drepturilor si libertatilor legitime ale persoanei rezulta si din art.
52 din Constitutie, dar este prevazut expres in art. 53 intitulat Dreptul persoanei vatamate de o
autoritate publicd. Acest drept este garantat prin instituirea unui control asupra actelor
administrative, dar si a raspunderii patrimoniale a statului pentru vatamarile aduse persoanelor
prin fapte ilegale sau erori ale functionarilor publici. Dreptul mentionat este o garantie
constitutionald de asigurare a celorlalte drepturi si libertati constitutionale, un suport juridic
pentru exercitarea diverselor forme de control asupra activitatii autoritatilor publice[45, p.209-
215].

Protectia drepturilor si libertdtilor omului impotriva activitatii ilegale a autoritatilor
publice isi are suportul si in actele internationale referitoare la drepturile si libertatile
fundamentale ale omului. Astfel, Declaratia Universala a Drepturilor Omului[50], in art. 8,
stabileste: ,,Orice persoand are dreptul sa se adreseze In mod efectiv instantelor judiciare
competente impotriva actelor care violeaza drepturile fundamentale ce 1i sunt recunoscute prin
Constitutie si lege”.

In dezvoltarea prevederilor mentionate, Pactul International cu privire la drepturile civile
si politice[165], in art. 2 alin. 3. lit. a), stipuleaza: ,,Statele se angajeazd sa garanteze ca orice
persoana ale carei drepturi sau libertati recunoscute de prezentul Pact au fost violate va dispune
de o cale de recurs efectiva, chiar atunci cand Incdlcarea a fost comisa de persoane actionand in

exercitiul functiilor lor oficiale”.
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Un alt act international chemat sd asigure drepturile si libertdtile fundamentale este
Conventia europeanad pentru apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale[40], care
prevede posibilitatea contestarii actelor administrative ilegale in contenciosul administrativ.
Astfel, reglementarile din Conventie in acest domeniu se divizeaza in:

— reglementdri determinate de principiile generale ale Conventiei si de practica
jurisdictionala a Curtii;

— reglementdri determinate de art. 6 paragraful 1 al Conventiei, care include si controlul
jurisdictional al actelor administrative.

Controlul legalitatii actelor administrative este determinat si de principiul legalitatii, care
guverneaza intreaga activitate a serviciilor publice administrative si care se refera la procedura
de emitere ori adoptare a actelor administrative in strictd conformitate cu prevederile legii. in
exercitarea puterii discretionare, autoritatea administrativd se conduce de urmatoarele
principii[45, p.215]:

— nu urmareste alt scop decat cel conferit ei prin lege;

— procedeaza cu obiectivitate si impartialitate, {indnd cont numai de elementele pertinente
propriei sale spete;

— respecta principiile egalitatii in fata legii, evitand orice discriminare;

— mentine un just raport intre atingerile pe care le aduc drepturilor, libertatilor si intereselor
persoanelor si scopul pe care actele il urmaresc;

— adopta decizia intr-un termen rezonabil, potrivit cerintelor materiei examinate;

— aplica directivele administrative generale de o manierd consecventa si constanta, {inand
cont de circumstantele particulare ale fiecarui caz.

Aceste recomandari echivaleaza cu faptul ca actele administrative discretionare trebuie sa
fie supuse unor controale. Asadar[45, p.215]:

— actul adoptat in exercitiul unei puteri discretionare este supus unui control de legalitate in
fata unui organ de jurisdictie sau a unui organ independent;

— un astfel de control nu exclude posibilitatea unui control prealabil, exercitat de o
autoritate administrativd competentd, care se va putea pronunta asupra legalitatii sau oportunitatii
actului;

— pentru cd legea nu a fixat nici un termen in care trebuie luatd decizia de exercitare a
puterii discretionare si dacd autoritatea administrativd nu a luat nici o decizie intr-un termen

rezonabil, atunci aceasta abtinere poate fi supusa controlului in fata unei autoritati competente;
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— judecata sau organul independent care controleaza exercitarea puterii discretionare
dispune de dreptul de a obtine informatii pentru exercitarea functiilor sale.

Principiile mentionate isi au originea in normele Conventiei europene pentru apararea
drepturilor omului si a libertétilor fundamentale.

Alin. (1) al art. 53 confirma cele mentionate mai sus, stabilind expres ca ,,persoana
vatamata intr-un drept al sau de o autoritate publica, printr-un act administrativ sau prin
nesolutionarea in termenul legal a unei cereri, este indreptdtitd sa obtind recunoasterea dreptului
pretins, anularea actului si repararea pagubei”[45, p.215]. Intru realizarea normelor
constitutionale precizate, la 10 februarie 2000, Parlamentul Republicii Moldova a adoptat Legea
contenciosului administrativ nr. 793-XIV, care are la baza instituirea controlului jurisdictional
asupra activitatii autoritatilor administratiei publice[113].

Categoria de dauna/prejudiciu a fost destul de teoretizata in literatura civilistica. Astfel,
cea mai raspandita definire este cea de ,,evaluare”, esenta careia rezida in ideea de echivalare a
pierderii cu valoarea pecuniara a daunei cauzate. Dauna cauzatad prin neexecutarea unei obligatii
reprezinta o incdlcare a unui interes patrimonial exprimatd in forma pecuniard. Conform art. 14
Codul Civil al Republicii Moldova[32] se considera prejudiciu cheltuielile pe care persoana
lezata intr-un drept al ei le-a suportat sau urmeaza sa le suporte la restabilirea dreptului incélcat,
pierderea sau deteriorarea bunurilor sale (prejudiciu efectiv), precum si beneficiul neobtinut prin
incalcarea dreptului (venitul ratat).

Dupa cum vedem Codul Civil al Republicii Moldova in art. 14 nu defineste prejudiciul
ci doar enumera componentele sale: cheltuielile pe care persoana lezata intr-un drept al ei le-a
suportat sau urmeaza sa le suporte la restabilirea dreptului incdlcat, pierderea sau deteriorarea
bunurilor sale (prejudiciu efectiv), precum si beneficiul neobtinut prin incalcarea dreptului
(venitul ratat).

Ca urmare a opiniilor expuse anterior, putem afirma ca in dreptul Republicii Moldova
prin temeiuri ale raspunderii juridice se intelege sistemul de semne si conditii reglementate de
normele juridice suficiente pentru aplicarea fortei de constrangere fata de cel vinovat. Dupa cum
vedem unul din semnele definitorii ale raspunderii organelor de stat si a functionarilor publici
este cd acestia raspund pentru actele/faptele lor ilicite in fata statului si nu in fata unui subiect
concret de drept privat. Statul, la randul sau raspunde, in fata persoanei concrete, el este obligat
si compenseze dauna, rezultati din actele/faptele ilicite ale organelor/functionarilor publici. In
plus, raspunderea juridica a statului, organelor de stat si functionarilor sai survine in forma de
raspundere de drept constitutional, administrativ, penal, de raspundere disciplinara sau

patrimoniald. Ca o consecintd logicd a celor expuse anterior se deduce ca raspunderea
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functionarilor publici §i a organelor puterii de stat poartd intotdeauna caracterul de raspundere
juridica de drept public[154, p.128].

Dispozitiile alin. (2) din art. 53 stabilesc raspunderea patrimoniald a statului pentru
prejudiciile cauzate prin erori judiciare in procese penale. Astfel, textul respectiv stipuleaza:
»statul raspunde patrimonial, potrivit legii, pentru prejudiciile cauzate prin erorile savarsite in
procesele penale de citre organele de ancheta si instantele judecatoresti”. Exprimam, in aceasta
ordine de idei, urmatoarele considerente[45, p.215]:

— In primul rand, obligatia respectiva revine statului in virtutea realizarii ideii statului de
drept, in cadrul caruia drepturile omului si dreptatea reprezintd valori supreme garantate (art. 1
alin. (3) din Constitutie);

— 1n al doilea rand, Conventia Europeana a Drepturilor Omului (in art. 3 al Protocolului nr.
7) si Pactul International cu privire la drepturile civile si politice (in art. 14 pct. 6) prevad
posibilitatea si necesitatea acordarii de despagubiri pentru prejudiciile aduse prin erorile din
procesele penale, obligand statele sa raspunda patrimonial pentru astfel de prejudicii;

Una dintre principalele conditii de tragere a statului la raspundere juridica, inclusiv si In
domeniul ocrotirii sanatatii este stabilirea legaturii cauzale dintre actiunile/inactiunile organului
de stat sau a functionarilor publici si fapta prejudiciabild comisd. Constatarea acesteia este
determinatd de evaluarea prejudiciului si inaintarea pretentiilor de reparare a acestuia. Specificul
raspunderii juridice a statului si organelor/functionarilor sdi in domeniul ocrotirii sandtétii este
conditionat de pericolul sporit al faptei ilicite, care este constatat astfel, intrucit autorul faptei
actioneaza din numele statului si dispune de competente de autoritate. Tocmai din aceste
considerente faptele ilicite ale organelor de stat si ale functionarilor publici in cea mai mare
misurd perturbeazia ordinea de drept si regimul legalititii. In aceasti maniera legislatia
Republicii Moldova garanteazd repararea daunelor cauzate cetatenilor sdi de catre organele de
stat si functionarii publici[68, p.786].

Conform prevederilor art. 1404 din Codul civil al Republicii Moldova[32], prejudiciul
cauzat printr-un act administrativ ilegal sau nesolutionarea in termen legal a unei cereri de catre
0 persoand cu functie de raspundere din cadrul ei, se repard integral de autoritatea publica.
Persoana cu functie de raspundere va raspunde solidar in cazul intentiei sau culpei grave, iar
persoanele fizice au dreptul sa ceard repararea prejudiciului moral cauzat prin actiunile
intreprinse de catre autoritdti. Articolul 1404 Cod civil al Republicii Moldova se include in
complexul reglementarilor menite s apere drepturile subiective ale persoanelor de lezarea lor
prin acte administrative, care include art. 53 din Constitutia Republicii Moldova si Legea
contenciosului administrativ din 10.02.2000 M.O. al RM nr.57-58, 2000. Pentru angajarea
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raspunderii pentru prejudiciul cauzat printr-un act administrativ sau nesolutionarea in termenul
legal a unei cereri sunt necesare conditiile generale ale raspunderii delictuale, si anume:
prejudiciul, fapta ilicita, raportul cauzal si vinovatia. In materia respectiva fapta ilicita dispune de
unele particularitati. Fapta ilicitd este o actiune atunci cand prejudiciul se cauzeaza persoanei
prin emiterea unui act administrativ ilegal care a fost anulat de instanta de judecata si inactiune
atunci cand drepturile subiective se lezeaza prin refuzul nejustificat de a rezolva o cerere. Daca
sunt intrunite conditiile raspunderii persoana prejudiciatd poate pretinde repararea pagubei
exclusiv de la autoritatea publica. Persoana cu functie de raspundere va raspunde solidar (art.
1414 Cod civil) cu autoritatea publica in cazul In care se probeaza ca ea intentionat sau din culpa
grava a savarsit fapta ilicita prejudiciabila. Dreptul la repararea prejudiciului il au atat persoanele
fizice, cat si persoanele juridice. Persoanele juridice pot pretinde numai repararea prejudiciului
patrimonial, pe cand persoanele fizice au dreptul si la compensarea daunei morale. Dauna morala
este o notiune incompatibild cu cea de persoana juridica, care constituie o formatiune fictiva, ce
nu poate suporta, suferinte fizice si psihice. Dreptul la repararea prejudiciului se exclude in
situatia in care persoana vatimatd a omis, intentionat sau din culpa grava, sa inlature prejudiciul
prin mijloace legale. Aceasta este o sanctiune specifica aplicata fatd de persoana vatimata pentru
neexecutarea obligatiei de a lua masuri rationale care a contribui la evitarea producerii
prejudiciului. Atunci cand se emite un act administrativ ilegal sau nu se solutioneaza in termen o
cerere, persoand vatdmata trebuie sa intreprindd masuri preventive de inlaturare a prejudiciului.
Masurile de inlaturare a prejudiciului se rezumd la savarsirea unor actiuni rationale in
imprejurdrile date. Persoana vatdmata poate cere repararea daunei o datd cu anularea actului
ilegal. In acest caz competenta de solutionare a cererii de reparare a daunei apartine instantei de
contencios administrativ. In cazul in care persoana vitimati a cerut anularea actului
administrativ fard a cere despagubiri, cererea cu privire la repararea prejudiciului se solutioneaza
de catre instanta de drept comun. Alin. 4 art. 1404 Cod civil contine un caz particular de
manifestare a faptei prejudiciabile sub forma inactiunii ilicite. In consecintd, persoana vitimata
nu este obligata sd dovedeasca vinovatia autoritatii publice in producerea daunei, iar aceasta se
considerd vinovatd de cauzarea prejudiciului dacd nu va dovedi cd a manifestat diligenta
rezonabila in executarea obligatiei[31].

Autorul LLA. lliin remarca faptul ca statul este acea asociatiec imputernicita cu autoritate
fatd de proprii cetateni, cu dreptul de a adopta norme juridice obligatorii pentru acestia, de a-i
conduce si de a-i judeca in baza acelorasi norme de drept. Tocmai din acest considerent
raporturile dintre cetdteni si stat sunt raporturi publice dupa natura lor, in care statul este pe

pozitie de autoritate iar cetdteanul este pe pozitia subiectului care se va supune celui dintii[215].
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Organele puterii publice si functionarii lor actioneazd din numele statului in cadrul
raporturilor juridice, de aceea cauzind daune persoanelor private, subiect cauzator al acestora va
fi considerat statul Tn ansamblu. Consfintirea juridica a repararii daunei din contul statului are
drept scop in primul rind asigurarea drepturilor patrimoniale ale victimei, Intrucit persoana
concreta cu functie de raspundere ar putea sa nu fie aptd din punct de vedere financiar sa repare
aceste daune. Problema vinovatiei actiunilor/inactiunilor ilicite ale organului public ce a cauzat
dauna sanatatii individului, este strins legata de caracterul ilicit al acestora[68, p.786].

Autorul A. Kuznetov indica faptul ca in practica judiciard constatarea caracterului ilicit al
faptei si a legaturii cauzale dintre aceasta si dauna cauzatd exclude orice discutie vizavi de
vinovatia organelor de stat sau a functionarilor acestora[219, p.26].

Analizind practica judiciard, se evidentiazd faptul cd obtinerea reparatiei daunelor din
partea statului, in urma faptelor ilicite ale organelor puterii sau functionarilor publici ce activeaza
in domeniul sadnatatii, constituie o sarcind destul de complicatd, insd pe deplin realizabila in
conditiile unui suficient activism si a temeiurilor din partea reclamantului. Baza normativa a
statului are anume acest lucru in calitatea de obiectiv prioritar si permite tuturor subiectilor sa
obtina de la stat compensarea deplind a daunelor suferite. In acest sens, recuperarea pagubelor
reprezintd una dintre cele mai eficiente modalitati de aparare a dreptului la sanatate incalcat de
catre stat[68, p.787].

Astfel, rezultind din cele expuse concluzionam ca autoritatile si functionarii publici
trebuie sd poarte rdspundere in toate cazurile In care nu-si onoreaza obligatiile asumate prin
Constitutie si prin pactele si tratatele la care este parte, daca in rezultat a fost prejudiciata starea
de sandtate a individului sau a populatiei in general, iar intru realizarea cit mai eficientd si
oportuna a raspunderii subiectelor de drept public este absolut necesara reglementarea clara si
concisa a temeiurilor, conditiilor, procedurii, sanctiunilor si a subiectului concret responsabil

intr-o situatie sau alta de comitere a faptelor ilicite.

3.3. Formele raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanattii.

In literatura juridica, dar si in diferite acte legale, apar enuntate diferite forme ale
raspunderii juridice, determinate conform diverselor criterii: scopul urmadrit, natura faptei ilicite
si a normei incdlcate, gradul prejudiciabil al faptei, caracterul sanctiunilor etc. Analizate din
perspectiva apartenentei normelor juridice la una dintre ramurile dreptului, aceste forme sunt:

— raspunderea juridica cu caracter constitutional,

— raspunderea penala;
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— raspunderea civila (contractuala si delictuald);

— raspunderea administrativa;

— raspunderea disciplinara;

— raspunderea de drept international.

In doctrina s-a propus si o alta clasificare a formelor raspunderii juridice, in functie de
criteriul naturii si importantei sociale a interesului lezat prin fapta ilicitd, conform céruia se
contureaza urmatoarele tipuri de raspundere[12, p.444]:

— raspunderea fata de Intreaga societate (raspunderea penald);

— raspunderea fata de un organ al statului (rdspunderea administrativa);

— raspunderea fatd de o colectivitate mai restrinsa de indivizi (rdspunderea in dreptul

muncii);

— raspunderea fatd de persoana vatamata in drepturile ei legitime (raspunderea civild).

Fiind in vizorul mai multor autori, in literatura de specialitate, problema clasificarii si
evidentierii formelor raspunderii juridice si-a aflat mai multe solutii in functie de diverse criterii:

— dupa apartenenta la ramura de drept;

— dupd caracterul incélcarii de drept si continutul sanctiunii, aici autorul O. Leist
deosebeste raspunderea de reprimare (de pedepsire) si raspunderea de restabilire in drepturi[220,
p.146].

In doctrina juridica a Republicii Moldova, actualmente, este pregnanti conceptia conform
careia formele raspunderii juridice trebuie sd se axeze, cumulativ, pe doud elemente: natura
sanctiunii normelor juridice incalcate si gradul prejudiciabil al faptei[9; 11; 4, p.24].

Institutia raspunderii juridice se caracterizeazd prin trdsaturi esentiale, comune tuturor
ramurilor dreptului. Diferitele forme de raspundere juridica, prezintd atdt asemanadri, cat si
deosebiri[20, p.35].

Intre formele raspunderii juridice exista relatii complexe. Existi si ipoteze cand formele
raspunderii juridice se exclud, nu pot exista cu privire la aceeasi fateta. Astfel, nu poate coexista
raspunderea penald cu raspunderea contraventionald. Per a contrario, exista situatii cand
anumite forme de rdspundere juridica sunt compatibile si se pot cumula, cum ar fi in cazul
raspunderii civile cu raspunderea penala. Diversitatea si dinamica formelor rdspunderii juridice,
nu exclude fundamentarea acestora pe un set de principii comune, cum ar fi principiul
raspunderii pentru fapta sdvarsitd cu vinovatie, principiul raspunderii personale, principiul
aplicarii unei singure sanctiuni pentru o singurd faptd ilicitd, principiul justetei sanctiunii

aplicate, legalitatea raspunderii, principiul celeritatii tragerii la raspundere. Totodata formele
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raspunderii juridice nu pot exista fara Intrunirea unor conditii care se regdsesc, in general,
indiferent de forma raspunderii juridice. Sub aspect conceptual, in literatura de specialitate,
formele raspunderii juridice sunt desemnate actualmente atit prin sintagma clasica ,,formele
raspunderii juridice”, dar si prin sintagma ,,specii ale raspunderii juridice”[150, p.123] sau ,,
felurile raspunderile juridice”[171, p.405].

Autorul I. Huma, in functie de scopul urmarit prin declansarea rdspunderii, distinge
urmatoarele forme ale raspunderii juridice[107, p.146]:

— raspunderea cu caracter reparativ, care vizeazd anularea consecintelor prejudiciabile
pentru patrimoniul persoanei, prin obligarea faptuitorului la actiunea de a da sau a face in
beneficiul pagubitului;

— raspunderea patrimoniald si rdspunderea materiala;

— raspunderea represiva sau sanctionatorie care obligd autorul faptei ilicite sd suporte
consecintele punitive ale atitudinii sale generatoare de pericol social.

Nu suntem de acord cu opinia emisd de autorul M. Costin, care delimiteaza formele
raspunderii juridice dupa criteriul naturii $i importanta sociala a interesului lezat prin fapta
ilicitd, si anume:

— raspunderea fata de Intreaga societate, forma care include doar raspunderea penala;

— raspunderea fatd de un organ al statului, raspunderea administrativa;

— raspunderea fata de o colectivitate mai restrinsa de indivizi, forma sub care se manifesta
raspunderea din dreptul muncii;

— raspunderea fatd de persoana cdreia i-au fost vatdmate drepturile ei legitime, forma sub
care se prezintd raspunderea civila.

Dezacordul nostru fatd de clasificarea datd se manifesta prin determinarea conceptului
conform caruia — a raspunde juridic, indiferent de formele raspunderii, se poate numai in fata
societatii. Raspunderea fatd de un organ al statului nu este altceva decit o raspundere fata de
statul insusi, privit ca exponent al societatii. La fel, raspunderea civila nu poate fi definita numai
ca o raspundere fatd de persoana vatamata, deoarece chiar daca aceasta raspundere se exercitd in
interesul partii vatamate, prin realizarea ei se realizeaza interesul general al societatii. Tinem aici
sd mentionam ca statul in procesul de tragere la raspundere juridica, nu se prezintd ca o valoare
supremd. Mai mult decit atit, statul poate fi tras si el la rdspundere pentru faptele prejudiciabile
comise de autoritatile care il reprezinta.

Caracteristica raporturilor de drept intern conditioneaza specificul statului in calitate de

subiect al raspunderii juridice. Astfel, statul Republica Moldova poate fi tras la raspundere atat
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ca stat, cat si prin intermediul organelor puterii de stat, organelor administratiei publice locale si
a functionarilor publici. Drept temei de jure a tragerii la raspundere a statului in sistemul de drept
al Republicii Moldova evolueazi art. 20 si 53 din Constitutie. In corespundere cu stipulatiunile
acestora statul va asigura tuturor victimelor infractiunilor si abuzului de putere liberul acces la
justitie si repararea daunei. In plus, se garanteazi repararea de citre stat a daunelor cauzate prin
actele si/sau faptele ilicite ale organelor puterii de stat si ale functionarilor acestora.

In aceasti ordine de idei, afirmam ca toate subiectele de drept sunt reprezentabile in fata
legii, si nu in fata statului.

In stiinta juridica se fac unele eforturi de a explica ce continut trebuie si imbrace ,,forma
raspunderii juridice”, dar in esenta autorii vorbesc mai mult despre criteriile dupa care trebuie
clasificate formele raspunderii juridice. Asa, de exemplu, potrivit opiniei autoarei I.M. Colosova,
pentru recunoasterea unei sau altei forme de raspundere juridicd in calitate de forma
independentd, este necesard existenta unei totalitati de trasaturi: izvoarele raspunderii, temeiul
specifice de aparitie, subiecte, sistemul sanctiunilor si o ordine speciala de aplicare a lor[216,
p.26-27].

Autoarea M.D. Sindeapina considera ca fiecarei forme de raspundere juridicd, cu toate
aspectele comune, i este specificd o forma speciald de proces jurisdictional. Conform clasificarii
formelor raspunderii juridice, dupa ramura de drept, ea deosebeste procesele: constitutional,
civil, al dreptului muncii, administrativ si penal[232, p.50].

In opinia autoarei E.S. Sugrina, formele rispunderii juridice se deosebesc prin
urmatoarele trasaturi[233, p.293]:

— reglementarea normativa — ordinea tragerii la raspundere este reglementatd de norme din
diferite ramuri ale dreptului;

— temeiurile — incalcarea de drept;

— scara sanctiunilor;

— modalitatea tragerii la raspundere juridica;

— cercul de persoane sau organe care poate aplica sanctiunea;

— forma actului de aplicare — sentinta, decizia, hotarirea instantei de judecata;

— termenele de aplicare, realizare si stingere a pedepsei;

— 1n fata cui apare raspunderea juridica.

Raspunderea juridica, desi se manifesta printr-0 mare varietate de forme, dispune de un
set de reguli comune tuturor formelor de raspundere juridica, adevdrate principii ale raspunderii

juridice, menite sa reflecte principiile generale ale dreptului precum libertatea, echitatea, justitia,
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umanismul, democratismul. Fiecare forma a raspunderii juridice intruneste cumulativ o functie
educativd si o functie preventiva, fiind diferitd modalitatea comportamentului social al
oamenilor, influentat atit de insemnatatea valorilor sociale ocrotite din punct de vedere juridic
cat si de repercusiunile care deriva din incalcarea acestora. Caracterul autonom al diferitelor
forme ale raspunderii juridice nu trebuie sd conduca la concluzia ca acestea se exclud, putand
exista interferente sau suprapuneri intre diferitele forme ale raspunderii juridice. De exemplu, o
fapta care contravine unei norme juridice poate angaja concomitent atat raspunderea civila cat si
raspunderea penala, fiecare astfel de raspundere manifestindu-se in formele sale specifice. Intre
formele raspunderii juridice exista atat asemanari cat si deosebiri, elemente comune a céror
sintetizare contribuie la claborarea unei definitii generale, acceptatd pentru toate formele
raspunderii juridice[28, p.78].

Réspunderea juridicd ca fenomen de drept, reprezintd unitatea continutului si a formei.
Continutul nu poate exista in afara formei, prin care se exprima. Continutul este ,,ce” si ,,cum”,
adica ceea ce umple forma, din ce este compusa ea[218, p.50].

Filozoful Friedrich Hegel afirma: ,,Examinind contradictiile dintre forma si continut, este
foarte important sa nu pierdem din vedere ca continutul nu exista in afara formei, iar forma se
afld concomitent si in continut, si prezinta ceva exterior continutului[73, p.133].

In domeniul ocrotirii sanatatii raspunderea juridica este un fenomen complex ce implicd
atit inceputuri de origine privata, cit si de origine publicd. Statul fiind purtatorul puterii publice,
in mod obiectiv nu se afla pe pozitie de egalitate cu cetdtenii sai sau cu alte subiecte ale dreptului
privat. Puterea publica, realizarea si organizarea acesteia, constituie esenta statului. in acest sens,
materializarea statului in sens practic se realizeaza prin intermediul organelor sale si a
functionarilor publici. Ordinea, limitele de reparare a daunei cauzate de organele de stat si/sau
functionari publici persoanei private, se fundamenteaza pe normele dreptului privat si implica
elemente dispozitive. Intrind in raporturile juridice de drept privat, statul isi pierde calitatea sa de
subiect autoritar si devine un subiect de drept egal cu celelalte. Calitatea de subiect al
raporturilor juridice civile derivd din capacitatea juridicd a statului si din capacitatea lui
delictuala. Insdsi detinerea de suveranitate este un argument pentru considerarea existentei
capacitatii juridice civile a statului.

Inainte de a aborda problemele raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatitii,
considerdm necesar a delimita si identifica o formd a raspunderii juridice relativ studiatd in
Republica Moldova, si anume: raspunderea juridica medicala.

Un aspect destul de important vizavi de raspunderea juridica medicala, se refera la

conditiile instituirii respectivelor obligatii profesionale ale medicului. Indatoririle profesionale
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iau nastere odata cu instituirea raportului medic — pacient pe dreptul la optiune al pacientului.
Obligativitatea furnizarii serviciilor de sanatate de catre medic este una legala, acesta fiind in
drept sa refuze realizarea actului medical, cu exceptia situatiilor de urgentd medicala, in
urmatoarele cazuri exceptionale. Analiza cadrului normativ in vigoare releva faptul ca actul
legislativ care stabileste Indatoririle de ordin profesional ale asistentilor medicali, moaselor si
lucratorilor farmaceutici este Legea ocrotirii sanatatii, unde este stipulat cd farmacistii si alti
lucratori medico-sanitari sunt obligati sd pastreze secretul informatiilor referitoare la boala, la
viata intima si familiala a pacientului de care au luat cunostintd in exercitiul profesiunii, precum
si cd poartd raspundere pentru incompetenta profesionald si incdlcarea obligatiunilor
profesionale. Indatoririle asistentului medical si ale lucritorului farmaceutic sunt stabilite intr-un
volum mult mai mare de Codul de eticd al lucratorului medical si farmaceutic. Totusi, per
ansamblu, se constata ca raporturile pacient — lucrator farmaceutic si pacient — asistent medical
nu sunt pe deplin reglementate, fapt ce creeaza imposibilitatea de a evalua corespunzator
activitatea acestora. Angajarea raspunderii medicale presupune probarea ca indatoririle
prestatorului de servicii de sanatate trebuiau indeplinite la un anumit standard.

In Republica Moldova nu existi o legislatie specifici in domeniul medical care si
stabileasca si sa reglementeze raspunderea civila a prestatorului de servicii de sanatate. Deci, la
momentul actual, in lipsa unui cadru juridic special reglementat in care pacientul poate solicita o
despagubire ca expresie a unui proces de reparatie fatd de incalcarea drepturilor sale individuale,
standardelor medicale sau rezultatelor medicale, managementul medical se realizeaza in cadrul
comun al legii civile[56, p.57]. Aceastd notiune capatd particularizari in conformitate cu
prevederile legislatiei contraventionale, civile si penale, corelative caracterului si continutului
faptei ilicite. Plecand de la definitia si elementele constitutive ale malpraxis-ului medical
precizate de doctrina, consideram pasibile de malpraxis medical urmatoarele contraventii:

— divulgarea informatiei confidentiale privind examenul medical de depistare a
contaminarii cu HIV(art. 75 C. Contr. al RM);

— vatamarea integritatii corporale(art. 78 C. Contr. al RM );

— neasigurarea pastrarii sangelui donat, a derivatelor si a preparatelor din sange(art. 79 C.
Contr. al RM );

— precum si conditiile corelative caracterului uman al profesiunii medicale - injuria, vorbele
sau faptele care injosesc onoarea si demnitatea pacientului(art. 69 C. Contr. al RM ); [33].

Dreptul la viatd si la integritate fizica si psihica reprezinta valori supreme, ce sunt

garantate de Constitutia Republicii Moldova, dispozitiile constitutionale privind drepturile
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omului fiind interpretate si aplicate in concordantd cu pactele si cu tratatele la care Republica
Moldova este parte. Doctrina juridica autohtond considera cd poate exista malpraxis in cazul
urmatoarelor infractiuni:

— clonarea fiintelor umane(art. 144 CP al RM);

— lipsirea de viata la dorinta persoanei (eutanasia) (art. 148 CP al RM);

— lipsirea de viatd din imprudentd, vatamarea intentionatd grava a integritatii corporale sau
a sanatatii, vatamarea intentionatd medie a integritatii corporale sau a sanatatii(art. 151 CP al
RM);

— vatamarea grava ori medie a integritatii corporale sau a sanatatii cauzata din imprudenta,
provocarea ilegald a avortului(art. 159 CP al RM);

— efectuarea ilegala a sterilizarii chirurgicale(art. 160 CP al RM);

— efectuarea fecundarii artificiale sau a implantarii embrionului fard consimtimantul
pacientei(art. 161 CP al RM);

— raspandirea bolilor epidemice(art. 215 CP al RM); etc. [36]

Repararea prejudiciului generat asupra pacientului prin contraventie poate fi realizatd in
conditiile procedurii civile. Pacientul prejudiciat printr-o infractiune isi poate exercita actiunea
civila (repararea prejudiciului) in cadrul procesului penal, unde se poate constitui parte civila,
sau poate introduce o actiune civila separata, intemeiatd pe raspunderea civild delictuala, la
instanta civila.

Temeiul si conditiile generale ale raspunderii in cadrul sistemului malpraxis-ului sunt
definite de urmatoarele conditii:

— cel care actioneazd fatd de altul In mod ilicit, cu vinovatie este obligat sd repare
prejudiciul patrimonial si prejudiciul moral, in cazurile prevazute de lege;

— prejudiciul cauzat prin fapte licite sau fara vinovatie se repard numai in cazurile expres
prevazute de lege.

Codul civil in cadrul art. 1404 prevede raspunderea pentru prejudiciul cauzat de o
autoritate publici sau de o persoani cu functie de raspundere. In cazul in care exercitarea
profesiunii medicale genereaza vatamarea integritatii corporale sau alta vatamare a sanatatii, sau
decesul pacientului ca urmare a acestor cauze, prestatorul de servicii de sanatate are obligatia sa
compenseze pacientului vatamat prejudiciul[32].

Totodata, datoritd faptului ca modalitdtile de aparare a drepturilor civile rezida din esenta
drepturilor individuale ale pacientului si din caracterul acestor incdlcari, in cadrul sistemului

medical din Republica Moldova sunt reparate si prejudiciile nepatrimoniale. Prin urmare,
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conform legii civile (art. 1418, 1419 CC al RM), sunt supuse compensarii salariul sau venitul
ratat din cauza pierderii sau reducerii capacitatii de munca, precum si cheltuielile suportate in
legatura cu vatamarea sanatatii (de tratament, de alimentatie suplimentarda, de protezare, de
ingrijire de catre persoane terte, de cumparare a unui vehicul special, de reciclare profesionala
etc.)[32].

Acest drept de reparare a prejudiciului este stipulat expres in art. 19 din Legea ocrotirii
sanatatii[128] si in art. 5 din Legea cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului[118].
In lumina legii de bazd a sanatatii, pacientii au dreptul la repararea prejudiciilor aduse de
unitatile medico-sanitare prin incdlcarea normelor de tratament medical, prin prescrierea de
medicamente contraindicate sau prin aplicarea de tratamente necorespunzatoare, care agraveaza
starea de sanatate, provoaca infirmitate permanenta, pericliteaza viata pacientului sau se soldeaza
cu moartea lui[128].

Apararea drepturilor pacientului prin repararea prejudiciului este reiteratd si in legea
privind drepturile si responsabilitatile pacientului, care asigura calea extrajudiciara si judiciara.
Cadrul extrajudiciar de aparare a drepturilor pacientului, modalitatea in care este organizat si
functioneaza, vizeaza drepturile sociale ale acestuia si, in consecintd, nu poate asigura repararea
prejudiciului produs printr-un act de malpraxis[28, p.137].

In Republica Moldova notiunea de malpraxis, nu se circumscrie teoriilor si prevederilor
doctrinei si standardelor practicii internationale, fiind incomplet definita de actele legislative in
vigoare. In literatura de specialitate din Republica Moldova se afirmi ci tratarea responsabilitatii
medicale in cadrul sistemului malpraxis-ului medical este incoerentd din perspectiva teoretica si
practica.

Identificarea formelor raspunderii juridice a institutiilor medico-sanitare si a personalului
medical constituie o abordare complexa, care initial determina elucidarea notiunilor ce vizeaza
institutia medico-sanitara si personalul medical. Notiunea de institutie medico-sanitard o
deducem din prevederile art. 2 al Regulamentului — cadru de organizare si functionare a
institutiei medico-sanitare private, potrivit caruia institutia medico-sanitard este o persoana
juridicd ce apartine sistemului sanatatii si activeazd sub orice forma juridicd de organizare,
prevazutd de legislatia Republicii Moldova in vigoare. Astfel, considera ca notiunea respectiva
poate fi atribuita si institutiei medico-sanitarad publice, avind specificul sau de activitate[163].

In sistemul asiguririi obligatorii de asistentd medicala (art. 4, al.8 ), institutiile medico-
sanitare apar sub notiunea de prestatori de servicii medicale, care acorda asistentd medicala,
indiferent de tipul de proprietate si forma juridica de organizare, care activeaza in conformitate

cu legislatia. Prin urmare, conchidem ca prestatori de servicii medicale sunt institutiile medico-
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sanitare, care acorda asistentd medicald prin intermediul personalului angajat, iar acestia
autorizat presteaza servicii medicale beneficiarilor din numele institutiei medico-sanitare in care
activeazi. In concluzie, la notiunea de prestatori de servicii medicale se atribuie institutia
medico-sanitara si personalul medical prin prisma raportului juridic format intre ei[116].
Personalul medical este medicul, medicul dentist, farmacistul asistentul medical si
asistentii medicali care acorda servicii medicale. Tragerea la raspundere juridica a personalului
medical implica aplicarea sanctiunii in urma incalcarii unei norme juridice. Personalul medical

raspunde juridic in situatiile de[66, p.179]:

nepregatire — cunostinte medicale insuficiente in exercitarea profesiei;

— acordarea unei asistente medicale neadecvate;

— nerespectarea reglementarilor privind confidentialitatea;

— nerespectarea reglementarilor privind consimtdminul informat;

— nerespectarea reglementarilor privind obligativitatea acordarii asistentei medicale;

— depagsirea limitelor competentei.

Prin prejudicierea unui pacient de catre institutia medico-sanitara sau personalul medical,

pot fi atrase diverse forme ale raspunderii juridice[111, p.78]:

raspunderea civila;
— raspunderea penald;
— raspunderea administrativa;
— raspundere disciplinara.

Raspunderea civila a institutiei medico-sanitare si a personalului medical, trebuie
inteleasd ca un raport juridic obligational, in temeiul caruia o persoand juridicd sau fizica
profesionista Tn domeniul sanitar, facind parte din personalul medical sau din cadrul institutiei
medico-sanitare este indatorata sa repare prejudiciul cauzat altuia — pacientului sau urmasilor
acestuia in drepturi — prin fapta sa ori a aceluia pentru care este, potrivit legii raspunzatoare[146,
p.52].

In caz de atitudine neconstiincioasd fati de activitatea sa, a personalului medical, a
institutiei medico-sanitare in care activeazd specialistul dat, el este obligat sa compenseze
prejudiciul cauzat sanatatii pacientului. Institutiile medico-sanitare raspund pentru prejudiciul
cauzat de catre medic urmare a acordarii asistentei medicale necalitative. Literatura de
specialitate si jurisprudenta nu definesc prin lege termenii ,,comitent” si ,,prepus”, care stabilesc
un raport prin sintagma ,jin functii incredintate”. In practici este initiatd ideea raspunderii

comitentilor, care consta in obligatia pe care o au de a garanta despagubirea celor care au suferit
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daune prin actiuni comise de prepusi, in exercitarea normald a atributiilor specifice functiei
incredintate. Instantele de judecata stabilesc In procesele de judecata ca institutia medico-sanitara
careia i s-a adresat bolnavul este raspunzatoare pentru prejudiciul cauzat de personalul medical.
Subordonarea este o consecintd obiectiva si o cerintd in cadrul raportului juridic de munca, iar
continutul concret al subordonarii difera in functie de profesie. in cazul medicilor incadrati in
institutiile medico-sanitare, raportul de prepusenie are un caracter atipic, deoarece directia,
controlul si supravegherea de citre comitent se fac intr-o forma incompleta[143, p.157].

Alaturi de raspunderea delictualda a institutiei medico-sanitare, s-a afirmat si teza
raspunderii contractuale, art. 7 din Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistenta
medicald. Indiferent daca asistenta medicala se acorda in unitati sanitare de stat sau particulare,
medicul isi asuma obligatia de a acorda in baza consimtdmintului pacientului[116]. Contractul i-
a nagtere intre pacient si unitatea sanitara, dacd medicul este angajatul unitdtii sanitare. Daca
medicul are cabinet particular, raportul juridic se naste intre el si pacient. in sustinerea ideii
mentionate, putem invoca si prevederile Legii cu privire la asigurarea obligatorie de asistenta
medicala[116], care prevede ca intre Compania Nationala de Asigurari in Medicina si prestatorii
de servicii medicale se incheie contract de acordare a asistentei medicale, conform caruia
prestatorul de servicii medicale se obligd sd acorde persoanelor asigurate asistenta medicala
calificata, in volumul si termenele prevazute de Programul unic, iar Compania Nationala de
Asigurari in Medicind se obliga sa achite costul asistentei medicale acordate. Asadar, raporturile
contractuale intre prestatorul de servicii medicale si Compania Nationald de Asigurari in
Medicina sunt foarte clar si detaliat reglementate. Nu se poate spune acelasi lucru si cu privire la
relatiile dintre personalul medical si pacient, mai ales cd in cadrul acestor raporturi intervin
uneori conflicte de ordin juridic.

Personalul medical poate fi exonerat de raspundere juridica in contextul acordarii
asistentei medicale pacientului in urmatoarele situatii, fiind angajata in situatiile respective
raspunderea institutiei medico-sanitare de a repare prejudiciul cauzat bolnavului[66, p.180]:

— conditiile de muncd precare — dotare insuficientd cu echipament de diagnostic si
tratament;

— efecte adverse, complicatii si riscuri in general acceptate ale metodelor de investigatie si
tratament;

— infectii nosocomiale;

— vicii ascunse ale materialelor sanitare, echipamentelor si dispozitivelor medicale,

substantelor medicale si sanitare folosite.
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Raspunderea penala a institutiei medico-sanitare si a personalului medical intervine
atunci cind faptele comise cu vinovdtie intrd sub incidenta legii penale. Codul penal al Republicii
Moldova pedepseste infractiuni ai caror subiect activ poate fi institutia medico-sanitard in
calitate de persoana juridica, in urmatoarele cazuri:

— raspindirea bolilor epidemice — art. 215 CP al R.M., care se pedepseste cu amenda in
marime de la 1000-2000 u.c. cu (sau fara) lichidarea persoanei juridice;

— prescrierea ilegald sau incalcarea regulilor de circulatie a substantelor narcotice si
psihotrope — art. 218 CP al R.M., care se pedepseste cu amenda in marime de la 1000-3000 u.c.
cu privarea de dreptul de a exercita o anumita activitate;

— Incalcarea regulilor de circulatie a substantelor, materialelor si deseurilor radioactive,
bacteriologice sau toxice — art. 224 CP al R.M., care se pedepseste cu amenda in marime de la
1000-3000 u.c. cu privarea de dreptul de a exercita o anumita activitate.

Pentru elucidarea cauzei angajdrii raspunderii penale a personalului medical si
concluzionarea abordarii acestei forme a raspunderii penale juridice, este oportun de mentionat

si infractiunile ce tin de activitatea profesionald directa a lucratorilor medicali:

lipsirea de viata la dorinta persoanei (eutanasia)(art. 148 CP al RM);

lipsirea de viata din imprudenta(art. 149 CP al RM);

— provocarea ilegala a avortului(art. 159 CP al RM);

— efectuarea ilegala a sterilizarii chirurgicale(art. 160 CP al RM);

— efectuarea fecundarii artificiale sau a implantdrii embrionului fard consimtdmintul
pacientei(art. 161 CP al RM);

— neacordarea de ajutor unui bolnav(art. 162 CP al RM);

— internarea ilegala intr-o institutie psihiatrica(art. 169 CP al RM);

— incélcarea inviolabilitatii vietii personale(art. 177 CP al RM);

— contaminarea cu maladia SIDA(art. 212 CP al RM);

— raspindirea bolilor epidemice(art. 215 CP al RM);

— prescrierea ilegala sau incdlcarea regulilor de circulatie a substantelor narcotice si

psihotrope(art. 218 CP al RM), etc.[36]

Abordarea raspunderii juridice a institutiei medico-sanitare si a personalului medical
poate fi in concluzie aliniatd la principiul general, ca oricine a comis o fapta prin care a incalcat
legea si a produs un prejudiciu este responsabil pentru fapta sa.

Rdspunderea administrativa a institutiei medico-sanitare si a personalului medical revine

pentru contraventiile care atenteaza la drepturile cetdtenilor si la s@natatea populatiei prin
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neexecutarea obligatiilor functionale sau prin executarea defectuoasa a acestora. Raspunderea
administrativa a institutiei medico-sanitare nu este prevazuta explicit, dar existenta ei se deduce
din dispozitiile articolelor Codului contraventional, in care regdsim fapte ilicitd a unitatii
sanitare. Spre exemplu, contraventia privind incdlcarea regulilor de evidentd, transport, pastrare,
utilizare si inhumare a preparatelor biologice, chimice si a altor substante toxice, care se
pedepseste cu amenda de la 300 la 400 u.c. cu privarea de dreptul de a desfasura activitatea pe un
termen de la 6 luni la 1 an[33].

Conform art. 3 alin. (2) din Legea privind evaluarea si acreditarea in sanatate[133] in
Republica Moldova au dreptul sa desfasoare activitatea medico-sanitard unitatile acre au obtinut
evaluarea si acreditarea si carora li s-a eliberat certificat de acreditare. In cazul in care institutia
nu obtine licenta, certificatul de acreditare, autorizatia sanitard de functionare, sau pentru
incdlcarea prevederilor legale ce tin de domeniul de activitate, le sunt retrase actele respective —
fapt ce este echivalent cu sanctiunea ce tine de raspunderea administrativa.

Potrivit prevederilor Codului contraventional, raspunderea administrativa a personalului
medical poate fi aplicatd in conditiile comiterii faptelor de discriminare privind accesul la
serviciile de asistentd medicala si la alte servicii de sanatate:

— divulgarea informatiei confidentiale privind examenul medical de depistare a
contaminarii cu virusul HIV (art. 75 C. Contr. al RM);

— incalcarea regulilor de prescriere a retetelor (art. 77 C. Contr. al RM);

— nerespectarea angajamentelor privind asigurarea privind asigurarea institutiei medico-
sanitare cu medicamente, incélcarea legislatiei privind donarea de singe (art. 79 C. Contr.
al RM);

— excesul de putere sau depasirea atributiilor deserviciu(art. 313 C. Contr. al RM);

— favorizarea sustragerii cetatenilor de la serviciul militar(art. 371 C. Contr. al RM)[33].
Raspunderea disciplinara a personalului medical este caracteristica lucratorului medical

st apare in cazul neindeplinirii sau indeplinirii necorespunzatoare, cu vinovatie a obligatiilor de
serviciu. Raspunderea disciplinara rezulta din incalcarea legislatiei muncii, (art. 206 CM al RM),
a regulilor si normelor stabilite in actele interne ale institutiilor medico-sanitare care sunt in
corespundere cu prevederile legislatiei in vigoare. Potrivit prevederilor Codului muncii al
Republicii Moldova pentru incélcarea disciplinei muncii, administratia institutiei medico-sanitare
este in drept sd aplice urmatoarele sanctiuni disciplinare:

— avertisment(art. 206 CM al RM);

— mustrare(art. 206 CM al RM);

120



— mustrare aspra(art. 206 CM al RM);
— concedierea(art. 206 CM al RM).[35]

Nu poate fi apreciata drept o Incélcare a disciplinei muncii neindeplinirea obligatiilor de
muncd in lipsa echipamentului corespunzator de diagnosticare, a calificarii necesare a
personalului medical si din alte cauze de acest gen[66, p.180].

La caracterizarea statului in calitate de subiect al raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii este important a diferentia doud subiecte de drept public: organele puterii
publice si functionarii publici. In limita spatiului grafic al acestei lucrdri, ne vom concentra
obiectivul de studiu asupra analizei caracterelor distinctive si corelatiei dintre cele doud forme de
raspundere a statului in domeniul ocrotirii sanatatii, si anume[68, p.787]:

— raspunderea juridica a statului fata de persoanele particulare;
— raspunderea functionarilor publici, a organelor de stat in fata statului.

Prin identificarea corelatiei dintre aceste doud forme de raspundere prenotate, mentionam
ca si in domeniul ocrotirii sdnatatii, ca de altfel si in alte domenii ale puterii publice, raspunderea
juridica a statului se deosebeste de raspunderea functionarilor publici si a organelor puterii de
stat prin anumite semne distinctive.

Primul criteriu de delimitare se face in functie de subiecte. In cadrul primei forme de
raspundere juridica a statului in calitatea de subiect activ apare persoana fizica sau juridica de
drept privat, careia 1 s-a cauzat o dauna prin actiunea/inactiunea ilicitd sau actul juridic al
organelor puterii de stat sau al functionarilor publici sau in alte circumstante expres reglementate
de lege.

Cea de a doua forma a raspunderii respective se diferentiaza prin aceea ca organele de
stat si persoanele cu functii de raspundere raspund in fata statului.

In contextul examindrii circumstantelor invocate de citre cei cirora le-a fost afectat
dreptul la ocrotirea sdnatatii, urmeaza a fi stabilit transant cd organele de stat si persoanele cu
functie de raspundere, raspund pentru incélcarea legii in fata statului si nu in fata poporului,
intrucit anume statul reprezintd personificarea juridicd a natiunii, acel subiect care 1in
conformitate cu legea dispune de imputernicirea de a califica faptele cu semnificatie juridica si
de a lua masuri cu caracter de constringere[217, p.47].

Avind calitate de subiect ce reprezinta poporul, datorindu-i ultimului puterea de care
dispune, statul are Imputernicirea de a trage la rdspundere organele de stat si functionarii publici
vinovati de comiterea de fapte ilicite prin care au ddunat sanatatii persoanelor de drept privat[68,

p.787].
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Specificul raspunderii organelor puterii de stat si a functionarilor publici, spre deosebire
de alte forme de raspundere de drept public, rezida in faptul cd o parte care este obligatorie in
cadrul acestui raport este neaparat un reprezentant al puterii publice. Aceasta survine pentru
comiterea faptei antisociale ilicite ce dauneaza sanatatii publice.

Cele doua forme de raspundere mentionate se diferentiazd in functie si de sanctiunile
specifice si apartenenta lor ramurald, astfel, raspunderea juridica a functionarilor publici sau a
organelor puterii de stat survine in baza temeiurilor generale ale raspunderii penale,
administrative, disciplinare si patrimoniale. In ramura dreptului penal, precum si a celui
administrativ, nu este conturatd raspunderea penald sau administrativd a statului sau a
autoritdtilor publice. Prin prisma celor enuntate, putem elucida cu claritate ca si In domeniul
ocrotirii sanatatii organele puterii de stat nu vor raspunde penal sau administrativ pentru
actiunile/inactiunile ce au cauzat prejudicii sanatatii publice. In sprijinul afirmatiilor invocate
relevam si prevederile art. 21 alin. (3), (4) din Codul penal al Republicii Moldova[36], care
stipuleaza ca autoritatile publice nu sunt pasibile de raspundere penala si reiesind din prevederile
art. 17 alin. (1) din Codul contraventional al Republicii Moldova[33] de asemenea desprindem
reglementarea juridicd care exclude de la rdspundere contraventionald autoritdtile publice si
institutiile publice.
carora statul cauzeaza daune altor subiecte, rdspunderea acestuia se poate realiza, atit in ordine
de drept privat, cit si In ordine de drept public. Raspunderea statului ca subiect al ilegalitatii se
manifestd in anumite forme concrete. In ramurile dreptului public statul este caracterizat ca
subiect special cu drepturi si obligatii specifice, iar in ramura dreptului privat care utilizeaza
metoda de reglementare juridicd fundamentatd pe egalitatea juridicd a partilor, acesta este
pozitionat pe aceeasi pozitie de egalitate cu alte subiecte de drept.

Aplicarea normelor de drept privat la raportul de natura putere — supus este oportun a fi
stipulate expres in textul normei juridice a acestui fapt. Prin urmare, in domeniul ocrotirii
sandtdtii, nu sunt stipulate in legislatie reglementari ce ar prevedea expres raspunderea juridica a
statului, Tnsd prin prisma practicii am putea identifica raporturile juridice ndscute in rezultatul
adresarii cdtre stat a cerintei de reparare a daunei, cauzate de organul de stat sau functionarii
acestuia 1n procesul de realizare a obligatiilor acestora in domeniul protejarii sandtdtii populatiei.
In contextul celor expuse am putea concluziona ci legislatia civild in vigoare contine multiple
dispozitii ce sunt orientate spre luarea in consideratie si asigurarea intereselor publice
manifestate in domeniul sanatatii. Statul Intotdeauna este purtdtorul prerogativelor puterii, ceea

ce i confera din start un loc special in cadrul raporturilor de drept civil[68, p.788].

122



Republica Moldova in calitate de stat cu orientare sociald, obligatia constitutionala a
caruia este sda ia masuri pentru orice om sa aiba un nivel de trai decent, care sa-i asigure
sdndtatea, acestuia 11 revine responsabilitatea directd de a realiza anumite programe nationale 1n
domeniul ocrotirii sanatatii. In legaturd cu acestea, rispunderea statului o vom cataloga ca fiind
una de drept public ceea ce este propriu pentru multe state, iar normele ce reglementeaza
raporturile juridice la care unul dintre participanti este statul, le vom cataloga la fel fiind de drept
public.

Analizind cele mentionate, conchidem ca in functie de caracterul si specificul raporturilor
din domeniul ocrotirii sanatatii in cadrul carora sunt cauzate daune subiectilor, raspunderea

acestuia se poate realiza, atit in ordine de drept privat, cit si in ordine de drept public.

3.4. Concluzii la Capitolul 3

Réspunderea juridica constituie un subiect a carui tratare provoaca dificultati, in special,
la nivelul teoriei generale a dreptului, acest subiect intereseaza toate disciplinele juridice de
ramurd, avind o deosebitd importantd practica, deoarece cu raspunderea se finalizeaza orice
problema juridica, inclusiv si in domeniul ocrotirii sdnatatii.

Analizind opiniile teoreticienilor, cit si a specialistilor de ramura am ajuns la concluzia ca
raspunderea juridica este prezentd in toate ramurile dreptului, ea asigurind eficacitatea ordinii de
drept, stimuleaza atitudinea de respectare a legii, stabilirea si mentinerea ordinii de drept. Si in
domeniul ocrotirii sanatatii, ideea de raspundere juridica este fundamentatd pe principiul
egalitatii tuturor in fata sarcinilor publice, de unde rezulta ca statul are datoria de a repara orice
dauni cauzati prin fapta sa. In exercitarea activitatilor sale ce tin de domeniul sanatitii, statul
poate pricinui prejudicii particularilor, anume de aici si apare necesitatea cunoasterii teoriei
raspunderii publice si din profunzimea comparatiilor, trecutul devine prezent prin abordarea
problemei responsabilitatii statului si a functionarilor publici care la etapa actuala are un caracter
social mult mai accentuat comparativ cu alte perioade si aceasta se datoreaza faptului ca numarul
celor vatamati prin activitatea statului si a functionarilor publici creste in proportie cu sporirea
activitatii statului si a functionarilor sai;

— In scopul elucidarii coraportului dintre responsabilitatea si raspunderea juridici in
domeniul ocrotirii sdnatatii, in contextul celor enuntate anterior, mentiondm ca, desi in
exprimarea curentd se folosesc alternativ atit termenul de responsabilitate, cit si cel de
raspundere, adesea fiind confundati, rdspunderea se deosebeste de responsabilitate prin aceea ca

ea nu este o dimensiune internd a persoanei, nu deriva dintr-un raport pe care persoana il instituie
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intre ea si colectivitate In mod voit si interesat, ci este un fenomen complex ce se manifesta mai
ales in exteriorul individului. Prin urmare se constata, ca responsabilitatea exclude raspunderea
si, viceversa, lipsa de responsabilitate creeaza temei pentru rdspundere. Prin urmare, se stabileste
ca raspunderea este mai ales de ordin normativ, preponderent juridic, in timp ce responsabilitatea
este in mod preponderent si direct de ordin valoric; responsabilitatea juridica este anterioara
faptei savarsite, spre deosebire de raspundere care apare numai dupd producerea faptului sau
actului juridic generator de raspundere; raspunderea se stabileste de catre autoritatea competenta,
ulterior responsabilitatii consfintita prin lege, respectiv dupa savarsirea faptei, temeiul
ce temeiul raspunderii juridice il constituie savirsirea actului sau faptului generator de
responsabilitate, legea care reglementeaza responsabilitatea juridica, hotarirea judecatoreasca sau
actul autoritatii publice imputernicite de lege prin care s-a stabilit si infaptuit in concret
raspunderea juridica a persoanei fizice sau juridice; constrangerea juridica intervine atunci cand
responsabilitatea nu se realizeaza de buna voie sau este realizata defectuos; responsabilitatea este
legatd de dimensiunea ,,internd a persoanei, pe cand raspunderea de dimensiunea ,,externd” a
acesteia; raspunderea este un efect al responsabilitatii (persoana publica, functionar public,
persoana privatd), pentru fapta generatoare de raspundere; simpla declarare a responsabilitatii
juridice nu este suficientd pentru reglementarea relatiilor sociale. Aici, este oportun sa
mentiondm cd raspunderea juridica in domeniul ocrotirii sanatatii este mai ales de ordin
normativ, preponderent juridic, in timp ce responsabilitatea juridicd in domeniul ocrotirii
sanatatii este Tn mod preponderent si direct de ordin valoric.

— In cadrul procesului de identificare a temeiului rispunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii, conchidem ca acesta este un fenomen complex, compus din mai multe categorii: temei
juridic, raspundere juridicd, stat si domeniul ocrotirii sdndtdtii. Deci, determinarea esentei
fenomenului raspunderii juridice a statului in domeniul ocrotirii sdnatatii este posibila exclusiv in
conditiile 1n care sunt definite aceste notiuni, intrucit, fiecare dintre ele este tratatd neunivoc in
doctrina de specialitate.

— Intr-o viziune de ansamblu, tindem si opinim ci raspunderea juridici a statului in
domeniul ocrotirii sanatatii poate fi caracterizatd prin evidentierea urmatoarelor semnalmente:
consta 1n realizarea sanctiunii normei juridice ce reglementeaza obligatia de reparare a daunei, de
restabilire a drepturilor victimelor faptelor ilicite comise de organele de stat si/sau functionarii
publici; are caracter retrospectiv, reprezentand o reactie la cauzarea unei daune in rezultatul
comiterii unei fapte ilicite de catre organele de stat, organele administratiei publice locale si/sau

functionarii publici; este orientata spre asigurarea si restabilirea ordinii de drept; este conexa cu
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anumite consecinte negative (de naturd patrimoniald sau nepatrimoniald) ce vor fi suportate de
stat; se realizeaza prin intermediul raporturilor juridice de drept public 1n care drept subiecte apar
statul si victimele carora lis-a cauzat o dauna; repararea daunei de catre stat nu exclude obligatia
functionarilor publici si fie trasi ulterior la raspundere juridica de ramura; in multiple situatii
expres stipulate de lege raspunderea juridicd a statului survine indiferent de vinovéatia unor
organe sau persoane concrete; se realizeaza in ordine procesual-civild, reglementata de lege.

— Analizind diverse opinii am ajuns la concluzia ca in domeniul ocrotirii sanatatii, temeiul
de jure al raspunderii juridice este reprezentat de norma juridicd, care stipuleaza posibilitatea
aplicdrii masurilor de raspundere in rezultatul unor fapte ilicite, dar si actul juridic de aplicare
care concretizeaza norma juridicd, forma concreta si intinderea raspunderii juridice. Referitor la
temeiul de facto al raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, este reprezentat de
componenta faptei ilicite, care impulsioneaza nasterea raporturilor juridice de raspundere;

— Conditiile raspunderii juridice reprezintd cumulul de factori esentiali ce necesitd a fi
reuniti atit sub aspectul faptei ilicite, cit si a autorului ei In vederea crearii cadrului necesar
obligarii celui vinovat la suportarea consecintelor conduitei sale, astfel in ceea ce priveste
stabilirea conditiilor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, trebuie sa mentionam ca
acestea sunt identice cu conditiile raspunderii juridice generale. Astfel avem: fapta (conduita)
ilicita; rezultatul conduitei ilicite; legatura cauzalda intre conduita ilicitd si rezultat; subiectul
raspunderii juridice; vinovatia (numitd si culpa sau vind);

In clasificarea formelor de raspundere juridica in domeniul ocrotirii sanatitii exista atit
consideratii legislative cit si doctrinare. Examinind multiplele criterii de clasificare a acestora am
ajuns la concluzia ca clasificarea existentd este una incompletd si la cea traditional — cunoscuta
trebuie adaugata si raspunderea juridicd medicald, careia i se pot atribui 2 acceptiuni:

® Raspunderea civila medicala — institutie juridica — in cadrul dreptului medical. Ca
ramurd distincta de drept, aceasta trebuie privitd ca o institutie juridica alcatuitd din totalitatea
normelor de drept medical prin care se reglementeaza regimul juridic (conditiile, temeiul si
efectele) ale raspunderii civile in domeniul sanitar, materiale sanitare, aparatura, dispozitive
medicale si medicamente;

e Raspunderea civila medicala — raport juridic obligational de raspundere civila medicala
— aceasta sintagma trebuie inteleasa ca un raport juridic obligational de raspundere medicala, n
temeiul cdruia o persoand, fizica sau juridicd — profesionistd in domeniul medical, facind parte

din personalul medical, sau din furnizorii de servicii medicale, materiale sanitare, aparatura,
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dispozitive medicale si medicamente este responsabild civilmente pentru aceasta — este
indatorata sa repare prejudiciul cauzat pacientului sau urmasilor acestuia in drepturi.

Analiza cadrului legislativ ce reglementeaza sistemul malpraxis-ului medical evidentiaza
lipsa legislatiei specifice care sa stabileasca si sa reglementeze temeiurile, contextul si conditiile
raspunderii civile medicale. Printr-o recapitulare a formelor raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sdnatatii, in concluzie indrdznim a propune o proprie constructie a acestora: raspunderea
penala; raspunderea civild; raspunderea administrativa; raspunderea medicald; raspundere
disciplinara.

Intru argumentarea clasificarii propuse amintim cd plecind de la definitia si elementele
constitutive ale malpraxis-ului medical precizate de doctrind, consideram pasibile de malpraxis
medical urmatoarele contraventii:

— divulgarea informatiei confidentiale privind examenul medical de depistare a
contaminarii cu HIV(art. 75 C. Contr. al RM);

— vatamarea usoara a integritatii corporale(art. 78 C. Contr. al RM);

— neasigurarea pastrarii sangelui donat, a derivatelor si a preparatelor din sange, precum si
conditiile corelative caracterului uman al profesiunii medicale(art. 79 C. Contr. al RM);;

— injuria, vorbele sau faptele care injosesc onoarea si demnitatea pacientului(art. 69 C.
Contr. al RM);.

Doctrina juridica considera ca poate exista malpraxis in cazul urmatoarelor infractiuni:

— lipsirea de viata la dorinta persoanei (eutanasia)(art. 148 CP al RM);

— clonarea fiintelor umane(art. 144 CP al RM);

— lipsirea de viata din imprudentd(art. 149 CP al RM);

— provocarea ilegald a avortului(art. 159 CP al RM);

— efectuarea ilegald a sterilizarii chirurgicale(art. 160 CP al RM);

— efectuarea fecundarii artificiale sau a implantarii embrionului fara consimtdmintul
pacientei(art. 161 CP al RM);

— neacordarea de ajutor unui bolnav(art. 162 CP al RM);

— internarea ilegala intr-o institutie psihiatrica(art. 169 CP al RM);

— Incalcarea inviolabilitatii vietii personale(art. 177 CP al RM);

— contaminarea cu maladia SIDA(art. 212 CP al RM);

— raspindirea bolilor epidemice(art. 215 CP al RM);

prescrierea ilegald sau incalcarea regulilor de circulatie a substantelor narcotice si

psihotrope(art. 218 CP al RM), etc.
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4. SUBIECTII RASPUNDERII JURIDICE iN DOMENIUL OCROTIRII
SANATATIL

4.1. Categoriile de subiecti ai sistemului de ocrotire a sanatitii si raspunderea

acestora.

Raspunderea juridica este considerata pe buna dreptate, una dintre institutiile centrale ale
dreptului. Aceasta se datoreaza, in primul rind, faptului cd raspunderea este direct legata de
finalitatile dreptului, de realizarea acestora. Prezentd in toate ramurile dreptului, institutia
raspunderii asigurd eficacitatea ordinii de drept, stimuleaza atitudinea de respectare a legii,
stabilirea si mentinerea ordinii de drept[202, p.141].

Subiecti ai raspunderii juridice sunt persoanele Tmpotriva carora se exercitd constringerea
de stat prin aplicarea de sanctiuni juridice. Calitatea de subiect al raspunderii juridice intervine in
toate cazurile cind sunt savirsite fapte ilicite. Nu existd fapte ilicite care nu au subiect. In lipsa
acestuia nu poate fi vorba de fapta ilicitd. Subiect al raspunderii juridice poate fi atit persoana
fizica cit si anumite colectivitati[159, p.12].

Pentru ca persoana fizica sa fie consideratad subiect al raspunderii juridice, ea urmeaza sa
corespunda unor conditii: sd aiba capacitate de a raspunde si sd actioneze in mod liber.
Capacitatea de a raspunde nu trebuie confundatd nici cu capacitatea de folosinta si nici cu
capacitatea de exercitiu. Ea este o forma specifica a capacitatii juridice ce atribuie subiectului de
drept capacitatea de a rdspunde pentru fapta ilicita, ultima fiind o manifestare a vointei ei. Daca
persoanele fizice, in conditiile legii, pot fi subiecte ale raspunderii juridice in toate cazurile,
atunci subiectele colective (in primul rind persoanele juridice) pot sd raspunda numai din punct
de vedere civil si, in cazuri mult mai rare, administrativ. De cele mai multe ori, colectivitatile
apar ca subiecte ale raspunderii juridice. Se stie cd reglementind relatiile sociale prin norme
juridice, legiuitorul prescrie variantele acceptabile de comportare sau variantele ce sunt interzise
pentru comportare. Astfel, subiectii din domeniul ocrotirii sanatafii au comportamentul prescris
de norma juridica.

Conform principiilor Organizatiei Mondiale a Sanatatii, o functie importanta a sistemului
de ocrotire a sanatatii este raspunderea acestuia la asteptarile si necesitafile populatiei, care
urmeaza a fi abordate intr-o manierd justa si echitabild in contextul drepturilor universale ale
omului la viatd §i sandtate. Organizatia Mondiald a Sanatatii (OMS sau WHO — acronimul in
limba engleza a denumirii World Health Organization) cu sediul central la Geneva a fost

infiintatd la 7 aprilie 1948, avand in prezent 193 de state membre. Are reprezentante in 147 de
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tari si 6 birouri regionale. Organizatia Mondiald a Sanatatii este o organizatie internationala care
are rolul de a mentine si coordona situatia sanatatii populatiilor pe glob. Rolul organizatiei,
conform constitutiet OMS, este mentinerea In cea mai buna stare a sanatatii populatiilor pe glob.
Organizatia Mondiald a Sanatatii este responsabild pentru gestionarea unor probleme de sanatate
la nivel mondial, stabilirea agendei de cercetare in domeniul sanatatii, stabilirea normelor si
standardelor, elaborarea de politici bazate pe dovezi. Organizatia Mondiala a Sanatatii ofera
suport tehnic pentru tari, monitorizeaza si evalueaza starea de sandtate si abordeaza cele mai
complexe provocari ale starii de sandtate a populatiei in secolul XXI[103].

Accesul echitabil la un volum definit de servicii medicale de calitate, complimentat de
mecanisme practice de implementare este garantat prin drepturile fundamentale ale cetatenilor de
catre sistemul serviciilor de sanatate[62, p.12].

Drepturile cetatenilor presupun si accesul acestora la asistentd medicald i sunt
determinate in cea mai mare masurd de obligatiile asumate de stat si de alte organisme publice in
scopul furnizarii unei cantitdti rezonabile de servicii de sandtate pentru intreaga populatie.
Respectarea acestora include in mod obligatoriu garantarea accesului, echitatii, calitatii si
continuitafii asistentei medicale fiecarui cetatean. Legislatia stabileste responsabilitatea statului
pentru protejarea sanatatii, prosperitatii si securitatii cetatenilor, iar sanatatea publica isi asuma
responsabilitatea sociald pentru sandtatea generald si utilizarea cit mai eficientd a resurselor
pentru realizarea scopurilor sanitare universale. Grija fatd de sanatatea populatiei reprezintd un
obiectiv de importantd primordiald in politica uni stat, deoarece sandtatea constituie valoarea cea
mai de pret si componenta indispensabild a dezvoltarii si prosperarii sociale[69, p.101].

Primele interventii ale statului Tn campanii sanitare au fost solicitate pe la inceputul
secolului XIX, de catre cei instariti, nicidecum de cei sdraci. Descoperiserd ca este 1n interesul
lor personal ca plebea sda nu mai fie un focar de infectii (holerd, dizenterie, etc.). Caci, odata
declansate, anumite epidemii nu ramin cantonate la plebe, ci ii afecteaza inclusiv pe cei instariti.
Desigur, ideea de ,,solidaritate nationala” in fata consecintelor bolilor a izvorit, In egald masura
din evolutia moravurilor, a ideilor progresiste specifice secolului XIX[69, p.101].

Organizatia Mondiala a Sanatatii a propus in 1946 urmatoarea definitie: ,,Sanatatea este o
stare pe deplin favorabild atat fizic, mintal cat si social, si nu doar absenta bolilor sau a
infirmitatilor”. Mai tarziu a fost inclusd in aceasta definitie si ,,capacitatea de a duce o viatd
productiva social si economic”’[105]. Aceastd formula releva faptul ca sanatatea populatiei este
determinatd de o gama larga de factori: economici, sociali, ambientali, ereditari, caracteristici
individuale, inclusiv stilul de viata al fiecarui individ. Astfel, sanatatea presupune, drept conditii

indispensabile, securitatea economica si sociald, relatiile interpersonale si sociale armonioase, un
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mediu sigur si sanatos de munca si trai, calitatea adecvatd a apei potabile, a aerului si a solului,
alimentare suficienta si rationald, completate cu un stil de viatd sanatos si acces la servicii de
sandtate de calitate.

In contextul dezvoltarii stiintei si tehnologiei s-au multiplicat sursele de pericol pentru
om si mediul in care trdim, intre acestea trebuie amintite unele activitati cu caracter complex,
determinat de folosirea unor tehnici din ce in ce mai sofisticate si mai greu de controlat.
Asemenea evolutii, insotite de inevitabile schimbari pot influenta conduita celor care exercita ca
profesionisti anumite activitdfi, n sensul unor comportamente neatente, neprevazute,
usuratice[111, p.83].

Ameliorarea si fortificarea sanatatii populatiei pot fi realizate doar prin intermediul unei
colaborari intersectoriale, bine planificate prin realizarea parteneriatului dintre stat, societatea
civila, comunitate si fiecare cetatean. Aceasta inseamna ca toate structurile, a caror activitate are
impact direct sau indirect asupra sanatatii populatiei, urmeaza sa isi asume responsabilitati clar
formulate, in scopul asigurdrii eficientei maxime a eforturilor intersectoriale depuse in comun
pentru o sdnatate mai buna[69, p.102].

Intr-un stat de drept, ocrotirea sanititii poate fi realizatd prin prisma unor atributii,
imputerniciri, care genereaza responsabilitatea juridicd declaratd de lege pentru subiectii
implicati in domeniul ocrotirii sanatatii.

Legislatia din domeniul ocrotirii sdnatatii se fundamenteazad pe norma din Constitutia
Republicii Moldova care la art. 36 ,,.Dreptul la ocrotirea sanatatii” al. | prevede: dreptul la
ocrotirea sanatatii este garantat”[38]. Aceasta este stipulatia ce pune piatra de temelie a
intregului masiv ce vine sa reglementeze domeniul in cauza si care, potrivit al. 3 al aceluiasi
articol, urmeaza sa fie stabilit prin lege organicd (,,structura sistemului national de ocrotire a
sanatatii si mijloacele de protectie a sandtatii fizice si mentale a persoanei se stabilesc potrivit
legii organice”)[38]. Art. 36 ,,Dreptul la ocrotirea sanatatii” este incorporat in Titlul III, Capitolul
IT din Constitutie denumit ,,Drepturile si libertatile fundamentale”, de rand cu celelalte drepturi
recunoscute de catre comunitatea internationald ca drepturi indispensabile civilizatiei moderne.
Este semnificativ ca autorii Constitutiei dezvolta prevederile superficiale referitoare la ocrotirea
sanatatii, continute in Declaratia Universala a Drepturilor Omului si Conventia Europeana pentru
Drepturile Omului si Libertatile Fundamentale, proclamind dreptul la ocrotirea sanatatii ca un
drept garantat de stat.

In raport cu alte drepturi care nu-si gasesc consfintire constitutionald, dreptul la ocrotirea
sanatatii are un regim special de realizare, ceea ce semnifica, in termeni practici, §i existenta unui

mecanism deosebit de asigurare a acestuia. Statul fara echivoc, direct si neconditionat prin norma
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constitutionald isi asuma responsabilitatea pentru ocrotirea sandtatii cetatenilor sii. Norma
respectiva este definitorie pentru constructia intregului sistem de ocrotire a sanatatii, spiritul ei
urmeaza sa fie reflectat si detaliat in toate actele normative succesive[69, p.102].

Prin prisma cercetarilor, se prezuma ca doctrina juridicdi nu ofera o abordare a
categoriilor de subiecti ai sistemului de ocrotire a sanatatii si raspunderea acestora iar, acest fapt
determina identificarea premiselor de expunerea a studiului respectiv prin prisma prevederilor
legislatiei in vigoare. Literatura de specialitate trateaza cu generozitate sub aspect istoric, teoretic
si practic raportul dintre medic si pacient, care fiind in anumite cazuri implicati intr-un litigiu de
drept, devin subiecti ai raspunderii medicale. Identificarea doar a medicului sau a pacientului in
cazul unui litigiu, ca subiecti ai raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, este prea
insuficienta, dat fiind faptul ca in domeniul ocrotirii sanatatii participa activ si alti subiecti care
pentru neexecutarea sau executarea defectuoasd a atributiilor functionale, pentru incalcarea
prevederilor legale care au cauzat daune sanatatii publice, sunt atrasi la raspundere juridica[69,
p.103].

In Republica Moldova, reiesind din prevederile legislatiei in vigoare precum si conform
Politicii Nationale de Sanatate[169], se determina urmatorii subiecti participativi ai sistemului de
ocrotire a sanatatii populatiei.

— Presedintele Republicii Moldova - detine rolul de garant suprem in asigurarea accesului
la un standard adecvat de viata si sanatate pentru fiecare cetatean. Conform art. 93 din CRM:
,Presedintele promulga legile si este in drept, in cazul in care are obiectii asupra unei legi, sa o
trimitd spre reexaminare parlamentului in termen de cel mult doud saptimani; daca
Parlamentului isi mentine hotararea adoptatd anterior, Presedintele promulga Legea”[38].
Atributiile relativ reduse ale sefului statului la capitolul adoptarii/promulgarii legilor pot fi insd
compensate prin dreptul Presedintelui de a initia in Parlament o lege de importantd radicala
pentru dezvoltarea societatii. Amintim ca Presedintele, in baza art. 73 din Constitutie, este unul
din putinii subiecti inzestrati cu dreptul de initiativa legislativa, aldturi de deputati si Guvern. De
asemenea, Presedintele poate sesiza Curtea Constitutionald privind controlul constitutionalitatii
actelor normative. Aceastd prevedere 1i permite si chiar il obligd (moral) pe Presedinte sa
vegheze asupra respectarii constitutionalitatii actelor normative in domeniul ocrotirii sanatatii;

— Parlamentul Republicii Moldova - asigura baza legislativa si suportul strategic pentru
promovarea §i ocrotirea sanatatii. Constitutia Republicii Moldova prevede in cadrul art. 60:
»Parlamentul este organul reprezentativ suprem al poporului Republicii Moldova si unica
autoritate legislativa a statului”[38]. Initiativa legislativi — constituie punctul de plecare in

faurirea normelor juridice, general obligatorii[47]. Legea Republicii Moldova nr. 411 din
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28.03.95 cu privire la ocrotirea sanatatii stabileste principiile fundamentale ale ocrotirii sanatatii
populatiei Republica Moldova, structura sistemului de ocrotire a sanatatii, competenta
autoritatilor administratiei publice centrale si locale in domeniul asigurarii sanatatii populatiei,
drepturile si obligatiunile populatiei in asigurarea sanatatii, tipurile de asistentd medicald si
modul de acordare a acestora, asistenta medicald in cazuri de urgenta si in cazuri extremale,
asigurarea medico-sociala a unor categorii ale populatiei, asistenta farmaceutica si de protezare,
reabilitarea si expertiza medicala[128]. Legea ocrotirii sanatatii conform art. 4, al.6 prevede ca
Parlamentul reorganizeaza, prin acte legislative, sistemul national de sanatate, domeniul
medicamentului si al activitatii farmaceutice[128];

— Guvernul Republicii Moldova - coordoneaza implementarea si monitorizarea strategiilor
nationale s§i programelor care au impact asupra sanatatii; asigurd corelarea politicilor
guvernamentale de alocare a resurselor financiare cu cadrul implementarii prioritatilor strategice
si a obiectivelor-cheie ale ocrotirii sanatatii in tard. Guvernul asigura realizarea politicii interne si
externe a statului, exercita conducerea generala a administratiei publice si este responsabil 1n fata
Parlamentului. Legea cu privire la Guvern in cadrul art. 3 prevede: ,,Guvernul formeaza un
sistem eficient de ocrotire sociala a populatiei, creeaza condifii pentru cresterea nivelului de trai,
pentru satisfacerea necesitatilor culturale si spirituale ale cetatenilor republicii, promoveaza
politica de stat in domeniul ocrotirii sdnatatii populatiei. Prin prisma aceluiasi act normativ
Guvernul asigura conditii social-economice, creeaza o baza tehnico - materiala si fonduri
speciale pentru dezvoltarea invatamintului public, tineretului, culturii, ocrotirii sanatatii,
protectiei mediului ambiant (art. 11); coordoneaza activitatea organelor administratiei publice
locale in vederea traducerii in viatd a politicii de stat in domeniile asigurarii egalitatii de sanse
intre femei s1 barbati, asistentei sociale, ocrotirii sanatatii, invatamintului public, tineretului si
sportului, culturii i protectiei mediului ambiant (art.19)[120];

— Ministerul Sanatatii - formuleaza politici in domeniul sanatatii si asigura planificarea
strategica a sistemului sanatatii la diferite niveluri; creeaza un mediu de reglementare adecvat si
asigurd corespunderea intre obiectivele politicii, organizarea, finantarea si gestionarea in
sistemul sanatatii; asigura dirijarea sistemului sanatatii, defineste standarde, seteaza prioritatile si
le abordeaza in cadrul pachetului de servicii; asigura un mediu favorabil pentru colaborarea intre
sectoare si mobilizarea sociald; reglementeaza si monitorizeaza calitatea serviciilor din domeniul
sanatatii, asigurd transparenta si responsabilitatea In activitatea sistemului de sandtate in vederea
ocrotirii sanatatii, fapt confirmat prin Regulamentului privind organizarea si functionarea

Ministerului Sanatatii, structurii si efectivului — limita ale aparatului central al acestuia[187];
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— Ministerele de resort - reflecta obiectivele sanatatii in politicile sectoriale prin
actualizarea cadrului lor legal; implementeaza strategiile si programele intersectoriale privind
fortificarea sanatatii populatiei;

— Academia de Stiinte a Moldovei - ofera consultantd privind politica Tn domeniul sanatatii
si in toate domeniile de dezvoltare a tarii ce au impact asupra sandtatii populatiei, in baza
abordarilor stiintifice; asigura corelarea directiilor strategice si prioritare ale stiinfei si inovarii, a
proiectelor si programelor stiintifice in contextul Politicii Nationale a Sanatatii; coordoneaza
evaluarea etiopatogenica a celor mai raspindite maladii, precum si elaborarea si transpunerea in
practica a unor metode si tehnici noi de diagnostic, tratament, profilaxie si reabilitare si control
epidemiologic al maladiilor[30]. Hotarirea nr. 809 cu privire la aprobarea Acordului de
parteneriat dintre Guvern si Academia de Stiinte a Moldovei[100] prevede: ,,Academia de Stiinte
a Moldovei va coordona activitatea organizatiilor din sfera stiintei si inovarii in cadrul
proiectelor de cercetare-dezvoltare si transfer tehnologic (in derulare) spre realizarea obiectivelor
Programului-cadru Sapte al Comunitatii Europene pentru cercetare, dezvoltare tehnologica si
activitati demonstrative (2007-2013) si a Acordului dintre Republica Moldova si Uniunea
Europeana cu privire la participarea Republicii Moldova in cadrul Programului-cadru al Uniunii
Europene pentru cercetare si inovare (2014-2020) — Orizont 2020. Pentru asigurarea premiselor
participarii Republicii Moldova la Programul-cadru al Uniunii Europene pentru cercetare si
inovare (2014-2020) — Orizont 2020, directiile strategice ale activitatii din sfera stiintei si
inovarii pentru anii 2013-2020, aprobate prin Hotarirea Parlamentului nr.150 din 14 iunie 2013
sint ajustate la temele-cheie ale Programului mentionat:

e materiale, tehnologii si produse inovative;

e cficienta energetica si valorificarea surselor regenerabile de energie;

e sanatate si biomedicina;

Pentru perioada 2014-2020 printre prioritatile de cercetare-dezvoltare ale Academiei este
si domeniul de ocrotire a sanatatii prin prisma unei societdti sanatoase si incluzive[99];

Autoritatile administratiei publice centrale si locale - transpun strategiile nationale
de sanatate in planuri si programe de sandatate la nivel raional si local; asigurd implementarea si
monitorizarea acestora, precum §i implicarea comunitatii locale in procesul de luare a deciziilor
si de realizare a lor[129]. Autoritatile publice centrale din domeniul ocrotirii sanatatii prin prisma
legii ocrotirii sanatatii se abiliteazd cu dreptul de a centraliza mijloacele banesti din alocatiile

totale prevazute in bugetul de stat pe anul respectiv pentru ocrotirea sandtatii, inclusiv prin
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delegare institutiilor din subordine, in vederea realizdrii programelor cu destinatie speciald din
domeniu[128];

Compania Nationald de Asigurdri in Medicind - organizeaza acumularea mijloacelor
financiare In fondurile asigurarii obligatorii de asistentd medicala; finanteaza asistenfa medicala
necesara persoanelor asigurate in volumul prevazut de Programul unic al asigurarii obligatorii de
asistentd medicald si masurile orientate spre prevenirea maladiilor; efectueazd controlul
volumului si calitatii asistentei medicale acordate persoanelor asigurate. Obiectivele Companiei
urmdresc cresterea gradului de responsabilizare a tuturor subiectilor de drept din Republica
Moldova, si sunt prevazute in cadrul Hotaririi Guvernului cu privire la aprobarea Statutului
Companiei Nationale de Asigurari in Medicina: ,,organizarea, desfasurarea si dirijarea procesului
de asigurare obligatorie de asistentd medicala, cu aplicarea procedeelor si mecanismelor
admisibile pentru formarea fondurilor financiare destinate acoperirii cheltuielilor de tratament si
profilaxie a maladiilor si starilor, incluse in Programul unic al asigurarii obligatorii de asistenta
medicala, controlul calitatii asistentei medicale acordate si implementarea cadrului normativ
aferent asigurarilor de asistentd medicald”’[91]. In baza legii ocrotirii sanititii Compania
Nationala de Asigurari in Medicind este autorizata sa realizeze programe cu destinatie speciala n
domeniul ocrotirii sanatatii din contul transferurilor de la bugetul de stat prevazute pentru
realizarea programelor nationale de ocrotire a sanatatii, pentru necesitatile care nu sint prevazute
a fi finantate[128];

Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sandtate - organizeaza si desfasoard
procesul de evaluare si acreditare a institutitlor medico-sanitare s1 a Intreprinderilor
farmaceutice.

Sarcinile Consiliului sunt reglementate de Hotérirea Guvernului nr. 526 si constau in:

e claborarea actelor normative privind evaluarea si acreditarea unitatilor medico-sanitare si
farmaceutice;

e claborarea criteriilor de evaluare si standardelor de acreditare;

e participarea, la nivel national si international, la elaborarea standardelor in domeniul
medicinii si farmaciei;

e contribuirea la Tmbunatatirea calitatii serviciilor acordate populatiei de cétre unitatile
medico-sanitare si farmaceutice;

e promovarea colaborarii internationale in domeniul evaluarii si acreditarii[92].

— Institutiile medico-sanitare §i de sanatate publica - efectueaza interventii preventive si

curative, monitorizeazd implementarea programelor de promovare a sanatatii si de prevenire a
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maladiilor. Scopul principal al institutiilor este protectia sanatatii populatiei, profilaxia,
diagnosticarea, tratamentul si reabilitarea bolnavilor, promovarea modului sanatos de viata[183];

— Medicii, alti lucratori medico-sanitari si farmacistii - acorda asistentd medicala si
farmaceutica oportund si calitativd pentru cetateni. Legea cu privire la exercitarea functiei de
medic prevede ca sanatatea omului reprezinta valoarea suprema cu caracter personal si social, iar
medicul este obligat, prin utilizarea tuturor capacitatilor si cunostintelor profesionale,
sa contribuie la protejarea sanatatii populatiei, sa combata orice forma de cruzime si injosire a
demnitatii umane, pastrind respectul fata de fiinta umana[119];

— Organizatiile nonguvernamentale - contribuie la mentinerea sdnatatii prin participarea in
programe §i proiecte tematice; intrefin legdturi cu reprezentantii tuturor paturilor sociale,
facilitind dialogul social;

— Agentii economici - asigura conditii adecvate de munca, orientate spre desfasurarea unei

— Mass-media - abordeaza obiectiv problemele de sdnatate si informeaza populatia intr-un
mod accesibil despre masurile si metodele de profilaxie a maladiilor si modul sanatos de viata;

— Partenerii internationali - colaboreaza si coopereaza tehnic cu autoritatile nationale in
domeniile prioritare de sanatate;

— Persoanele fizice - participd la luarea deciziilor in problemele de sanatate, este
responsabil de sdnatatea proprie, a membrilor familiei si a concetdtenilor.

Urmare a prenotarii subiectilor ce contribuie la ocrotirea sanatdfii populatiei, este
evidenta responsabilitatea subiectilor In cauza, care in cazul exercitarii drepturilor si executarii
obligatiilor ce le revin in temeiul actului normativ cauzeaza prejudicii sandtatii publice, pot
deveni subiecti ai raspunderii juridice Tn domeniul ocrotirii sanatatii. Astfel, conchidem ca in
domeniul ocrotirii sanatatii, subiecti ai raspunderii juridice, care detin ponderea de participare
directa si specifica acestui domeniu, si care reiesind din practica judiciara sunt parti in dosare
civile, penale, administrative, se reliefeaza urmatorii subiecti cu capacitatea de a raspunde juridic
in domeniul ocrotirii sanatatii[69, p.104]:

— Ministerul Sanatatii si institutiile din subordine[187] (Centrul National de Sanatate
Publica, Serviciul de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice, Consiliul National de Evaluare si
Acreditare In Sanatate, etc.);

— Institutiile medico-sanitare publice si private;

— Medicii, alti lucratori medico-sanitari si farmacistii,

— Compania Nationald de Asigurari in Medicina;
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— Autoritatile administratiei publice locale;
— Persoanele fizice.

Subiectii in cadrul raspunderii In domeniul ocrotirii sandtdtii pot fi clasificati si in

dependenta de caracterul raporturilor juridice la care pot participa in 2 categorii[104]:
e Principali:

— prestatorul de servicii medicale:

— unitatile medico-sanitare si farmaceutice

— medicul si lucratorul medical

— consumatorii de servicii medicale:

— pacientul

— persoana care participd benevol in calitate de subiect uman in cercetarile bio-

medicale.
e Auxiliari:

— asiguratul si asiguratorul;

— Ministerul Sanatatii;

— institutiile de invatdmant medicale.

Cind vorbim despre sanatate, intelegem de fapt servicii de sdnatate. Cealalta fata a
monedei sdnitate — prevenirea — se situeaza pe la sfirsitul listei in majoritatea agendelor. In
concluzie mentiondm cd, sdnatatea nu este pretuitd pand in momentul in care este afectatd si
apare o boala. Traversam o perioadd in care ne confruntdim cu cresterea costurilor serviciilor
medicale si cresterea impactului bolilor asupra intregii populatii a tarii. Desi sloganul ,,este mai
ieftin sa previi decat sa tratezi” poate parea demodat, noi credem cd este mai adevarat decit
oricind. Este necesar sa facem educatie pentru sdnatate si sa promovam sandtatea in concordanta
cu standardele internationale, in special ale Uniunii Europene, prin intermediul tuturor

subiectilor din sistemul de ocrotire a sanatatii[174, p.2].

4.2. Statutul juridic al subiectilor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii

sanatatii

Dezvoltarea tehnologiei medicale in ultimele doud — trei secole, dar si schimbarile
legislatiei au generat un interes sporit pentru etica medicala intr-o serie de state. In ultimii ani st
la noi in tard, atentia acordatd responsabilitdtii si raspunderii in domeniul ocrotirii sandtatii a

crescut odata cu perimarea treptatd a sistemului asistentei medicale gratuite in conditiile
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economiei de piata si ale liberalizarii preturilor[230]. Publicatiile stiintifice, de informare si
popularizare au Inserat mai multe articole vizind aceste probleme. Cel mai important aspect al
situatiei create le reprezintd drepturile si obligatiile subiectilor raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii.

Evolutia societatii umane, progresul tehnico-stiintific, dezvoltarea dreptului international
in domeniul reglementarii relatiilor dintre pacient si lucratorul medical au dus la necesitatea
aparitiei pe plan intern a unor reglementari noi in domeniu. Dreptul medical, ca ramura de drept,
nu s-a conturat inca suficient, institutiile acesteia regasindu-se in dreptul civil, dreptul securitagii
sociale, dreptul penal, dreptul administrativ. Totusi tindnd cont de obiectul specific al acestei
ramuri, in lumina evolutiei actuale a teoriei dreptului, dreptul medical apare ca o ramura distincta
de drept. Ramura dreptului medical are izvoarele sale specifice. Cu toate ca n-au fost codificate
intr-un act unic, acestea sunt totusi destul de impunatoare dupa volumul si importanta relatiilor
sociale reglementate.

Dreptul medical, constituit deja in multe tari, reprezintd o particularizare a notiunilor
generale de drept la profesiunea medicala, acesta putindu-se realiza prin sistematizarea tuturor
normelor cuprinse in codurile de deontologie, legile sanitare, precum si in legile din diferite
ramuri de drept (constitutional, penal, civil, etc.). Profesiunea medicala este o activitate sociala,
garantatd si asiguratd de stat si ea nu poate fi exoneratd de responsabilititi sociale si juridice.
Actul medical are efecte umane, sociale si juridice inevitabile din care decurg obligatii si
drepturi[46].

Dreptul medical e o ramurd distincta de drept reiesind din urmatoarele:

— Dreptul la ocrotirea sanatatii e reglementat de constitutie;

— Exista o multitudine de acte normative speciale consacrate reglementdrii relatiilor sociale
ce apar 1n sfera ocrotirii sanatatii;

— Relatiile sociale din sfera activitatii medicale sunt reglementate atdt de norme proprii
dreptului medical cat si de normele altor ramuri de drept (civil, penal, administrativ,
contraventional);

— Exista un sistem de principii speciale ce caracterizeazd totalitatea normelor dreptului
medical;

— Exista un sistem al dreptului medical constituit din institutii juridice si norme de drept;

— Nu este posibil in limitele ramurilor de drept clasice de a garanta o reglementare

calitativa a intregului spectru de relatii ce apar in domeniul ocrotirii sanatatii[104].
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Obiectul de reglementare a dreptului medical il reprezintd relatiile sociale dintre
prestatorii de servicii medicale si consumatorii de servicii medicale precum si relatiile sociale
conexe acestora[104].

Subiectii raportului de drept medical sunt, in cele mai multe cazuri, medicii, pacientii i
institutia medicala in care se realizeaza actul medical, dar uneori o atare calitate apartine si altor
persoane, precum functionari publici sau ai unor organisme specifice profesiunii de medic (de
exemplu, societatile de asigurare a asistentei medicale, asociatiile profesionale ale medicilor,
institutiile de invatamint si cercetare in domeniul medical), dar si statul[161, p.35-36].

Continutul raportului juridic de drept medical este dat de drepturile si obligatiile
subiectilor. In acest sens putem mentiona c¢i pacientul are dreptul de a fi tratat cu rapiditate si
profesionalism si se obligd de a da, iar medicul are dreptul de a primi plata (salariul, dupa caz)
pentru munca prestatd, obligindu-se, la rindul sdu, fata de pacient, insd numai dupa o informare
prealabila exacta a pacientului despre sansele tratamentului sau interventiei respective[161,
p.36].

Obiectul raportului de drept medical se refera la ansamblul actiunilor si inactiunilor la
care sunt indrumate sau chiar obligate partile pentru a exprima practic continutul raportului.

Autorii T. Novac—Hreplenco si 1. Dodon definesc dreptul medical ca fiind: ,,ansamblul
normelor juridice care reglementeaza raporturile juridice profesionale patrimoniale si
nepatrimoniale, stabilite Intre cei care exercitd profesiuni medicale §i pacienti, precum si
raporturile specifice institutiilor medico-sanitare, caracterizate prin pozitia de egalitate juridica a
participantilor la aceste raporturi juridice”[161, p.36].

Subiectii dreptului medical sunt persoanele fizice si juridice care pot aparea ca titulari de
drepturi subiective si obligatii medicale corelative, in cadrul raporturilor de drept medical.

Raspunderea juridica a persoanei fizice nu este conceputd numai ca o simpla obligatie de
suportare a unei sanctiuni de catre cel care a incalcat prevederile legii, ci ca o relatie existenta
intre drepturile si obligatiile legal consacrate, ca un raport de constringere in continutul careia se
regasesc nu numai o obligatie izolata si autonoma, ci un complex de drepturi si obligatii. Fapta
ilicita a persoanei fizice In domeniul ocrotirii sdnatatii, reprezinta conduita aflatd in contradictie
cu legea si care este sanctionata ca atare, incdlcarea trebuind sa fie reald si nu aparenta, formala,
adica sa reprezinte un fapt material-juridic ilicit al omului prin care s-a lezat efectiv sanatatea
individuala sau a populatiei in general. Norma juridica incdlcatd de catre persoanele fizice in
domeniul ocrotirii sanatatii, reprezintd singurul temei al angajarii raspunderii juridice, Intrucat
incalcarea oricdror alte norme nu antreneaza aceasta raspundere decat daca respectivele reguli au

o consacrare juridica. Prin interventia statului in cazul incélcarii regulii de drept - interventie
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specificda numai raspunderii juridice, comparativ cu alte forme ale raspunderii sociale - se
urmadreste atat Inlaturarea incalcarii si sanctionarea celui vinovat, cat si prevenirea savarsirii in
viitor, de catre acelasi subiect sau de catre altii, a unor abateri similare sau diferente, dezvoltarca
astfel a constiintei juridice si reeducarea celui vinovat[64, p. 207].

Art. 17 din Codul Civil al Republicii Moldova defineste persoana fizica ca fiind:
»Persoana fizica este omul, privit individual, ca titular de drepturi si de obligatii civile. Omul luat
in mod individual, ca persoana fizica, participa la cele mai variate raporturi juridice. Locul
central in cadrul acestor raporturi revine raporturilor juridice civile, la care persoana fizica
participa ca subiect de drept civil. Omul, ca persoana fizica, este un subiect de drept universal,
poate participa la diverse raporturi juridice civile. Persoana fizica este subiect de drept este
titularul de drepturi si obligatii, care formeaza continutul raportului juridic civil”’[32].

Codul Civil al Republicii Moldova in cadrul art. 55 defineste persoana juridica ca fiind:
»organizatia care are un patrimoniu distinct si raspunde pentru obligatiile sale cu acest
patrimoniu, poate sd dobindeascd si sd exercite in nume propriu drepturi patrimoniale si
personale nepatrimoniale, sd-si asume obligatii, poate fi reclamant si pirit in instanta de
judecata’[32].

In calitate de unititi medico-sanitare si farmaceutice (UMSF) pot apirea intreprinderile,
institutiile si organizatiile Inregistrate in modul stabilit care au ca si gen de activitate acordarea
de asistenta medicald si farmaceutica. Capacitatea juridici a UMSF apare o data cu inregistrarea
de stat. Ele isi pot exercita activitatea dupd obtinerea licentei de activitate in conformitate cu
legea privind reglementarea prin licentiere a activitatii de intreprinzator. Totodata, fiecare unitate
medicald si farmaceuticd e obligatd sd obtina un certificat de acreditare eliberat de Consiliul
national de evaluare si acreditare in sdnatate.

Prin prisma art. 10 (3) din Legea cu privire la antreprenoriat si intreprinderi
intreprinderilor de stat li se permite[141]:

— supravegherea si tratamentul bolnavilor care sufera de narcomanie, boli contagioase
periculoase si deosebit de periculoase, inclusiv de boli dermato-venerice infectioase precum si de
boli psihice in forme agresive si eliberarea avizelor corespunzatoare;efectuarea expertizei pentru
determinarea pierderii temporare sau stabile a capacitatii de munca, precum si a examenelor si
controalelor medicale periodice si preventive decretate ale cetatenilor;tratamentul animalelor ce
suferd de boli deosebit de periculoase;

— confectionarea ordinelor si medaliilor;

— producerea emblemelor ce confirmd achitarea impozitelor si taxelor de stat; prestarea

serviciilor postale (cu exceptia postei exprese), confectionarea timbrelor postale;
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— producerea si comercializarea tehnicii militare speciale si de luptd, a substantelor
explozive (cu exceptia prafului de puscd), precum si producerea oricaror feluri de arme;

— evidenta de stat, inregistrarca de stat si inventarierea tehnica (inclusiv pasaportizarea) a
bunurilor imobile, restabilirea documentelor pentru dreptul de proprietate si administrarea
acestor bunuri;

— 1imprimarea si baterea monedei, imprimarea hirtiilor de valoare de stat;

— efectuarea lucrarilor astronomo-geodezice, gravimetrice, a lucrarilor in domeniul
hidrometeorologiei.

Medicul e acea persoand cu capacitate de exercitiu deplina care are studii superioare
medicale si post-universitare si care a depus juramantul medicului.

Potrivit art. 4 (1) din Legea privind exercitarea profesiunii de medic[119]:

Profesiunea de medic poate fi exercitatd de orice persoana care indeplineste urmatoarele
conditii:

— este cetatean al Republicii Moldova; are domiciliu sau drept de resedintd in Republica
Moldova;

— are studii superioare medicale complete: diploma de studii superioare profil medicina,
diploma de licenta la specializare, dupa absolvirea studiilor postuniversitare medicale, eliberate
conform legislatiei Republicii Moldova in vigoare, diploma de studii postuniversitare profil
educational in vigoare, daca tratatele internationale la care Republica Moldova este parte nu
prevad altfel,

— 1isi perfectioneaza, pe parcursul intregii sale activitati profesionale, cunostintele teoretice

si deprinderile practice conform regulamentelor elaborate si aprobate de Ministerul Sanatatii,

IR

e eyt

— nu cade sub incidenta restrictiilor si incompatibilitatilor prevazute de prezenta lege.
Legea privind exercitarea profesiunii de medic determind in art. 14 care sunt drepturile si
obligatiile medicului, astfel trecem 1n revistd doar unele dintre ele pe care le consideram vitale:
Medicul este in drept[119]:
— safie asigurat cu loc de munca dupa incheierea studiilor postuniversitare si sa-si
desfasoare activitatea medicala conform specializarii si calificarii ob{inute;
— safie asigurat cu conditii pentru a-si desfasura activitatea profesionala cu respectarea

regulilor si tehnologiilor de acordare a asistentei medicale;
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— sa-si ridice nivelul de pregatire profesionala si sa fie atestat;

— sa fie remunerat conform functiei ocupate, gradului de calificare profesionala, stiintifico-
didactica, rezultatelor activitatii sale;

— sai se repare prejudiciul cauzat prin vatimare a sdnatatii in legatura cu activitatea
profesionala;

— sa-si apere, inclusiv pe cale judiciara, dreptul la munca si alte drepturi profesionale;

— sa cunoasca drepturile si obligatiile sale de serviciu;

— saexercite alte drepturi, in conformitate cu legislatia in vigoare.

Art. 15 din Legea privind exercitarea profesiunii de medic reglementeaza modalitatea de
apdarare a drepturilor medicului[119].

Dreptul exercitarii profesiunii de medic este protejat de stat. Intru apirarea drepturilor
sale profesionale si cetatenesti, medicul este in drept[119]:

— saapeleze la organele de drept nationale si internationale conform legislatiei in vigoare;

— sd ceard solutionarea de catre instanta contenciosului administrativ a unui litigiu generat
de un act administrativ, fie de nesolutionareain termene legale a unei cereri privind
recunoasterea unui drept consfintit de lege, in care cealaltd parte este o autoritate publicd sau un
functionar al acestei autoritati, potrivit legislatiei in vigoare;

— sai se repare prejudiciul cauzat prin vatamare a sanatatii in legatura cu activitatea
profesionald specificd in conditii de permanent risc pentru sdnatate si viata,

— saapeleze la sustinerea organizatiilor neguvernamentale intru apararea drepturilor si
intereselor profesionale;

— saise garanteze independentd morald, economica si profesionala, protectie sociala;

— sa fie sustinut de angajator la etapa examinarii in instanta a litigiilor in cazul exercitarii
activitatii conform reglementarilor in vigoare;

— sa foloseasca fard restrictii orice mijloc de transport din contul statului pentru exercitarea
de urgenta a obligatiilor profesionale, in functie de situatii concrete;

— sase asocieze in organizatii sindicale, asociatii obstesti ce vor participa la apararea si
promovarea drepturilor si intereselor profesionale ale medicului;

Medicul are dreptul la apdrare contra intervenfiei unor persoane si autoritdti ale
administratiei publice in exercitiul profesiunii sale, exceptie facind cazurile de incompetenta si
culpa profesionala.

Obligatiile profesionale ale medicului sunt prevazute de art. 17 din Legea privind

exercitarea profesiunii de medic[119]:
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Medicul este obligat:

— sarespecte cu strictete drepturile si interesele legitime ale pacientului;

— sa-si perfectioneze in permanenta cunostintele profesionale;

— saasigure tratamentul pina la insanatosirea pacientului sau pinala trecerea lui in
ingrijirea unui alt medic;

— sa evite imbolnavirile iatrogene;

— sapastreze secretul informatiilor personale de care a luat cunostintd In exercitarea
profesiunii, cu exceptia cazurilor prevazute de prezenta lege si de legislatia privind accesul la
informatii;

— sainceapa tratamentul numai dupa o examinare medicala efectuata personal, iar in cazuri
exceptionale, de urgenta, sa dea indicatii de tratament prin mijloacele de telecomunicatie;

— saacorde primul ajutor medical de urgentd, indiferent de timpul, locul si de alte
circumstante ale situatiei;

— sd ceard consimtamintul pacientului pentru orice prestare medicald conform legislatiei;

— sd cunoasca si sa exercite in permanenta atributiile de serviciu;

— sa consemneze refuzul pacientului pentru orice prestare medicala

— sa informeze pacientul direct sau prin intermediul reprezentantilor legali ori al rudelor lui
apropiate despre starea sanatatii acestuia;

—  sarespecte normele etico-profesionale;

— sa execute alte obligatii prevazute de legislatie.

Ca subiecte ale raportului juridic medical pot fi si pacientii. La 27.10.2005 Parlamentul
Republicii Moldova a adoptat Legea cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului nr.
263-XVI. Adoptarea unui asemenea act legislativ a reiesit atat din necesitatea unor reglementari
adecvate al relatiilor sociale dintre pacient (reprezentantul legal al acestuia, rude apropiate), pe
de o parte si prestatorii de servicii medicale (instituii medico-sanitare publice, lucratori
medicali), pe de altd parte, cat si in scopul implementarii la nivel national a prevederilor actelor
internationale in domeniu (Conventia de la Oviedo privind drepturile omului si biomedicina
(1997) si Declaratia de la Amsterdam privind promovarea drepturilor pacientilor in Europa
(1994)). Obiectivele acestei legi privind drepturile pacientilor se refera la:

— protejarea demnitafii si integritatii persoanei si promovarea respectului pentru pacient ca
persoana;

— obtinerea unui maxim de beneficiu prin folosirea serviciilor de sanatate;

— promovarea relatiei medic-pacient printr-o implicare mai activa a pacientului;,
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— umanizarea asistentei medicale acordate.

Astfel, in sensul Legii, pacient (consumator al serviciilor de sanatate) poate fi considerata
orice persoand, indiferent de starea sa de sanatate, care: — necesitd; — Utilizeaza; — solicita servicii
de sanatate; — participa benevol, 1n calitate de subiect uman, in cercetarile biomedicale. Legea
face o distinctie clara intre reprezentantul legal al pacientului si ruda apropiata a acestuia. Astfel,
reprezentant legal al pacientului se considera persoana care poate reprezenta, in conditiile legii,
fara procurd, interesele unui pacient fara capacitate de exercitiu, sau care a fost declarat
incapabil, sau cu capacitate de exercitiu limitata. In conformitate cu alineatul (1) articolul 20 din
Codul civil al Republicii Moldova capacitatea deplind de exercitiu incepe de la data cand
persoana fi zica atinge majoratul, adica la varsta de 18 ani. Per a contrario, persoana fizica ce nu
a atins varsta de 18 ani se considera fara capacitate deplind de exercitiu si deci aceasta poate fi
reprezentatd in relatia cu prestatorul de servicii medicale de catre reprezentantul sau legal. Legea
stabileste si exceptii, cand se considera ca persoana are capacitate deplind de exercitiu inainte de
implinirea acestei varste, si anume:

— 1in caz de casatorie a minorului acesta dobandeste capacitate deplind de exercitiu, chiar
daca nu a implinit inca varsta de 18 ani;

— daca minorul care a implinit varsta de 16 ani lucreaza in baza unui contract individual de
muncd sau dacad acesta practicd activitate de intreprinzator (dacd existd hotararea autoritatii
tutelare sau a instantei de judecata privind emanciparea).

Pacientul care a fost declarat incapabil este considerat acel pacient care in urma unei
tulburdri psihice nu poate constientiza sau dirija actiunile sale. Declararea incapabilitatii se
efectueaza prin hotarire a instantei judecatoresti, asupra acestor persoane, instituindu-se tutela.
Se considera pacient cu capacitate de exercifiu limitatd pacientul care, in urma consumului
abuziv de alcool sau consumului de droguri si de alte substante, inrautateste situatia materiald a
familiei sale sau a sa personald. Limitarea In capacitatea de exercitiu se efectueaza prin hotarire a
instantei de judecati, asupra acestor persoane instituindu-se curatela. In conformitate cu articolul
32 din Codul civil[32], tutorii si curatorii au dreptul de a reprezenta persoanele tutelate in raport
cu alte persoane fi zice sau cu persoane juridice, fird mandat. In conformitate cu alineatul (2)
articolul 61 din Codul familiei[34], parintii sunt reprezentantii legali ai copiilor lor si actioneaza
in numele lor in relatiile cu toate persoanele fi zice si juridice, fard a avea nevoie de imputerniciri
speciale. Prin urmare sunt considerafi reprezentanti legali ai pacientului parintii pacientului
minor neemancipat, tutorele persoanei declarate incapabile si curatorul persoanei limitate in
capacitate de exercitiu. Reprezentantii legali ai pacientului sunt acele persoane care pot exercita

in numele pacientului drepturile acestora, totodata insa legea stabileste ca de parerea proprie a
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pacientului se va tine Intotdeauna cont in masurad maxima posibild, reiesind din capacitatea lui de
a intelege.

Drepturi ale pacientului sunt definite ca acele drepturi derivate din drepturile
fundamentale ale omului la viata si sanatate, care includ drepturi sociale ce tin de accesibilitate,
echitate si calitate in obtinerea asistentei medicale, precum si drepturi individuale ce tin de
respectarea pacientului ca fiinta umana, a demnitatii si integritatii lui, realizate in cadrul utilizarii
serviciilor de sanatate sau 1n legatura cu participarea lui benevola, in calitate de subiect uman, la
cercetari biomedicale. Capacitatea juridicd de folosinta a pacientului apare la 16 ani (Legea
ocrotirii sanatatii). Totodatd, reiesind din art. 1, 10, 11 (drepturile si responsabilitatile
pacientilor), capacitatea de exercitiu apare la varsta de 18 ani[118].

Legea privind drepturile si responsabilitatile pacientului identifica care sunt drepturile
pacientului, si anume[118]:

Pacientul are dreptul la:

— asistentd medicala gratuita in volumul stabilit de legislatie;

— atitudine respectuoasa si umana din partea prestatorului de servicii de sanatate, indiferent
de virsta, sex, apartenenta etnica, statut socioeconomic, convingeri politice si religioase;

— securitate a vietii personale, integritate fizica, psihica si morala, cu asigurarea discretiei in
timpul acordarii serviciilor de sanatate;

— reducere a suferintei si atenuare a durerii, provocate de 0 imbolnavire si/sau interventie
medicala, prin toate metodele si mijloacele legale disponibile, determinate de nivelul existent

— opinie medicala alternativa si primirea recomandarilor altor specialisti, la solicitarea sa
ori a reprezentantului sau legal (a rudei apropiate), 1n modul stabilit de legislatie;

— asigurare de asistenta medicala (obligatorie si benevola), in conformitate cu legislatia;

— informatii cu privire la prestatorul de servicii de sanatate, profilul, volumul, calitatea,
costul si modalitatea de prestare a serviciilor respective;

— examinare, tratament si intretinere in conditii adecvate normelor sanitaro-igienice;

— informatii exhaustive cu privire la propria sanatate, metodele de diagnostic, tratament si
recuperare, profilaxie, precum si la riscul potential si eficienta terapeutica a acestora;

— informatie completa privind factorii nocivi ai mediului ambiant;

— exprimare benevold a consimtdmintului sau refuzului la interventie medicald si la
participare la cercetarea biomedicala (studiul clinic), in modul stabilit de prezenta lege si de alte

acte normative;
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— acceptare sau refuzin ce priveste efectuarea ritualurilor religioase in perioada
spitalizarii in institutia medico-sanitard, daca aceasta nu afecteaza activitatea eisi nu
provoaca prejudiciu moral altor pacienti;

— asistentd a avocatului sau a unui alt reprezentant in scopul protectiei intereselor sale, in
modul stabilit de legislatie;

— informatie privind rezultatele examindrii plingerilor si solicitdrilor, iIn modul stabilit de
legislatie;

— atacare, pe cale extrajudiciard si judiciara, a actiunilor lucratorilor medicali si ale altor
prestatori ai serviciilor de sanatate, precum si a functionarilor responsabili de garantarea
asistentei medicale si a serviciilor aferente in volumul prevazut de legislatie;

— Ingrijire terminald demna de o fiintd umana;

— despagubirea daunelor aduse sanatatii, conform legislatiei.

Subiectii auxiliari in cadrul raportului juridic de raspundere in domeniul ocrotirii sanatatii
mai sunt acei subiecti care desi nu au interes propriu in acordarea asistentei medicale propriu-
zise, vin totusi sa contribuie la realizarea eficientd a drepturilor si la executarea obligatiilor de
catre subiectii principali. Sunt 2 tipuri:

— Reprezentativi — reprezentantii legali ai pacientului, ruda apropiatd. Ea poate fara
procurd, prin efectul legii, sa reprezinte pacientul fatd de terti. Reprezentantul legal actioneaza
aparind drepturile pacientilor actionind fatd de terti. Ruda apropiatd, in sensul Legii privind
drepturile si responsabilitatile pacientului[118], se considera persoana: — care se afla in relatie de
rudenie cu pacientul (parinti, copii, frati drepti si surori drepte, bunici), inclusiv sotul (sotia) si —
care in ultimii citiva ani s-a aflat cel mai mult in contact cu acesta sau a fost desemnata de
pacient expres, cind acesta avea capacitate de exercitiu, pentru a-l reprezenta in relatiile stabilite
de prezenta lege.

Consideram corecta pozitia autorilor T. Novac—Hreplenco si I. Dodon, care considerd ca
toate aceste caracteristici definitorii ale unei rude apropiate sunt relative si urmeaza a fi apreciate
de la caz la caz, reiesind din interesele pacientului si din principiile de baza ale realizarii
drepturilor pacientului stabilite in articolul 2 din Legea privind drepturile si responsabilitatile
pacientului. Ruda apropiatd poate exercita in numele pacientului unele drepturi ale sale, daca
pacientul este in imposibilitate de a-si exprima singur vointa constienta[161, p.35-36].

— Altii — un avocat, un reprezentant prin procura sau mandat.

In calitate de prestatori ai serviciilor de sanatate, Legea stabileste atit institutiile medico-

sanitare si farmaceutice, cit si lucratorii medicali (medici si alti specialisti in domeniu).
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Drepturile pacientului sunt obligatii corelative atit pentru institutie, cit si pentru lucratorul
medical care activeaza in aceasta institutic. Acordarea asistentei medicale este un serviciu ce se
considera prestat de catre institutia medico-sanitara respectiva ca persoana juridica, iar pacientul
(dupa caz, asiguratorul sau alt platitor) va achita plata pentru serviciile prestate acesteia. Totusi
in conformitate cu alineatul (1) articolul 1403 din Codul civil[32] comitentul raspunde de
prejudiciul cauzat cu vinovatie de prepusul sau in functiile care i s-au Incredintat. Astfel institutia
medico-sanitarda publica raspunde pentru prejudiciile cauzate cu vinovitie pacientilor de catre
lucratorii sai medico-sanitari. Totodata legea stabileste ca, comitentul pastreaza dreptul de regres
contra prepusului. Prepusul se poate exonera, dacd va dovedi cd s-a conformat intocmai
instructiunilor comitentului. Prin urmare, institutia medico-sanitard publicd raspunde de
prejudiciul cauzat cu vinovatie de lucratorii sai medico-sanitari, institutia avind dreptul de regres,
cerind prejudiciul de la lucrdtorul respectiv. Acesta din urma nu va purta raspundere doar daca
va dovedi ca a respectat intocmai obligatiile sale de serviciu. Astfel, rolul major al
administratiilor institutiilor medico-sanitare apare ca fiind reacordarea asistentei medicale in
strictd conformitate cu legislatia in vigoare si de a excluderea oricérei incdlcéri a drepturilor si
intereselor legitime ale pacientului[161, p.36].

Regulamentul - cadru de organizare si functionare a institutiilor medico-sanitare private
prevede care sunt drepturile si obligatiile acestora[163]:

— sainstituie filiale, dacd acest drept este prevazut in actele de fondare ale Institutiei;

— saincheie contracte de prestare a serviciilor medicale cu alte institutii medico-sanitare;

— sa incheie contracte de Parteneriat Public Privat cu institutii medico-sanitare publice,
conform domeniilor prioritare identificate;

— sa-si desfasoare activitatea in spatiile ce le apartin cu drept de proprietate privata sau in
alte spatii luate in locatiune, inclusiv ale institutiilor medico-sanitare publice, cu gen de activitate
in domeniul ocrotirii sdnatatii, care corespund cerintelor actelor legislative si normative in
vigoare privind parteneriatul public-privat;

— sa elibereze certificate de concediu medical, in cazul acordarii asistentei medicale
spitalicesti si medicinii de familie (numai pentru persoanele inregistrate pe listd), cu respectarea
cerintelor actelor normative in vigoare;

— sa desfasoare activitatea medicala numai in baza de licenta eliberatd de Camera de
Licentiere, certificat de acreditare, autorizatie sanitard, conform legislatiei in vigoare;

— alte drepturi necesare pentru realizarea sarcinilor sale de baza, conform actelor normative

si legislative in vigoare.
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Institutia este obligata[163]:

— sa desfagoare genul de activitate, in conformitate cu prevederile Legii nr. 1070-XIV
din 22 iunie 2000 privind aprobarea Nomenclatorului specialitatilor pentru pregatirea cadrelor in
institutiile de Invatamint superior si mediu de specialitate;

— sa asigure aprobarea de catre Ministerul Sanatatii a Regulamentului de organizare si
functionare a institutiei medico—sanitare private;

— sa respecte prevederile actelor legislative si  normative, ordinelor si
dispozitiilor Ministerului Sanatatii ce tin de activitatea medicala si farmaceutica, si sa dispuna de
acestea in Institutie;

— sd acorde asistenta medicald urgentd in mod gratuit in cazul urgentelor medicale;

— sa dispuna si sa implementeze Protocoalele Clinice Nationale, Standardele de tratament,
aprobate prin actele normative in vigoare, conform genului de activitate, desfasurate in cadrul
Institutiei;

— sd prezinte rapoarte la Centrul National de Management in Sandtate conform
formularelor de evidenta statistica medicald, aprobate prin actele normative in vigoare;

— sd asigure acreditarea Institutiei, in termenele stabilite de actele normative in vigoare;

— sd implementeze tehnologiile moderne de diagnostic si tratament;

— sd organizeze educatia medicala continud a lucratorilor medicali conform cerintelor in
vigoare;

— sa participe la sedintele consiliilor medicale teritoriale;

— sd asigure succesivitatea conlucrarii cu institutiile medico-sanitare publice In organizarea
masurilor de profilaxie, diagnostic si tratament acordat pacientilor.

Reformele realizate in sfera ocrotirii sdnatatii (implementarea standardelor de tratament,
trecerea la volumul garantat de asistentd medicalda gratuitd, controlul cheltuielilor), au facut
posibil sa se stabilizeze pentru citiva ani cheltuielile pentru sectorul respectiv. Este recunoscut
faptul ca sistemul ocrotirii sanatatii poate fi nesatios In ceea ce priveste necesitdtile sale, iar
statul nu Intotdeauna are posibilitatea de a mari alocdrile bugetare In acest scop in volumul
necesar. In conditiile date, multe state doresc, dar nu au cum si investeasci suplimentar in
sanatate. Din cauza situatiei economice precare, nu-si pot permite acest lucru. Or, tara care nu
are posibilitatea sa aloce mijloace considerabile in dezvoltarea domeniului respectiv prejudiciaza
sandtatea populatiei sale. Cheltuielile pentru sfera ocrotirii sanatatii sunt solicitate nu doar de
aparitia tehnologiilor si medicamentelor noi si adesea foarte scumpe, ci si de cerintele tot mai

mari ale pacientilor care uneori nu au idee de costul real al serviciilor medicale, de cresterea

146



numadrului pacientilor de virsta inaintata cu boli cronice, de comportamentul multor cetdteni care
nu congtientizeaza inca necesitatea de a duce un mod sanatos de viata[209, p.283].

Tarile care nu izbutesc sa sporeasca anual cheltuielile pentru domeniul ocrotirii sanatatii
se vor confrunta cu problema scumpirii serviciilor medicale si asistentei medico-sociale pentru
populatia imbatranita, in conditiile nivelului scazut de dezvoltare economicad. Securitatea
nationald impune masuri eficiente de consolidare a sistemului de sandtate, de stabilizare a
situatiei demografi ce sau, ca o masura fortatd, conditioneaza revenirea fortei de munca in tara de
origine. Este esential ca fiecare stat s se lamureascd de pe acum daca peste 10-15 ani (cind
virful raportului dintre populatia lucritoare si cea nelucratoare va atinge maximul distructiv) va
fi capabil sd majoreze cheltuielile pentru domeniul ocrotirii sdnatatii spre a evita prabusirea
acestuia si, respectiv, stagnarea economiei din cauza deficitului de populatie aptda de munci[210,
p. 167].

In aceste imprejurari, ameliorarea domeniului si a indicatorilor sanatatii publice a natiunii
trebuie cautatd nu doar in cresterea cheltuielilor, dar si in reformarea substantiali a sistemului. In
Republica Moldova, cheltuielile publice pentru sanatate sunt frecvent considerate costuri pe
termen scurt si nu investitii pentru o duratd mai lungd. Iatd de ce, se impune modificarea
abordarii politice si bugetare, prin care s se agreeze de catre tofi factorii decizionali faptul ca
sandtatea nu reprezintd un cost, ci o investitie. Or, sandtatea nu este o preocupare doar pentru
Ministerul Sanatatii, Compania Nationald de Asigurari in Medicind si institutiile medicale, ci si
pentru toate autoritatile responsabile de cresterea economica si dezvoltarea sustenabild. Investind
in sanatate, obtinem beneficii In favoarea dezvoltarii economice si, in final, se contribuie la
cresterea veniturilor bugetare[60].

Centrul de Séanatate publica efectueazd supravegherea de stat a sanatatii publice In
vederea evaludrii stdrii acesteia, elaboreaza, organizeaza si participd la realizarea masurilor de
preventie, coordoneaza prin intermediul Consiliului teritorial de sandtate publica, activitatea
institutiilor medico-sanitare, a altor institutii din teritoriul administrativ intru realizarea
prevederilor actelor legislative in domeniul supravegherii de stat a sanatatii publice, Programelor
nationale si teritoriale privind asigurarea securitdfii sdnatatii publice, ocrotirea si fortificarea
sanatatii populatiei cu scopul final de sporire a capacitdfii de munca si a longevitatii populatiei in
teritoriu. Centrul poate fi antrenat in identificarea, evaluarea si comunicarea riscurilor pentru
sanatate, prestarea serviciilor de laborator, realizarea masurilor de promovare a modului sanatos
de viatd, instruirea igienica a populatiei, expertizarea sanitara si in alte teritorii, pe baza de

contract, in modul stabilit de Ministerul Sanatitii. In cazurile urgentelor de sinitate publica,
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Centrul activeaza in conditii ,,non-stop” si dirijeazd, organizeazd activitatea personalului in
schimburi de turd, cu remunerarea muncii angajatilor conform legislatiei in vigoare.

Medicul-sef, medicul sef sanitar de stat si adjunctii medicului sef al CSP, specialistii
Centrului, beneficiazd de drepturile prevazute in Legea Nr.10-XVI din 03.02.2009 privind
supravegherea de stat a sanatatii publice, Hotararea Guvernului Nr. 384 din 12.05.2010 privind
Serviciul de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice. Medicul-sef, medic sef sanitar de stat al
CSP are dreptul: sa emita Ordine, Hotariri, Dispozitii, inclusiv Dispozitii de atragere la
raspundere; sa aprobe Regulamente. Medicul-sef, adjunctii lui si specialistii Centrului, in limitele
competentei lor, sunt obligati[182]:

— sa foloseasca oportun si pe deplin imputernicirile acordate pentru prevenirea, depistarea
si reprimarea Incalcarii legislatiei sanitare;

— sa-si coordoneze activitatea cu autoritatile teritoriale desconcentrate;

— sd-gi perfectioneze permanent cunostintele profesionale in modul stabilit de legislatia n
vigoare;

— sd prezinte persoanelor juridice si fizice informatii despre situatia sandtatii publice, sa
informeze populatia despre starea mediului inconjurdtor, morbiditatea transmisibila si
netransmisibila in teritoriu, precum si referitor la regulamentele sanitare in conformitate cu
legislatia in vigoare;

— sa pastreze secretul de stat si cel comercial privind informatia obtinuta in timpul
exercitarii obligatiunilor functionale in conformitate cu Legea nr. 16 din 15.02.2008 ,,Cu privire
la conflictul de interese’” si Codul deontologie a lucratorului medical.

Serviciul de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice este autoritatea competentd pentru
supravegherea de stat a sanatatii publice. Serviciul isi desfasoard activitatea In conformitate cu
prevederile Constitutiei Republicii Moldova, legilor si hotaririlor Parlamentului, ordonantelor,
hotaririlor si dispozitiilor Guvernului, regulamentelor sanitare, actelor normative ale Ministerului
Sanatatii, precum si cu prevederile prezentului Regulament si ale tratatelor internationale la care
Republica Moldova este parte. Serviciul colaboreaza cu autoritatile publice centrale si locale, cu
societatea civild §i cu organizatiile internationale de profil in vederea coordonarii asigurarii
activitatilor de sanatate publica. La nivel teritorial Serviciul asigura coordonarea si realizarea
activitatilor de sanatate publicd prin consiliile de sanatate publica — organe consultative
teritoriale, care se instituie si activeazd in baza regulamentului, aprobat de Ministerul
Sanatatii[93].
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Drepturile conducatorilor Serviciului si a personalului autorizat cu dreptul de control
de stat in sanatatea publica sunt[93]:

— sd emita hotariri;

— sa aprobe instructiuni, ghiduri, standarde ramurale, recomandari metodice;

— sa examineze si sd adopte hotariri referitor la actiunile/inactiunile medicilor-sefi sanitari
de stat ierarhic inferiori, inclusiv sa anuleze deciziile, prescriptiile sanitare sau hotaririle emise
de acestia.

Medicul-sef sanitar de stat al Republicii Moldova, adjunctii Medicului-sef sanitar de stat
al Republicii Moldova, medicii-sefi sanitari de stat din teritorii si adjunctii lor au dreptul[93]:

— sa autorizeze personalul cu dreptul de control de stat in domeniul sanatatii publice, in
limita competentei, cu legitimatii de serviciu si delegatii de control al obiectivelor;

— sa autorizeze, sa avizeze si sa certifice activitati, produse si servicii cu impact asupra
sanatatii publice;

— sa Tnainteze autoritatilor publice centrale si locale, conform competentelor, propuneri
privind executarea legislatiei sanitare, elaborarea si realizarea planurilor de dezvoltare sociala si
economica a teritoriilor, a programelor complexe de ocrotire a sanatatii populatiei, a mediului
inconjurdtor, de imbunatatire a conditiilor de munca si de trai, a programelor de instruire si
educatie;

— sa Tnainteze autoritdfilor administratiei publice locale propuneri privind retragerea
autorizatiilor de amplasare si functionare a obiectivelor economiei nationale;

— sa sesizeze autoritdtile publice si organele de drept despre incélcarile constatate;

— sa propuna autoritatilor de licentiere retragerea licentelor de activitate;

— sa dispuna, in situatii de risc grav si imediat pentru sandtatea publica, in baza unei hotariri
emise in modul stabilit, suspendarea, pind la remedierea incélcarilor existente ale legislatiei

Sa interzica, in limita competentei[93]:

— lucrarile de proiectare si de constructie, precum si darea in exploatare a unor obiective;

— exploatarea Iintreprinderilor, institutiilor, organizatiilor, sectiilor si sectoarelor de
productie, a incaperilor, cladirilor, instalatiilor, mijloacelor tehnice, precum si activitatile de
producere, comert si prestare a serviciilor;

— elaborarea, lansarea, fabricarea si utilizarea produselor economiei nationale;

— producerea, importul, depozitarea, transportul si comercializarea produselor alimentare,

produselor alimentare prevazute la art. 19 lit. d) din Legea nr.113 din 18 mai 2012 cu privire la
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stabilirea principiilor si cerintelor generale ale legislatiei privind siguranta alimentelor, folosirea
apei 1n scopuri potabile, menajere, tehnologice, in industria alimentard, pentru recreere si
irigatie;

— plasarea pe piata a serviciilor/produselor periculoase pentru sdnatatea populatiei;

— plasarea pe piatd a produselor, serviciilor si activitdtilor supuse autorizarii sanitare,
conform legislatiei sanitare aplicabile, dar neautorizate sanitar;

— sa inainteze autoritdtilor publice, intreprinderilor, organizatiilor, persoanelor fizice si
juridice, indiferent de tipul de proprietate si de forma juridica de organizare, prescriptii sanitare
obligatorii pentru executare privind remedierea incalcarilor legislatiei sanitare si realizarea
masurilor de sanatate publica;

Personalul autorizat de catre Medicul-sef sanitar de stat sau adjunctii lui prin delegatie cu
dreptul de control special emis, in exercitiul functiunii in supravegherea de stat a sanatatii
publice, are dreptul[93]:

— sd dispund de acces liber la obiectivele supuse supravegherii si controlului de stat in
domeniul sanatatii publice;

— sd verifice respectarea legislatiei sanitare si a altor acte normative in domeniul sanatatii
publice;

— sd solicite persoanelor fizice si juridice sau angajatilor de la obiectivul supus
supravegherii de stat informatii verbale sau scrise privind activitatile cu impact asupra sanatagii
publice exercitate la acest obiectiv, de asemenea, prezentarea datelor personale, a licentei, a
autorizatiei sanitare sau a oricarui permis de functionare, alte date si informatii relevante pentru
sandtatea publica;

— sa verifice si/sau sd facd copii ale documentelor relevante pentru sdnatatea publica,
perfectate 1n orice forma, inclusiv electronica;

— sa efectueze testari, examindri sau masuratori, sa monitorizeze orice situatie si sa
efectueze observatii, conform prevederilor legislatiei;

— sd recolteze probe de materiale, substante, articole, produse, apa, aer, sol si altele, ce pot
constitui un risc pentru sanatatea publica;

— sa intocmeascd procese-verbale cu privire la contraventii in baza constatarilor personale
si a probelor acumulate;

— sa realizeze alte activitati specifice, impuse de riscul deteriordrii stirii de sanatate a

populatiei.
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Medicul-sef sanitar de stat al Republicii Moldova si adjunctii lui, medicii - sefi sanitari de
stat din teritorii si adjunctii lor, precum si alt personal autorizat din cadrul Serviciului, in limitele
competentei, sint obligati[93]:

— sa dispund aplicarea prevederilor legislatiei privind supravegherea sanatatii publice, sa
controleze respectarea acestora si sa efectueze activitatile de care sint responsabili;

— sa dispuna, fara intirziere, aplicind principiul precautiei, masurile necesare de sanatate
publica in cazul aparitiei unei boli, izbucniri sau a unui element de risc pentru sanatatea publica;

— sa colaboreze, in activitatea de supraveghere de stat a sanatatii publice, cu autoritatile
publice, cu alte institutii i organizatii interesate;

— sd asigure confidentialitatea datelor, conform legii, cu exceptia situatiilor care constituie
un risc pentru sanatatea publica;

— sd evite implicarea directd sau indirectd in activitati ce pot genera conflicte de interese 1n
exercitarea obligatiilor;

— sa-si perfectioneze continuu cunostintele.

Executarea defectuoasd a obligatiei de a acorda asistentd medicald sau ingrijiri de
sanatate genereaza tragerea personalului medical la raspundere juridica, dat fiind faptul ca
aceastd obligatie este una impusd legal, care se naste in patrimoniul personalului medical in
momentul acceptdrii unei persoane ca pacient. Desigur, profesia de medic in sine presupune, ca
oricare alta, un numar de cunostinte fundamentale, obligatorii pentru orice medic, aldturi de o
conduitd civilizatd, plinda de intelegere si solicitudine. Totodata, existda o sfera a atributiilor
profesionale in cadrul céreia orice medic este Indreptatit sa opteze, in functie de pregatirea sa, de
constiinta si de cazul pe care-l are de tratat[112, p.86].

In concluzie mentionam ci in sistemul ocrotirii sanitatii, personalul medical are un rol
deosebit, dat fiind faptul cdci prin comportamentul pozitiv si diligenta pe care o manifesta fata de
solutionarea problemei pacientului, sporeste increderea acestuia in sistemul respectiv. Astfel,
pacientul este indreptatit sd astepte de la profesionist o conduitd care implicd cunostinte de
specialitate, a caror stapinire tinde sd inlature orice risc necesar la care ar putea fi supus
pacientul. Cind practicianul se angajeaza la acordarea asistentei medicale, el isi asuma obligatia
de a utiliza cunostinte de specialitate si de a oferi Ingrijiri competente in cursul executarii acestei
obligatii. Asadar, in domeniul ocrotirii sdndtatii, mai mult decit in oricare alt domeniu, nevoia de
securitate a oamenilor este foarte importanti. In acest sens sint expuse recomandari, interpretiri

doctrinare, dar foarte putine interdictii. Sanctiunile in acest sens sint rare, doctrina si
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jurisprudenta rdminind favorabile corpului medical, intrucit constituie subiectul cel mai des

abordat in viata cotidiana.

4.3. Angajarea raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii.

In decursul intregii istorii a omenirii reprezentarile oamenilor despre valorile de bazi ale
vietii se schimbau de multe ori, deplina experienta de mii de ani vorbeste insd despre acele
nemuritoare postulate morale si fiziologice, care nu depind nici de pozifia geografica a tarii, nici
de orinduirea economica si politica. Acestea sunt valori proprii intregii omeniri. Omul nu trebuie
sd existe, pur si simplu, ci sa traiasca o viatd de valoare. Medicina contemporand este chemata
sd-1 creeze aceastd posibilitate, sd-i asigure o buna calitate a vietii, o satisfacere a bunastarii sale
fizice, psihice si sociale[15, p.23].

Rolul normei juridice, al dreptului in ansamblul sdu, constd in stabilirea unei conduite
generale si impersonale pentru subiectii nedeterminati sau chiar generic determinati. Aceasta
conduitd este insd obligatorie, pentru ca Insusi dreptul nu si-ar atinge scopul, daca nu ar contine
reguli ferme si obligatorii. Obligativitatea nu poate exista de facto, daca nu exista un instrument,
0 posibilitate de a-1 obliga pe acela care se abate de la conduita prescrisa de norma juridica sa se
conformeze acesteia. Aceastd posibilitate este sanctiunea. Conduita subiectului din domeniul
ocrotirii sandtatii poate fi conforma cu cea prescrisd de norma juridicd §i avem in acest caz, o
conduita ilicitd. Legislatia din domeniul ocrotirii sanataii este elaboratd de specialistii acestui
domeniu si principala ei menire este aceea de a satisface nevoile oamenilor. Incilcarea unei
reguli de comportament prescrisa printr-o norma juridica va duce la angajarea raspunderii
juridice, sub diferitele ei forme de manifestare. Scopul raspunderii juridice nu este acel de a
descuraja dorinta de a face ceea ce e ilicit, ci mai ales, de a stimula dorinta de a face ceea ce e
licit[69, p.106].

Legislatia ce reglementeaza ocrotirea sanatatii stabileste competente care au valoare de
caracter obligatoriu pentru subiectii participativi in acest domeniu. Cind legea dispune
executarea unor obligatii in domeniul ocrotirii sdnatatii se are in vedere contributia de a solutiona
nevoile societdtii in domeniul ocrotirii sanatatii. Prin exercitarea defectuoasd a unui drept sau
prin neexecutarea unei obligatii ce decurge din competentele functionale sau din reguli de
convietuire unanim acceptate in societate, se considera cd s-a produs o paguba, nu neapdrat n
sens material sau pecuniar. Aceastd paguba reprezinta insusi rezultatul ilicit, consecinta faptei

ilicite. Daca fapta ilicita nu s-ar produce, nici rezultatul, respectivul prejudiciu, nu ar exista.
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Astfel, raspunderea juridicd pentru subiectii din domeniul ocrotirii sanatatii se angajeaza daca
existd o legatura indisolubila intre fapta ilicita si rezultatul daunator, prejudiciul.

Prejudiciul poate fi cauzat si in contextul inactiunilor subiectilor din domeniul ocrotirii
sanatatii, care reiesind din atributiile conferite prin lege, au indatorirea legalda sa execute
obligatiile ce le revin. In continuare relevim prin creionarea cadrului normativ, rispunderea
juridicd a subiectilor din domeniul ocrotirii sanatatii, care se instituie In cazul neexecutarii
obligatiilor legale.

Ministerul Sanatatii este organul central de specialitate al administratiei publice in
domeniul sanatatii, fiind subordonat Guvernului[187].

Raspunderea juridica pentru Ministerul Sanatatii se angajeaza pentru prejudiciul cauzat
sanatatii publice in contextul executarii atributiilor functionale. Neexecutarea sau indeplinirea
neconforma a atributiilor stipulate in pct.7 din Regulamentul privind organizarea si functionarea
Ministerului Sanatatii, atrage raspunderea juridicd ministeriald a autoritatii publice centrale
respective. Pentru elucidarea cauzei de angajare a raspunderii juridice pentru Ministerul
Sanatatii, este oportun relevarea atributiilor sale functionale in domeniul ocrotirii sanatatii, care
sunt in numar de 62 dar, selectiv, este important a fi mentionate urmatoarele[187]:

— elaboreaza si coordoneaza implementarea politicilor publice privind dezvoltarea
sistemului de sanatate, adaptarea serviciilor de sanatate la noile necesitati prin crearea unei
infrastructuri corespunzatoare a acestora;

— evalueaza riscurile pentru sanatate in raport cu determinantii starii de sanatate: factori
sociali, economici, comportamentali, biologici si de mediu relevanti;

— organizeaza analiza si evaluarea periodica a indicatorilor starii de sdnatate a populatiei, a
activitatii sistemului de sanatate si performantei institutiilor medico-sanitare publice si asigura
difuzarea informatiei ce tine de interesul public;

— stabileste, in conditiile legii, normele de organizare, functionare si de reglementare a
activitatii institutiilor medico-sanitare publice si private;

— elaboreaza politici in domeniul managementului si consolidarii institutionale a serviciilor
de sanatate din sectorul public;

— asigura supravegherea indeplinirii prevederilor actelor normative de catre institutiile,
intreprinderile si organizatiile care au responsabilitati in domeniul sanatatii si al asigurdrilor de
sdnatate si de catre institutiile medico-sanitare publice si private, colaborind in acest scop cu alte
autoritafi ale administratiei publice centrale si locale, alte organizatii si institutii abilitate, precum

si cu asociatiile profesionale si cu societatea civila;
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— promoveaza si realizeaza politici privind descentralizarea serviciilor de sanatate si
asigura colaborarea cu autoritatile administratiei publice locale;

— asigura calitatea serviciilor de sanatate si securitatea pacientului, evaluarea si acreditarea
institutiilor medico-sanitare si a intreprinderilor farmaceutice, aplicd masuri pentru imbunatatirea
calitatii serviciilor de sanatate acordate populatiei;

— elaboreaza si aproba standarde de evaluare si acreditare in sdnatate;

— stabileste prioritatile, identifica serviciile medicale esentiale necesare populatiei, cu
respectarea principiilor de asigurare echitabila a necesitatilor adecvate ale populatiei, acordind o
atentie prioritard grupurilor socialmente vulnerabile;

— asigurd achizitionarea echipamentului medical si a mijloacelor de transport necesare
institutiilor medico-sanitare din sistemul sanatatii;

— estimeaza si planifica necesitatile de pregatire a medicilor, farmacistilor si a personalului
medical mediu si inainteazd propunerile respective organului central de specialitate al
administratiei publice;

— eclaboreaza si  coordoneaza implementarea politicilor publice in  domeniul
medicamentului;

— eclaboreaza si coordoneaza implementarea politicilor publice In domeniul supravegherii
de stat a sanatatii publice, la nivel national si local, colaboreaza cu reprezentantii autoritatilor
administratiei publice centrale si locale, ai societdtii civile, precum si cu mass-media, in scopul
prevenirii imbolnavirilor, protectiei si promovarii sanatatii;

— asigura, prin intermediul institutiilor din subordine, identificarea, evaluarea si
comunicarea riscurilor pentru sanatate, asigura managementul acestor riscuri, prognozarea si
diminuarea impactului negativ al riscurilor identificate asupra sanatatii publice;

— 1nainteaza propuneri Comisiei nationale extraordinare de sanatate publicd si Guvernului
orientate spre prevenirea si controlul urgentelor de sandtate publica;

— organizeaza actiuni de combatere a epidemiilor;

Asigurarea ocrotirii sanatatii se realizeaza prin activitati comune ale autoritatilor publice
centrale, autoritatilor administratiei publice locale, comunitatilor si societatii civile, prin
elaborarea si implementarea politicilor de protectie si promovare a sanatdfii si de prevenire a
maladiilor. Astfel, alte autoritdti publice care in contextul atributiilor functionale realizeaza
ocrotirea sanatatii populatiei si poate deveni subiect al raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii, este Centrul National de Sanatate Publica, care asigura fundamentarea politicilor si

strategiilor de sanatate publica, elaboreaza proiecte de regulamente sanitare, metodologii si alte
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acte privind sdndtatea publica, asigura activitdfi si expertize nalt specializate, oferd suport
metodico-practic in domeniul sanatatii publice[126].

Serviciul de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice, realizeaza activitati Intreprinse in
numele statului, orientate spre colectarea continud, analiza, interpretarea si difuzarea datelor
privind starea de sandtate a populatiei si factorii care o determind, precum si activitatile
controlului de stat in sandtatea publica in baza cérora sint identificate prioritatile de sanatate
publica si instituite masuri de sanatate publica. Concomitent, autoritatea publica in cauza, asigura
coordonarea masurilor de sanatate publica la nivel teritorial si reprezintd un sistem unic cu
subordonare pe verticala si este dirijat de medicul-sef sanitar de stat al Republicii Moldova —
vice-ministrul sanatatii.

In domeniul evaluirii si acreditirii in sinitate, activitatea este efectuata de catre Consiliul
National de Evaluare si Acreditare in Sandtate, care 1si desfasoara activitatea pe Intreg teritoriul
Republicii Moldova in scopul imbunatatirii calitatii serviciilor acordate populatiei de catre
unitatile medico-sanitare si farmaceutice.

Raspunderea juridica pentru Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sandtate
poate fi angajatd urmare a executdrii defectuoasd sau neexecutdrii sarcinilor, drepturilor si
obligatiilor stipulate in Regulamentul sau de activitate, care indirect vizeaza si domeniul ocrotirii
sanatatii populatiei[186].

O contributie importantd in domeniul ocrotirii sdnatatii este realizatd si de catre
autoritatile administratiei publice locale, care in temeiul art.12 din Legea privind supravegherea
de stat a sanatatii publice, are urmatoarele atributii ce vizeaza asigurarea sanatatii publice[126]:

— eclaboreaza, aproba si finanteaza programe locale de asigurare a sanatatii publice
in cadrul planurilor teritoriale de dezvoltare social-economica si exercita controlul asupra
executarii acestora;

— antreneaza persoane fizice si juridice la realizarea masurilor de asigurare a sanatatii
publice;

— organizeaza §i exercitd masuri complexe de raspuns si control in cazul urgentelor de
sanatate publica;

— asigura conditii §i servicii sigure pentru respectarea drepturilor si intereselor populatiei in
domeniul sanatatii publice, inclusiv pentru asigurarea cu apa potabila de calitate, protectia

aerului atmosferic, protectia contra poludrii sonore, salubrizarea si igienizarea teritoriului,
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— promoveaza §i incurajeaza, in limita atributiilor, activitatea persoanelor fizice si juridice
in vederea prevenirii si lichidarii influentei daunatoare asupra organismului uman a
determinantilor starii de sanatate.

Prin urmare, realizarea eronatd a atributiilor prenotate, de asemenea poate antrena
raspunderea juridica si a autoritatilor publice locale pentru daunele cauzate sanatatii populatiei.

Compania Nationala de Asigurari in Medicina prin prisma atributiilor functionale,
realizeazd ocrotirea sanatatii in stat si, in contextul exercitarii drepturilor si obligatiilor
reglementate in Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicala[116], cauzind un
prejudiciu sanatatii publice, este atrasa la raspundere juridica. Nu orice actiune sau inacfiune a
autoritatilor publice mentionate, are relevanta din punct de vedere juridic, ci numai acea care
cade, intr-o forma sau alta, sub incidenta normei juridice.

Se disting mai multe tipuri de raspundere juridica ale subiectilor expusi anterior in
domeniul ocrotirii sanatatii. Ele pot fi raspunderea: administrativa, penala, civild disciplinara.
Cea mai aplicabila raspundere in domeniul ocrotirii sandtifii este totusi raspunderea
administrativa[69, p.108].

Actualmente, in unele state europene autoritdtile publice centrale si locale, functionarii
publici, serviciile publice si in general statul poarta raspundere in conditiile legii pentru pagubele
cauzate sanatatii publice. Asadar, esenta rdspunderii administrative constd in atragerea la
raspunderea administrativa a autoritatilor publice statale si cele nestatale, pentru pagubele aduse
populatiei. Raspunderea administrativa este explicatd de catre unii teoreticieni ai dreptului public
pornind de la conceptul de constringere[109, p.207].

Astfel, constringerea administrativa reprezintd ansamblul de masuri (acte juridice,
operatiuni administrative, fapte materiale) dispuse cétre autoritdfile administratiei publice in
temeiul legii, cu folosirea puterii de stat si, daca este cazul, impotriva vointei unor persoane,
pentru a preveni savirsirea unor fapte antisociale, a apara drepturile cetatenilor, precum si pentru
a sanctiona incalcarea normelor de drept administrativ. Daca prin constringerea administrativa se
urmareste autoreglarea sistemului social, raspunderea urmareste restabilirea ordinii normative
incalcate, precum si condamnarea faptei negative si a autorului acesteia. Aceastd constringere
administrativd este aplicabild si pentru subiectii prenotati, activitatea carora vizeazd direct sau
indirect domeniul ocrotirii sanatatii populatiei[109, p.208].

Trasatura caracteristica raspunderii administrative a autoritatilor publice mentionate ce
vizeazd domeniul ocrotirii sanatdfii constd in faptul ca in functie de fapta comisa si de

consecintele sale, ea Tmbraca trei forme clasice de raspundere specifica dreptului administrativ:
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raspunderea  administrativ-disciplinard, raspunderea  administrativ-contraventionald  si
raspunderea administrativ-patrimoniala[69, p.109].

Cetatenii ca persoane fizice, subiecti ai raportului juridic, de asemenea, participa la
ocrotirea sanatatii publice, in masura in care capacitatea juridica le permite, Astfel, cetatenii pot
fi atrasi la diferite forme de raspundere juridica in domeniul ocrotirii sanatatii, neexecutind
urmatoarele obligatii cu caracter normativ:

— sd-gi protejeze sandtatea proprie, a familiilor si a copiilor lor, sd asigure educatia pentru

— sdia parte la promovarea masurilor de sdnatate publicd;

— sd indeplineasca hotaririle Serviciului de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice;

— sd informeze angajatorul despre orice semn sau simptom de boala pe care 1-au depistat in
virtutea functiilor exercitate si care prezinta risc pentru sanatatea publica.

Sanatatea omului este deopotriva conditia primordiala, fundamentala a 1nsasi existentei, a
perpetudrii speciei si valoarea sociala suprema. Nici medicina si nici dreptul nu ar avea
justificarea dacd nu ar sluji omului, sanatatii acestuia. In prezent, notiunea tehnico-juridica de
»persoand fizicad” exprima fara dubii calitatea omului de a fi subiect de drept, asa incit prin
simpla pronuntare a expresiei ,,persoand fizica” este subinteleasa calitatea de subiect de drept al
omului[54, p.378].

Este cunoscut faptul cd a fi si a raimine sdnatos este dorinta cea mai mare a fiecarui om
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de a fi sanatos este recomandabil a fi manifestata in asociere cu simtul responsabilitatii fiecarei
persoane vizavi de ocrotirea propriei sanatati. Astfel, problemele statului in domeniul ocrotirii
sanatatii trebuie sa fie coordonate cu responsabilitatea cetatenilor fatd de sandtatea publica. O
politicd ingenioasa de ocrotire a sdnatatii nu trebuie sa reducd responsabilitatea personala si
dispozitia de asumare a raspunderii a individului pentru modul sdu de viata, ce ar putea avea
efecte negative asupra sanatatii, ci trebuie s-o promoveze si sd o motiveze pentru a preveni
actiunile ilicite ale persoanclor fizice ce pot prejudicia sanatatea individuala sau publica[64,
p.206].

Suntem de acord cu opinia autorului G.A. Nasui care mentioneaza ca In conditia
imbolnavirii persoanei fizice, aceasta din urma obtine in termeni medicali statut de pacient, n
raport cu institutia medicala si medicul curant precum si asistentii medicali, pacientul

concomitent cu exercitarea drepturilor este inerenta si executarea indeosebi a obligatiilor, care
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pot genera consecinte juridice. Obligatia de a respecta tratamentul indicat de medic se apropie in
anumite situatii de o obligatie naturalad neexistind o sanctiune in plan civil a neindeplinirii acestei
obligatii. Nerespectarea prescriptiei medicale este o cauza de neraspundere pentru medic - intr-
un posibil viitor raport juridic obligational de raspundere, in raportul juridic initial nascut intre
pacient si medicul care il consultd in cabinetul sdu, neindeplinirea obligatiei de respectare a
prescriptiei medicale nu produce nici o consecintd juridica pentru pacient. Consecinta este pe
plan social, aceea de agravare a starii de sanatate urmare a propriei conduite a titularului
dreptului la sanatate[155, p.105].

Existd totusi situatii in care nerespectarea prescriptiei medicale produce consecinte
juridice, in cadrul raportului juridic medic-pacient initial. Este vorba, pe de o parte, de situatiile
exceptionale care ingradesc in anumite situatii insusi dreptul la sanatate si la viata privatd. Atunci
cind este vorba despre o problema de sanatate publica, cind pentru inlaturarea unei epidemii, a
limitarii efectelor unei calamitati sau catastrofe naturale se impun in interesul public, aplicarea
unor remedii terapeutice cu caracter obligatoriu.

De asemenea si Legea cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului
reglementeazd In temeiul art.7 responsabilitdtile pacientului, care in conditia nerespectarii
acestora, 1 se poate angaja raspundere juridica[118]:

Pacientul are urmatoarele responsabilitati:

— saaiba grija de propria sandtate i sa ducd un mod de viatd sanatos, excluzind actiunile
premeditate ce dduneaza sanatatii lui si a altor persoane;

— sarespecte masurile de precautie in contactele cu alte persoane, inclusiv cu lucratorii
medicali, in cazul in care stie ca el sufera de o boala ce prezinta pericol social;

— sdintreprindd, in lipsa contraindicatiillor medicale, masuri profilactice obligatorii,
inclusiv prin imunizari, a caror neindeplinire ameninta propria sanatate si creeaza pericol social;

— sd comunice lucrdtorului medical informatii complete despre bolile suportate si cele
curente, despre maladiile sale ce prezinta pericol social, inclusiv in caz de donare benevola a
singelui, a substantelor lichide biologice, a organelor si tesuturilor;

— sarespecte regulile de comportament stabilite pentru pacienti in institutia medico-
sanitard, precum si recomandarile medicului 1n perioada tratamentului ambulatoriu si stationar;

— saexcluda utilizarea produselor farmaceutice si a substantelor medicamentoase
fara prescrierea si acceptul medicului curant, inclusiv a drogurilor, a altor substante psihotrope si

a alcoolului in perioada tratamentului in institutia medico-sanitara;
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— sarespecte drepturile si demnitatea altor pacienti, precum si ale personalului medico-
sanitar.

— in cazul incalcarii de catre pacient a regulilor de tratamentsi de comportament in
institutia medico-sanitard, incélcare ce are drept consecintd daune materiale si morale, acesta
poarta raspundere in conformitate cu legislatia.

Desigur, ca si pentru persoanele juridice din domeniul privat, sunt consfintite prin Lege,
obligatii iIn domeniul ocrotirii sdnatatii publice, care pot fi trase la raspundere juridicd in
conditiile neexecutarii obligatiilor stipulate in art. 30 din Legea privind supravegherea de stat a
sanatatii publice, care fiind executate Intocmai, va determina sporirea calitatii vietii In general a
populatiei. Prin prisma celor expuse, constatam ca persoanele juridice sint obligate[126]:

— sa elaboreze si sa implementeze masuri de sdndtate publicd, orientate spre prevenirea si
lichidarea poludrii mediului inconjurator, imbunatatirea conditiilor de munca, de trai si de odihna
a populatiei, prevenirea aparitiei si raspindirii bolilor;

— sd informeze 1n timp util Serviciul de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice despre
situatiile de avarie, oprirea procesului de productie, perturbarile proceselor tehnologice, despre
modificarile in structura intreprinderii, despre situatiile exceptionale, precum si despre defectarea
apeductelor magistrale, a prizelor de apa, a statiilor de tratare a apei, a retelelor de canalizare, a
sistemelor de ventilare, de asemenea, despre cazurile de intoxicatii si imbolnaviri profesionale
care pericliteaza sanatatea publica;

— sa indeplineasca hotaririle Serviciului de Supraveghere de Stat a Sanatatii Publice;

— sa creeze conditii pentru mentinerea si ameliorarea sanatatii populatiei, pentru prevenirea
imbolnavirilor si asigurarea unui mod de viata sanatos;

— s asigure instruirea igienica a angajatilor;

— sa organizeze examenul medical al angajatilor in cazurile prevazute de legislatie;

— sa asigure evaluarea riscurilor la locul de munca si sa implementeze masuri de protectie a
sanatatii angajatilor;

— sa sisteze Tn mod independent activitatea Intreprinderii sau a unui sector al acesteia in
cazurile 1n care activitatea acestora nu corespunde legislatiei sanitare;

— sa asigure retragerea de pe piata a produselor si serviciilor care prezintd un risc potential
pentru sandtatea omului.

Complexitatea prestatiilor medicale confera multiple discutii de antrenare a
responsabilitatii si raspunderii in domeniul ocrotirii sanatatii doar in cadrul si in rezultatul

efectuarii actului medical defectuos, temei ce confera pacientului dreptul de a declara
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iresponsabilitatea prestatorului de servicii medicale, apelind la garantia legii de a fi trase la
raspundere persoanele vinovate[146, p.25].

In cadrul asistentei medicale, in care statul asigura intregii populatii apararea si intirirea
sandtatii, precum si asistenta medicald primara si urgenta gratuita, intreaga activitate de apararea
a sanatatii exercitindu-se prin unitatile sanitare de stat, care asigura accesul neingradit al tuturor
cetatenilor la asistenta sanitard, este exclus orice raport contractual intre unitatea sanitard si
pacient[69, p.109].

In temeiul art.2 din Legea ocrotirii sanatatii[128], sistemul de ocrotire a sanatatii este
constituit din unitagi curativ-profilactice, sanitar o-profilactice, sanitar o-antiepidemice,
farmaceutice si de altd naturd, avind la bazad principii specifice de activitate. Angajamentul
institutiilor medico-sanitare iIn domeniul ocrotirii sanatatii se realizeaza in contextul atributiilor
aprobate In Regulamentul lor de activitate, care In limitele competentelor functionale recunosc,
accepta si isi asuma responsabilitatea ce le revine in ocrotirea si fortificarea sanatatii cetatenilor.

Atunci cind se i-a in consideratie relatia medic-pacient intr-un caz particular, putem
determina clar raspunderea subiectilor acestui raport prin prisma obligatiilor stabilite de legislatie
si in cazuri individuale prin prevederile actelor juridice, fiind 1n posibilitatea de a lua o atitudine,
dar cind sunt implicati mai multi subiecti participativi la promovarea, fortificare ocrotirii
sanatatii este o alta chestiune, si tinind atentia fixatd doar pe un detaliu ne poate duce la greseala
de ,,a nu vedea padurea din cauza copacilor”[6, p.8].

In ultimii ani, atentia acordata responsabilitatii sistemului ocrotirii sanatatii este asociati
st directionald spre intensificarea responsabilitdtii medicale, fiind considerata un deziderat al
inserat deja articole referitoare la aceste chestiuni. Societatea in transformare, cum este
societatea contemporand din Republica Moldova are nevoie de repere juridice solide pentru
imputarea lipsei de responsabilitate in domeniul ocrotirii sanatatii, fiind apelatd atragerea la
raspundere a subiectilor vinovati. Medicina libera contemporana, prezinta unele trasaturi comune
si citeva particularitati nationale sau zonale. Raporturile in domeniul respectiv a evoluat catre o
relatie contractuala mai bine accentuata intre medic-bolnav, in care pe baza increderii, bolnavul
isi alege medicul care este pe deplin constient de obligatiile ce 1i revin in contract[69, p.109].

In cadrul clauzelor contractului sinalagmatic poate aparea incriminarea activitatii
medicale pentru:

— neasumarea unor riscuri ale unor actiuni care ar fi devenit utile bolnavului;
— abstinenta - nonintervengia cu consecinta privarii de sanse;
— rezultatele nu sint cele scontate de bolnav.
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Profesiunea medicala a subscris de mult la un corp de asertiuni etice create in primul rind
pentru folosul pacientului. Ca membru al acestei profesii, medicul trebuie sd se recunoasca
responsabil nu numai fatd de pacientii sai si fatd de societate, fata de alfi lucratori in domeniul
ocrotirii sanatatii, ci si fata de el insusi. Toate planurile de actiuni intreprinse de stat in domeniul
ocrotirii sanatatii, au ca obiectiv imbunatatirea calitatii vietii si sanatatii oamenilor, iar o figura
principala la reflectarea in practica a obiectivelor sistemului de ocrotire a sanatatii este medicul,
care cu diligenta si profesionalism recupereaza sau intareste impreuna cu pacientul sanatatea
acestuia.

Neconformarea cu obiceiurile si uzantele profesiunii medicale poate determina actiuni
disciplinare, depinzind de circumstantele particulare implicate, atitudinile locale si modul de
reflectare a problemei in ceea ce priveste demnitatea profesiunii medicale si respectul datorat ei.
Profesiunea medicald a impus inscrierea obligatiilor etice ale medicilor In coduri deontologice si
organizarea de fonduri profesionale, colegii sau ordine deontologice care sa propage principiile
de conduita etica, sa vegheze la respectarea lor, sanctionind abaterea de la norma.

Réspunderea juridica a cadrului medical, decurge si din incélcarea prevederilor Legii cu
privire la exercitarea profesiunii de medic[119], care poate lua forma raspunderii disciplinare
pentru neindeplinirea obligatiilor in cadrul serviciului, dictat de legi, regulamente profesionale si
instructiuni, care poate merge pind la desfacerea contractului de muncd, responsabilitatii
administrative, pentru incélcarea unor dispozitii de drept administrativ, inclusiv aplicarea unor
sanctiuni contraventionale, ca in cazul de neanuntare a bolilor transmisibile, a intoxicatiilor
acute, profesionale, colective sau morale; responsabilitatii penale, ca urmare a savirsirii unor
infractiuni; responsabilitatii civile delictuale, ca o consecintd a savirsirii unor fapte ilicite,
producatoare de prejudicii, din culpa, in exercitiul profesiunii medicale sau ca o consecinta a
neexecutarii contractului medical, responsabilitatea contractuala, diferitd de cea penala.

In contextul celor expuse, mentionim ci conduita fiecirui om in vederea ocrotirii
sanatatii este raportatd la conduita sociald constituita in cadrul societatii date, deoarece fiecare
societate are nivelul sdu de evaluare, de raportare a comportamentului fiecaruia dintre membrii
colectivitatii umane.

Promovarea ocrotirii sanatatii se realizeaza prin intermediul diferitor instrumente de
abordare sistemica a problemelor de sanatate si de integrare a eforturilor inter — sectoriale de
ameliorare a calitatii vietii si sanatdfii populatiei pe parcursul intregii vieti, indeosebi in
perioadele cu un risc sporit pentru sdnatate: inceputul vietii, perioada adolescentei si virsta
inaintata. Statul asigura monitorizarea realizarii obligatiunilor tuturor partenerilor antrenati in

implementarea strategiilor elaborate si aprobate in scopul promovarii ocrotirii sdnatatii, inclusiv
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coordonarea cooperarii internationale in domeniu. Legiuitorul trebuie sa faca referiri la obiectul
raspunderii subiectilor implicati in domeniul ocrotirii sanatatii, independent de faptul ca existau
sau nu reglementari etice[69, p.110].

In evolutia conceptiilor despre viatd si societate, a manierelor filosofice de a aborda
existenta, jurisprudenta incepe sd acrediteze ideea antrendrii raspunderii pentru nereusitele in
domeniul ocrotirii sdnatatii, deci pentru lipsa rezultatului scontat. Tragerea la rdspundere nu mai
este deci conditionata doar de existenta vinovatiei medicului, trecindu-se de la o obligatie de
mijloace-competenta, diligenta, tehnicitate adecvati-la o obligatie de rezultat. In asemenea
circumstante pare mai usor de Inteles modalitatea de asigurare preventiva pentru esec, facuta
adeseori global, pe grupe de specialitati sau pe unitati de functionalitate. Pe de alta parte, instanta
de judecata este pusda in dificultate de extrema complexitate tehnica a actelor intreprinse in
domeniul ocrotirii sdnatatii, unde un mare numar de prejudicii nu pot fi atribuite cu certitudine
unei cauze precise, ci pot emite doar ipoteze. Magistratii sunt deosebit de preocupati de soarta
victimei-sistemului de ocrotire a sanatatii, atunci cind responsabilitatea tinde sa se topeasca in
mecanismele de promovarea a ocrotirii sanatatii, insd se straduiesc totusi sa acorde reparatia
prejudiciului. Prin complexitatea sa crescinda sistemul ocrotirii sandtatii necesita cunostinte din
ce In ce mai largi si o specializare tot mai avansatd, aparind din ce in ce mai frecvent
circumstante in care competenta unui singur subiect implicat In ocrotirea sandtatii este
insuficienta. Apare necesitatea de a constitui acorduri de colaborare Intre subiectii sistemului de
ocrotire a sanatatii, mai mult sau mai putin coerente si structurate, aducind un impact juridic
neasteptat. Se va pune problema stabilirii in cadrul unui raport de colaborare, responsabilitati
concrete si bine definite, prin prisma atributiilor de care dispune fiecare subiect, vizavi de
domeniul ocrotirii sanatatii, astfel incit va fi lesne de stabilit raspunderea in parte pentru
prejudiciile aduse sistemului ocrotirii sdnatdtii. Solutiile la asemenea probleme sunt capitale
pentru evolutia raspunderii in domeniul ocrotirii sdnatatii, intrucit solutiile existente nu mai

corespund realitatii.

4.4. Concluzii la Capitolul 4

Avind in vedere realitatile lumii contemporane, nivelul cercetarii stiintifice si tehnologice
in domeniul ocrotirii sanatatii, precum si orientarea doctrinei si jurisprudentei straine

contemporane asupra acestui domeniu, se contureaza timid, dar sigur, subiectii raspunderii

juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii. Obiectivul central al angajarii raspunderii juridice pentru
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subiectii ocrotirii sanatatii 1l constituie cu prioritate reparare prejudiciilor cauzate persoanelor
bolnave, cu nevoile si interesele sale, atit de vulnerabile in fata vicisitudinilor bolilor.
Concluziile la care am ajuns la finele capitolului sunt:

— Responsabilitatea si raspunderea juridica sint doua categorii distincte, dar care au multe
tangente, interactionind si determinindu-se reciproc, deoarece nu poate s existe raspundere decit
intre persoane responsabile si libere si-si manifeste vointa si un anumit tip de comportament. In
contextul celor expuse, mentiondm ca conduita fiecirui om in vederea ocrotirii sanatatii este
raportatd la conduita sociald constituitd in cadrul societatii date, deoarece fiecare societate are
nivelul sau de evaluare, de raportare a comportamentului fiecaruia dintre membrii colectivitatii
umane;

— Dreptul la ocrotirea sanatatii are un regim special de realizare, ceea ce semnifica, in
termeni practici, i existenta unui mecanism deosebit de asigurare a acestuia. Statul fara echivoc,
direct si neconditionat prin norma constitutionald 1si asuma responsabilitatea pentru ocrotirea
sanatatii cetatenilor sai;

— In urma cercetdrii categoriilor de subiecti ai sistemului de ocrotire a sanatatii si
raspunderii acestora am ajuns la concluzia ca doctrina juridica nu ofera o abordare a categoriilor
de subiecti ai sistemului de ocrotire a sanatatii si raspunderea acestora iar, acest fapt determina
identificarea premiselor de expunere a studiului respectiv prin prisma prevederilor legislatiei in
vigoare. Literatura de specialitate trateaza cu generozitate sub aspect istoric, teoretic si practic
raportul dintre medic si pacient, care fiind in anumite cazuri implicati intr-un litigiu de drept,
devin subiecti ai raspunderii medicale;

— Evolutia societatii umane, progresul tehnico-stiintific, dezvoltarea dreptului international
in domeniul reglementarii relatiilor dintre pacient si lucratorul medical au dus la necesitatea
aparitiei pe plan intern a unor reglementari noi in domeniu. Dreptul medical, ca ramura de drept,
nu s-a conturat inca suficient, institutiile acesteia regasindu-se in dreptul civil, dreptul securitatii
sociale, dreptul penal, dreptul administrativ;

— Raspunderea juridicd pentru subiectii din domeniul ocrotirii sdnatatii se angajeaza daca
existd o legdturd indisolubila intre fapta ilicitd si rezultatul daunétor, prejudiciul;

— 1In contextul celor expuse, mentionim ci conduita fiecirui om in vederea ocrotirii
sanatatii este raportatd la conduita sociald constituita in cadrul societatii date, deoarece fiecare
societate are nivelul sdu de evaluare, de raportare a comportamentului fiecaruia dintre membrii

colectivitatii umane.
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CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI

Scopul principal al investigatiei noastre il constituie cercetarea multilaterald si complexa
a conceptului de responsabilitate si raspundere juridicd in domeniul ocrotirii sdnatatii, prin
determinarea continutului, esentei, elementelor constitutive ale acestuia intru formularea
recomandarilor de perfectionare a cadrului normativ in vederea reliefarii aspectului acesteia de
premiza a reformarii vietii social — juridice a Republicii Moldova.

In urma analizei si generalizarii materiei expuse in teza, formulim urmitoarele concluzii:

— Analiza tezelor conceptuale in abordarile doctrinare a responsabilitatii si raspunderii
juridice Tn domeniul ocrotirii sandtdtii ne permit sd concluziondm cd in domeniul ocrotirii
sanatatii, responsabilitatea juridicd este o auto-angajare a subiectilor de drept de a actiona in
conformitate cu cerintele normei juridice, iar aceastd obligatie se cere a fi realizatd in conduita
licita, fiind neaparat necesara constientizarea respectarii cadrului normativ in vederea evitarii
pericolului pentru sandtatea populatiei, iar rdspunderea juridicad in domeniul ocrotirii sanatatii,
constituie o cerintd imperativa de a suporta rigorile legii in cazul prejudicierii sanatatii oamenilor
de catre subiectii de drept privat, precum si de drept public[63, p.28];

— In cadrul procesului de determinare a gradului de reglementare a responsabilitatii si
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii am ajuns la concluzia ca in abordarea acestui
fenomen, interdependenta vazuta de noi se refera mai intii la planul faptic, ne referim aici la
cazurile de tragere la raspundere juridicd pentru incdlcarile normelor juridice menite sa
ocroteasci sanitatea. In lipsa unei reglementiri specifice, practica judiciard cunoaste institutia
despagubirii pentru prejudiciile cauzate in cadrul raporturilor cu tentd medicald inca din
antichitate. La etapa actuald de dezvoltare a societdtii umane existd anumite reglementari a
institutiei responsabilitatii si rdspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, atit la nivel
international, cit si national, Insd pind la momentul de fata, legiuitorul nostru nu s-a incumetat sa
defineasca conceptul dat[67, p.470-481];
in domeniul ocrotirii sdnatatii conchidem ca Responsabilitatea juridica in domeniul ocrotirii
sanatatii ar putea fi definita ca o ,,atitudine constienta si deliberativa” de asumare a grijii fata de
sandtatea personald si a populatiei din jur prin prisma modului de realizare a normelor de drept
ce reglementeaza acest domeniu;

— Ca urmare a cercetarii doctrinei juridice, se evidentiazd concluzia precum ca, desi in

exprimarea curentd se folosesc alternativ atit termenul de responsabilitate, cit si cel de
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raspundere, adesea fiind confundati, rdspunderea se deosebeste de responsabilitate prin aceea ca
ea nu este o dimensiune internd a persoanei, nu deriva dintr-un raport pe care persoana il instituie
intre ea si colectivitate Tn mod voit si interesat, ci este un fenomen complex ce se manifesta mai
ales in exteriorul individului. Prin urmare se constata, ca responsabilitatea exclude raspunderea
si, viceversa, lipsa de responsabilitate creeaza temei pentru raspundere. mentionam urmatoarele
concluzii ce vizeaza diferenta notiunilor vizate. Aici, este oportun sd mentionam ca raspunderea
juridica in domeniul ocrotirii sanatatii este mai ales de ordin normativ, preponderent juridic, in
timp ce responsabilitatea juridica in domeniul ocrotirii sanatatii este in mod preponderent si
direct de ordin valoric.

— In rezultatul identificarii temeiului, conditiilor si formelor raspunderii juridice in
domeniul ocrotirii sanatatii am ajuns la concluzia ca temeiului raspunderii juridice In domeniul
ocrotirii sanatatii, este un fenomen complex, compus din mai multe categorii: temei juridic,
raspundere juridica, subiect de drept, domeniul ocrotirii sdnatatii etc. Prin urmare, in domeniul
ocrotirii sanatatii, temeiul de jure al raspunderii juridice este reprezentat de norma juridica, care
stipuleaza posibilitatea aplicarii masurilor de raspundere in rezultatul unor fapte ilicite, dar si
actul juridic de aplicare care concretizeazd norma juridicd, forma concretd si Intinderea
raspunderii juridice. Referitor la temeiul de facto al raspunderii juridice in domeniul ocrotirii
sanatatii, este reprezentat de componenta faptei ilicite, care impulsioneazd nasterea raporturilor
juridice de raspundere.

Cercetarea conditiilor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdnatatii, ne-a permis sa
concluzionam ca acestea reprezintd cumulul de factori esentiali ce necesitd a fi reuniti atit sub
aspectul faptei ilicite, cit si a autorului ei in vederea credrii cadrului necesar obligarii celui
vinovat la suportarea consecintelor conduitei sale. Astfel, in ceea ce priveste stabilirea conditiilor
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sdndtitii, mentiondm ca acestea sunt identice cu
conditiile raspunderii juridice generale: fapta (conduita) ilicitd; rezultatul conduitei ilicite;
legatura cauzald intre conduita ilicita si rezultat; subiectul rdspunderii juridice; vinovatia (numita
si culpa sau vind).

In clasificarea formelor de rispundere juridici in domeniul ocrotirii sdnitatii exista atit
consideratii legislative cit si doctrinare. Examinind multiplele criterii de clasificare a acestora am
ajuns la concluzia ca clasificarea existenta este una incompleta si la cea traditional - recunoscuta,
trebuie adaugata si raspunderea civild medicald, careia 1 se pot atribui 2 acceptiuni:

® Raspunderea civila medicala — institutie juridica — in cadrul dreptului medical. Ca
ramurd distinctd de drept, aceasta trebuie privitd ca o institutie juridicd alcatuita din totalitatea

normelor de drept medical prin care se reglementeaza regimul juridic (conditiile, temeiul si
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efectele) ale raspunderii civile In domeniul sanitar, materiale sanitare, aparaturd, dispozitive
medicale si medicamente;

e Raspunderea civila medicala — raport juridic obligational de raspundere civila medicala
— aceastd sintagma trebuie Inteleasa ca un raport juridic obligational de raspundere medicald, in
temeiul cdruia o persoana, fizica sau juridica — profesionista iIn domeniul medical, facind parte
din personalul medical, sau din furnizorii de servicii medicale, materiale sanitare, aparatura,
dispozitive medicale si medicamente este responsabild civilmente pentru aceasta — este
indatorata sa repare prejudiciul cauzat pacientului sau urmasilor acestuia in drepturi.

Printr-o recapitulare a formelor raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, in
concluzie propunem o constructie a acestora: raspunderea penald; raspunderea civila;
raspunderea administrativa; raspunderea medicald; raspunderea disciplinara.

— Analizind legislatia In vigoare precum si a Politicii Nationale de Sanatate, intru
identificarea categoriilor de subiecti ai raspunderii juridice In domeniul ocrotirii sanatatii am
Moldova se clasifica in 2 categorii:

— subiecti participativi la ocrotirea sanatatii populatiei: Presedintele Republicii Moldova;
Parlamentul Republicii Moldova; Guvernul Republicii Moldova; Ministerul Sanatatii;
Ministerele de resort; Academia de Stiinte a Moldovei; Autoritatile administratiei publice locale;
Compania Nationald de Asigurari in Medicina; Consiliul National de Evaluare si Acreditare in
Sanatate; Institutiile medico-sanitare si de sanatate publica; medicii, alti lucratori medico-sanitari
si farmacistii; organizatiile nonguvernamentale; agentii economici; mass-media; partenerii
internationali; persoana fizica[69, p.100-112].

— subiecti cu capacitatea de a raspunde juridic in domeniul ocrotirii sanatatii: Ministerul
Sanatatii si institutiile din subordine; Institutiile medico-sanitare publice si private; medicii, alti
lucratori medico-sanitari si farmacistii; Compania Nationald de Asigurari in Medicing;
autoritatile administratiei publice locale; persoana fizica[69, p.100-112].

— Stabilind importanta angajarii raspunderii juridice n domeniul ocrotirii sandtatii
concluzionam ca raspunderea juridicd pentru subiectii din domeniul ocrotirii sandtatii se
angajeaza daca exista o legatura indisolubila intre fapta ilicita si rezultatul daunator, prejudiciul.
Astfel, conduita fiecarui subiect de drept in vederea ocrotirii sanatatii este raportata la conduita
sociala constituita in cadrul societatii date, deoarece fiecare societate are nivelul sau de evaluare,

de raportare a comportamentului fiecaruia dintre membrii colectivitatii umane[64, p.211-212].
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— Caurmare a analizarii exercitarii drepturilor si obligatiilor subiectilor raspunderii juridice
in domeniul ocrotirii sanatdtii se poate desprinde concluzia ca functionarea sistemului de
sanatate din Republica Moldova, denota o necesitate de fortificare intensd prin prisma exercitarii
corespunzatoare a drepturilor si obligatiilor consfintite prin acte normative, astfel incit sa
sporeasca gradul de respectare a dreptului omului la ocrotirea sanatatii[68, p.783-789].

Problema stiintifica solutionata consta in elaborarea instrumentarului de identificare si
fundamentare stiintificd a premiselor, obiectivelor, temeiului si conditiilor responsabilitatii si
raspunderii juridice in domeniul ocrotirii sanatatii, fapt ce contribuie la clarificarea pentru
teoreticienii si practicienii din domeniul dreptului a formelor raspunderii juridice in domeniul
ocrotirii sanatatii, pentru a asigura survenirea raspunderii juridice in domeniul vizat.

In contextul celor enuntate si argumentate in tezi, propunem operarea urmitoarelor
recomandari.

1. Rezultatul incursiunilor ce vizeaza studierea fenomenului de responsabilitate si
raspundere juridicd In domeniul ocrotirii sdnatatii, a identificat o noud ramura de drept cu
denumirea de dreptul sanatatii. Respectiv, in plan teoretic, se recomandd completarea
programului de studii a institutiilor de invatamind superior, specialitatea - Drept, cu disciplina
juridica - dreptul sanatatii, Intrucit aceastd ramura de drept nu se limiteaza doar la normele care
reglementeaza asistenta medicala, ci in domeniul sanatatii se contin reglementari ce vizeaza
mediul habitual (locuinta, salubritatea localitatii, igiena), alimentatia si sportul, educatia si
protectia muncii etc.

2. Domeniul ocrotirii sanatatii este unul foarte complex si, respectiv acest domeniu in
Republica Moldova are un vast areal de reglementari, reflectate intr-0 diversitate de acte
legislative si normative, fapt ce genereaza necesitatea sistematizarii intr-o conceptie unitarda a
reglementdrilor sistemului sanatatii. Prin urmare, recomandam pentru legiuitorul din Republica
Moldova, codificarea legislatiei din domeniul ocrotirii sdnatatii, prin elaborarea si adoptarea
Codului Sanatatii, ce va constitui actul legislativ, care va cuprinde intr-un sistem unitar, cele mai
importante norme din domeniul ocrotirii sanatatii.

3. In domeniul ocrotirii sanatatii dar si in alte domenii, lipseste reglementarea obligatiei
persoanei angajate, functionarului public de a recupera cheltuielile suportate de catre angajator,
pentru prejudicierea unui subiect de drept ca urmare a incalcarii obligatiilor de serviciu de catre
persoana angajata, urmind a fi 0 povara financiara doar pentru angajator. Prin urmare, se
recomanda completarea art.10 alin.(1) din Codul muncii cu 0 noua litera cu urmatorul continut:

»Z) sd ceard angajatului, responsabil pentru prejudiciul cauzat patrimoniului angajatorului,

167



recuperarea cheltuielilor pentru prejudicierea unui subiect de drept ca urmare a incalcarii
obligatiilor de serviciu”.

4. Se recomandd completarea art. 22 alin.(1) din Legea cu privire la functia publica si
statutul functionarului public, cu o nouad literd cu urmatorul continut: ,,h) sd achite in bugetul
public, cheltuielilor pentru reparare prejudiciului cauzat unui subiect de drept, ca urmare a
incalcarii indatoririlor de serviciu”, fiind oportun realizarea acestei recomandari din perspectiva
ridicarii gradului de responsabilizare a functionarilor publici In exercitarea atributiilor de
serviciu.

5. Munca de birou si sedentarismul, caracterizate prin lipsa de miscare fizicd, provoaca
daune mari sanatatii omului, iar in perioada de tratament al angajatului in conditiile unui
concediu de boald, sunt suportate cheltuieli pentru achitarea indemnizatiei pentru incapacitate
temporard de munca atit de catre angajator cit si din fondul asigurarilor sociale. Astfel, in
vederea responsabilizarii subiectilor raportului de munca pentru promovarea modului sanatos de
viatd prin miscare, sport, se recomandd completarea contractului individual de munca cu
prevederi suplimentare prin introducerea la art.49 alin.(1) din Codul muncii, a unei noi litere cu
urmitorul continut: ,j') compensatiile sau premiile pentru promovarea de citre angajat a
modului sanatos de viata prin sport;”.

6. Dat fiind faptul ca este supus tot mai des in dezbateri judiciare, erorile profesionale
savirsite 1n exercitarea actului medical sau medico-farmaceutic, generatoare de prejudicii asupra
sanatatii pacientului, care in doctrina juridicd se atribuie definitiei de malpraxis, legislatia
Republicii Moldova inregistreaza lacune la acest aspect. Prin urmare, se recomanda
reglementarea legislativa in Legea ocrotirii sdnatatii a notiunii de malpraxis si a domeniului si
principiilor de aplicare a raspunderii juridice in cazurile de malpraxis prin introducerea dupa
capitolul IV din Legea prenotata a unui nou capitol cu urmatoarea denumire ,,V Malpraxis-ul
medical;” iar celelalte capitole din Legea ocrotirii sanatatii, 151 vor schimba numerotatia in ordine
succesiva. Prin urmare, se recomanda, ca in capitolul ce va reglementa —malpraxis-ul medical, sa
fie expuse si reglementari juridice cu referire la obligativitatea personalului medical de a acorda
asistentd medicala, consimtamintul informat al pacientului, raspunderea juridicd a personalului
medical, a prestatorilor de servicii medicale precum si a furnizorilor de materiale sanitare,
aparaturd, dispozitive medicale si medicamente, asigurarea obligatorie de rdspundere civila
profesionald pentru medici, farmacisti si alte persoane din domeniul asistentei medicale. In
contextul recomandarilor care au fost exprimate de catre autorul tezei la participarea in cadrul
grupului de lucru instituit de Ministerul Sanatatii pentru elaborarea proiectului Codului sanatatii

ce contine propuneri cu referire si la malpraxis, se recomanda definirea malpraxis-ului medical,
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ca un comportament neprofesional manifestat de cétre personalul medical ce a comis o eroare
profesionald 1n acordarea asistentei medicale sau farmaceutice.

7. Protectia sdnatatii populatiei reprezintd un obiectiv de o importantd primordiald in
politica oricarui stat, care se realizeaza exclusiv prin responsabilizarea subiectilor de drept public
si privat in ocrotirea sanatatii, fiind aplicate mijloace legale de aparare a drepturilor si intereselor
reglementate, ce Vizeaza sanitatea populatiei. In vederea sistematizarii responsabilitatilor privind
protectia sanatatii populatiei, recomandam includerea suplimentara in Legea ocrotirii sanatétii a

unui capitol nou cu urmatoarea denumire ,,Responsabilitatile institutiilor publice, persoanelor

N
T

juridice si persoanelor fizice pentru protectia sanatatii populatiei ;” In respectivul capitol se
recomandad expunerea reglementarilor ce vizeaza esenta responsabilitatii autoritatilor publice
centrale privind protectia sanatatii populatiei, atributiile si responsabilitatile autoritatilor publice
locale privind protectia sanatatii populatiei, prevenirea factorilor de risc pentru sdnatate.

8. Accesul la servicii medicale este un drept al persoanei fizice, care in sistemul de
asigurare obligatorii de asistentd medicala se realizeaza prin prisma reglementarilor juridice ce
stabilesc reguli de acces la servicii medicale pe fiecare tip de asistentd medicald. Realitatea
cotidiana, identificdi nemultumiri a persoanelor asigurate in sistemul asigurarii obligatorii de
asistentd medicald privind monitorizarea procedeului de programare pentru beneficierea de
asistenta medicala primara, specializata de ambulatoriu, spitaliceasca si servici medicale de
inalta performanta. Astfel, in scopul fortificarii procesului prenotat, cu oferirea pentru persoana
institutiile medicale contractate de catre Compania Nationald de Asigurdri in Medicina,
recomandam elaborarea si implementarea de catre Ministerul Sanatatii cu participarea
Companiei Nationale de Asigurari in Medicind si a institutiilor medico-sanitare a unui registru

national al programarilor pacientilor la institutiile medicale cu accesarea on-line a acestora.
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Anexa 2.

Schema generali a modelului sistemului de sandtate al Republicii Moldova[191]
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Anexa 3

Aspecte etico-legale ale drepturilor cetiteanului si comunitatii si responsabilitatea

pentru sandtate[196, p.629]

Aspecte etico-legale

Drepturi si  responsabilitati

individuale

Sanctitatea vietii umane

Dreptul la asistentd medico-
sanitara; responsabilitatea
pentru auto-asistenta si

reducerea riscului

Drepturi si  responsabilitati
comunitare

Responsabilitatea pentru
asigurarea cosului

corespunzator de servicii, a

accesului echitabil pentru toti.

Drepturile individului versus

Imunizarea pentru protectie

Imunizarea obligatorie pentru

drepturile comunitatii personala obtinerea imunitdtii populatiei
si protectia comunitatii

Dreptul la asistenta medico- | Dreptul la toate serviciile | Dreptul comunitatii la

sanitara medico-sanitare necesare asistenta medico-sanitara

indiferent de resedinta, virsta,

sex, apartenenta etica,

diagnostic, stare economica

Responsabilitatea personala

Responsabilitatea individuala

pentru comportamentul sanitar

Educatia comunitarda pentru
promovarea modului sandtos

de viata

Responsabilitatea corporativa

Imputabilitatea  prestatorului

de servicii si managerului
pentru actiuni criminale si

erori

Responsabilitatea prestatorului
de servicii-sursa de pericol
sanitar de leziunile individuale

sau comunitare produse

Responsabilitatea furnizorului

Responsabilitate pentru
asistenta profesionald, etica si

comunicare cu pacientul

Accesul la asistentd medico-

sanitara, acreditarea dupa

standarde acceptate

Securitatea personala

Protectia de violentd

individuala si familiala

Securitatea publica, protectia
femeilor, copiilor s
virstnicilor. Evitarea
razboaielor, terorismului si a

violentelor etnice

Libertatea alegerii

Alegerea  furnizorului  de

Responsabilitatea comunitara

187




asistenta medico-sanitard, | de control a costurilor si
dreptul la o opinie secunda, | asigurare a drepturilor
dreptul la apelare individuale

Confidentialitatea Dreptul la confidentialitatea | Raportarea  obligatorie  a

informatiei medicale

bolilor specifice pentru analiza
epidemiologica; dreptul

furnizorului la informatie

Acordul informat Dreptul de a cunoaste riscurile | Respectarea drepturilor
versus beneficiile si de a da | pacientului
acordul sau a refuza
tratamentul

Controlul natalitatii Dreptul la informatie si | Promovarea politicd, juridica,

accesul la metodele de control
a natalitatii, dreptul la avort

sigur

sociala  si  religioasd a

fertilitatii, alternativele
avortului, protectia dreptului

femeii la libera alegere

Reglarea si stimularea | Contributiile la securitatea | Granturi de motivatie a

promovarii sanatdtii | sociala, motivatia nasterii In | comunitatii pentru

comunitare spitale, a asistentei prenatale, | implementarea programelor de
asistenta ambulatorie, servicii | promovare a  intereselor
comunitare de suport nationale

Alocarea resurselor Alocarea echitabila a | Distribuirea  echitabila a
resurselor intre regiuni, pentru | resurselor, stabilirea

implementarea uniforma a

inovatiilor medicale

grupurilor populatiei din sfera
de

costurilor.

risc major, stdpinirea
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