EXPUNERE DE MOTIVE

in momentul de fata, Codul Fiscal prevede scutiri de la impozitul pe cladiri la art. 456. Printre
acestea, litera h) prevede urmatoarele:

“h) cladirile unitdtilor sanitare publice si private, cu excepfia incdperilor folosite pentru
activitati economice, precum si pentry clddirile in care functioneazd cabinete de medicind de
familie, potrivit legii, cu exceptia incdperilor folosite pentru altd activitate decdt cea de
medicind de familie;”

Considerdm necesard eliminarea ambiguitatii prevederii de la litera h), prin specificarea,
alaturi de cabinetele de familie, si a cabinetelor medicale ambulatorii de specialitate,
avand in vedere urmitoarele:

- Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatétii defineste la art. 64 cabinetul
de medicina de familie astfel:

"f) cabinet de medicind de familie - unitatea sanitard privatd specializatd in furnizarea
de servicii medicale in asistenta medicald primard, organizatd in conditiile legii. Prin
exceptie, ministerele si institutiile cu refea sanitard proprie isi pot infiinta in structurd
cabinete de medicind de familie, ca unitdti sanitare publice;”

Asadar, caracterul de unitate sanitara era deja apropriat notiunii de cabinet de medicina
de familie. Legiuitorul a dorit eliminarea confuziei privind statutul cabinetelor de
medicind de familie, prin mentionarea specificd a acestora, dupa mentionarea cladirilor
unitatilor sanitare publice si private.

- Aceeasi lege, nr. 95/2006 prevede la articolul 135 urmitoarele:

"Art. 135

(1) Asistenta medicald ambulatorie de specialitate se asigurd de cdtre medicii de
specialitate impreund cu alt personal specializat si autorizat in conditiile legii si se
acordd prin urmdtoarele structuri medicale:

a) cabinete medicale de specialitate organizate conform legislatiei in vigoare privind
organizarea §i functionarea cabinetelor medicale;

b) unitdti medicale ambulatorii de specialitate, organizate potrivit dispozitiilor legale
in vigoare, care functioneazd independent sau integrat in structura spitalelor;

c) cabinete medicale ambulatorii de specialitate din structura spitalului care nu fac
parte din ambulatoriul de specialitate/integrat al spitalului;




d) furnizori autorizati pentru ingrijiri de specialitate la domiciliu,

e) unitdfi medicale ambulatorii ale institutiilor de invdtdmdnt superior de stat
acreditate care au in structurd facultdti de medicind sau stomatologie, definite ca
ambulatorii universitare.

(2) In unitdtile medicale ambulatorii de specialitate previzute la alin. (1) lit. b) se pot
include:

a) laboratoare sau centre de radiologie si imagisticd medicald, analize medicale,
explordri functionale, organizate in conditiile legii;

b) centre de diagnostic §i tratament, centre medicale §i centre de sdndtate
multifunctionale, organizate potrivit legii;

¢) ambulatorii de specialitate ale spitalelor potrivit legii;

d) ambulatorii integrate ale spitalelor;

e) policlinici balneare,

J) policlinici cu platd.

(3) Servicii medicale de specialitate se acordd si prin:

a) dispensare TBC;

b) laboratoare/centre de sandtate mintald;

¢) stationare de zi cu profil de psihiatrie,

d) cabinete de medicind dentard;

e) cabinete si unitdti medicale mobile organizate conform normelor de aplicare a
prezentului titlu, aprobate prin ordin al ministrului sanatdtii.

) medici specialisti, in cazul organizdrii de activitdti temporare tip caravand medicald
in zone cu acoperire deficitard cu servicii medicale. In acest caz, caravana medicald
se poate desfasura, cu notificarea directiei de sdandtate publicd judetene sau a
municipiului Bucuresti, in clddiri care posedd autorizatie sanitard de functionare sau
in corturi medicale special amenajate.”

Toate aceste unitati desfasoara de asemenea servicii publice, participand la asigurarea
sanatatii populatiei, chiar dacd acesti beneficiari nu necesita o internare.

Actuala reglementare a dat nastere unei ambiguititi legislative prin care, in unele UAT-
uri, cabinetele medicale ambulatorii de specialitate platesc impozitul pe cladire, in timp
ce in altele nu. Cu alte cuvinte, se da curs posibilittii discrimindrii fatd de unii medici
specialisti din ambulatorii.

Alaturarea notiunii in forma prezentatd va elimina asadar orice ambiguitate pentru
organele fiscale, chiar daci atat notiunea de cabinet de medicind de familie cit si cea
de cabinet medical ambulatoriu de specialitate sunt deja insusite terminologiei de

unitate sanitard publici sau privata”, asa cum am aritat mai sus.




Concluzionand, pentru claritatea, inteligibilitatea si previzibilitatea normelor juridice, notiuni
previzute in cadrul art. 36 din Legea nr. 24/2000 si circumscrise principiului legalititii din
art. 1 alin. (5) din Constitutie, dar si consacrate de jurisprudenta CCR!, considerim necesari
introducerea notiunii de ”cabinete medicale ambulatorii de specialitate care se afla intr-
o relatie contractuali cu casa de asiguriri de séinitate” la art. 456 alin (1) lit. h) din Codul
fiscal.

In numele initiatorilor,

Senator Raoul-Adrian Trifan

Deputat Nicu Filcoi

Deputat Adrian Wiener

1 DCC 473/2013 - https://legislatie.just.ro/Public/DetaliiDocumentAfis /154506
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