COLEGIUL MEDICILOR DIN ROMANIA

TEST DE PROPORTIONALITATE

privind proiectul de Decizie a Consiliului National de adoptare a Metodologiei-cadru de
acordare a avizelor de infiintare si modificare a cabinetelor medicale

efectuat potrivit Legii nr. 245/2020 privind efectuarea unui test de proportionalitate anterior adoptdrii unor noi
reglementdri referitoare la profesii, cu modificdrile si completdrile ulterioare (transpunere a Directivei (UE) 2018/958)

Varianta finald (rev. 2) - septembrie 2026 - corelat cu Metodologia-cadru, varianta 24.09.2026 .

Element Continut

Actul evaluat Proiectul de Decizie a Consiliului National al CMR nr. __/2026 si Metodologia-cadru anexata
(art. 1-24, Anexele 1-10), varianta 24.09.2026

Emitentul Consiliul National al Colegiului Medicilor din Romania

Destinatarii directi Colegiile teritoriale

Destinatarii indirecti Medicii solicitanti ai avizului, in toate formele de organizare; pacientii, ca beneficiari ai
serviciilor

Temeiul testului Art. 3 alin. (1) lit. d), art. 4-8 si art. 10 din Legea nr. 245 /2020 privind efectuarea unui test de

proportionalitate anterior adoptdrii unor noi reglementari referitoare la profesii, cu
modificarile si completarile ulterioare

Concluzia testului Metodologia-cadru, in varianta din 24.09.2026, este nediscriminatorie, justificata de
obiective de interes public, adecvatd, necesara si proportionald. Cerintele care adauga o
sarcina pentru solicitant sunt justificate individual (cap. VIL.C). Obligatiile procedurale
prevazute de lege sunt indeplinite sau programate (cap. IX).

I. Incadrarea actului

Criteriu Constatare Rezultat
Reglementare profesionala [art. | Act general si obligatoriu al unui organism profesional de drept public, Da
3 alin. (1) lit. d)] aplicabil tuturor colegiilor si solicitantilor. Avizele si deciziile

individuale nu sunt dispozitii generale si raman in afara testului

Restrictie privind exercitarea Avizul conditioneaza Inregistrarea in Registrul unic al cabinetelor Da
profesiei [art. 2 alin. (1)] medicale [OG nr. 124/1998, art. 1 alin. (15); Normele aprobate prin

OMS nr. 1670/2025, art. 13 si 16]
Profesie reglementata Medic - profesie reglementata prin Titlul XII din Legea nr. 95/2006 Da
Act UE care exclude testul [art. 2 | Regim integral national; niciun act al Uniunii nu stabileste modul de Nu
alin. (3)] avizare a cabinetelor
Prag de minimis Legea nu prevede un prag: se evalueaza orice cerinta care —

restrictioneaza accesul sau exercitarea (art. 1, art. 2 alin. 1), cu
amploare proportionala [art. 5 alin. (3)]

Obligatia testului [art. 5 alin. Revine CMR, organism profesional in a cdrui arie de competenta se Da
(1] circumscrie profesia de medic si avizarea infiintarii cabinetelor
medicale; evaluare obligatorie, prealabila votului

Delimitarea obiectului Cerintele preluate din OG nr. 124/1998 si din Normele aprobate prin —
OMS nr. 1670/2025 (art. 29) se evalueaza doar sub aspectul modului
de aplicare; cerintele adaugate de Metodologie se evalueaza integral

Explicatii

Obligatia testului. Art. 3 alin. (1) lit. d) si art. 4-8 din Legea nr. 245/2020 privind efectuarea unui test de
proportionalitate anterior adoptarii unor noi reglementari referitoare la profesii, cu modificarile si completarile
ulterioare numesc expres ,asociatiile, organizatiile si organismele profesionale” in a caror arie de competenta se
circumscrie profesia reglementata. CMR, organism profesional de drept public, este deci destinatar direct al
obligatiei. Testul si obligatiile procedurale de la cap. IX nu sunt facultative, iar o decizie adoptata cu incilcarea lor
poate fi atacata in contencios administrativ (art. 10).
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Restrictia. Avizul nu este o formalitate interna. Fara aviz, directia de sanatate publica nu elibereaza certificatul de
inregistrare, iar functionarea cabinetului fara certificat constituie contraventie (OG nr. 124/1998, art. 13). Orice
cerintd din procedura de aviz conditioneaza, asadar, dreptul medicului de a-si deschide cabinetul.

Lipsa pragului de minimis. Legea se aplica tuturor cerintelor care restrictioneaza accesul la profesie sau
exercitarea acesteia (art. 1 si art. 2 alin. 1), fara un prag minim; amploarea evaludrii se adapteaza doar naturii si
impactului dispozitiei [art. 5 alin. (3)]. De aceea, testul analizeaza inclusiv declaratiile din cererea-tip si
documentele cu caracter formal.

Delimitarea. OG nr. 124 /1998 stabileste ca avizul este obligatoriu (art. 1 alin. 15) si ca documentatia se stabileste
prin Normele aprobate prin OMS nr. 1670/2025 (art. 5 alin. 4). Normele enumera documentele avizului la art. 29
alin. (1) si prevad, la alin. (2), raportul specialistilor delegati privind dotarea minima si numarul de cabinete. Acolo
unde Metodologia reproduce aceastd lista, CMR are marja asupra modului de aplicare: formulare, copii, verificari,
termene, taxe. Acolo unde Metodologia adauga la lista, cerinta 1i apartine CMR si este justificata individual (cap.
VIL.C).

II. Metoda. Grila de analiza

Pas  intrebare Standard aplicat Temei (L. 245/2020)
0 Nediscriminare Fara efecte directe sau indirecte dupa cetdtenie ori resedinta Art. 4
1 Obiectiv de interes Dispozitia este justificata de un obiectiv de interes public, Art. 6
public identificat pentru fiecare cerintd; motivele de natura pur

economica sau strict administrative sunt excluse

2 Caracterul adecvat al Dispozitia este adecvata pentru a garanta atingerea Art. 7 alin. (1), alin. (2)
dispozitiei obiectivului si abordeaza riscurile in mod coerent si sistematic, | lit. a), )
la fel ca in activitati comparabile

3 Necesitate Normele existente sunt insuficiente si nu asigura o aplicare Art. 7 alin. (2) lit. b), e)
unitara la nivel national; nu exista un mijloc mai putin
restrictiv la fel de eficace

4 Impactul dispozitiei si | Impactul asupra liberei circulatii, asupra alegerilor Art. 7 alin. (2) lit. d), f),
efectul cumulat beneficiarilor si asupra calitatii serviciilor; efectul dispozitiei alin. (4)
coroborate cu celelalte cerinte care restrictioneaza accesul la
profesie sau exercitarea acesteia

Explicatii
Pasii sunt cumulativi: o dispozitie care nu este justificata de un obiectiv de interes public nu poate fi salvata de
caracterul adecvat sau de necesitate.

Potrivit art. 5 alin. (3), amploarea evaluirii este proportionali cu natura, continutul si impactul dispozitiei. in
consecintd, masurile care reduc sarcina sunt inventariate (VIL.A si VII.A1), cele neutre sunt verificate sumar (VII.B),
iar cele care adauga o sarcina sunt evaluate individual, cu justificarea fiecareia (VIL.C).

II1. Pasul 0 — Nediscriminarea

Element Constatare Rezultat
Criterii de cetatenie sau Nu exista indeplinit
resedinta
Competenta teritoriala (art. 4 inscrierea medicului in alt colegiu nu modifici competenta teritoriald indeplinit
alin. 2) a colegiului care face avizarea - efect favorabil egalitatii de tratament
Verificarea calitatii de membru | Verificarea in sistemul informatic este posibila numai pentru indeplinit
(art. 7) membrii inscrisi in colegiul judetean, respectiv al municipiului

Bucuresti, care avizeaza; pentru ceilalti se depune copia certificatului

de membru
Documentele persoanelor Se raporteaza la registrele romanesti: o persoana juridica straina indeplinit
juridice (art. 7) poate infiinta punct de lucru in Romania numai dupa inregistrarea la

Registrul Comertului
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Element Constatare Rezultat

Taxa de avizare stabilita de Difera dupa locul in care se deschide cabinetul, nu dupa persoana Neincident
fiecare colegiu (art. 19) solicitantului
Explicatii

Standardul. Art. 4 interzice reglementdrile care sunt, ,in mod direct sau indirect”, discriminatorii in functie de
cetatenie sau tara de resedinta.

Diferentele de taxa intre colegii. Taxa de avizare difera in functie de colegiul pe al carui teritoriu se deschide
cabinetul, nu in functie de solicitant: orice medic plateste taxa colegiului competent teritorial (art. 4), indiferent de
cetatenie, de resedintda sau de colegiul in care este inscris [art. 4 alin. (2)]. Diferentele nu constituie, asadar,
discriminare 1n sensul art. 4 din Legea nr. 245/2020; ele decurg din autonomia financiara a colegiilor teritoriale
(art. 413 alin. (2) si art. 423 alin. (2) din Legea nr. 95/2006; cap. VII.C, masura 14).

Rezultat: pasul 0 este indeplinit.

IV. Pasul 1 — Obiectivul de interes public

Obiectiv incadrare Dispozitii care il servesc

Siguranta pacientilor Protectia beneficiarilor serviciilor [art. 6 | Evaluarea dotarii (art. 11); compatibilitatea
alin. (2)], cu nivel ridicat de protectie a specialitatilor si numarul de cabinete (art. 6);
sdndtatii [art. 7 alin. (7)] corelarea serviciilor cu calificarea medicilor din

cabinet [art. 6 alin. (2)]; independenta
profesionala (art. 7)

Sanatatea publica Motiv distinct de protectia beneficiarilor = Lantul frigorific la cabinetele care vaccineaza;
[art. 6 alin. (2)]; invocat numai pentru controlul infectiilor intre specialitatile din acelasi
riscuri la nivelul populatiei spatiu

Practica unitara si Explica necesitatea actului; nu poate Art. 2,9,10,13, 20

previzibilitatea justifica, prin ea Insasi, sarcini noi

procedurii pentru solicitant [art. 6 alin. (3)]

Explicatii

Siguranta pacientilor si sanatatea publica. Art. 6 alin. (2) enumera separat sandtatea publica si protectia
beneficiarilor serviciilor, iar reglementarea trebuie sa fie justificata ,in mod obiectiv” de motivul invocat. Riscurile
vizate de avizare privesc, in principal, relatia dintre cabinet si pacientii sai; obiectivul principal al actului este, de
aceea, protectia beneficiarilor serviciilor. Sanadtatea publicd este invocata numai pentru riscuri care depasesc
aceasta relatie: lantul frigorific al vaccinurilor, pentru care Anexa 4 la Norme contine cerinte speciale, si
transmiterea infectiilor intre specialitatile care functioneaza in acelasi spatiu.

Nivelul ridicat de protectie. Pentru profesiile din sandtate cu implicatii pentru siguranta pacientilor, art. 7 alin.
(7) cere sa se tina seama de obiectivul unui nivel ridicat de protectie a sanatatii umane. Acesta permite un control
ex ante mai strict decat in alte profesii.

Baza factuala. Motivele pentru care o dispozitie este considerata justificata si proportionald se probeaza cu
elemente calitative si, unde este posibil si relevant, cantitative [art. 5 alin. (4)]. Datele disponibile provin din
chestionarul adresat celor 42 de colegii teritoriale si din centralizatorul taxelor (situatia la 19.07.2026) si arata
necesitatea unor reguli unitare: 28 de colegii semnaleaza dosare incomplete; 9 colegii nu intocmesc raport de
evaluare, iar 5 il intocmesc partial; 14 nu certifica compatibilitatea specialitatilor; 26 de colegii solutioneaza
cererile in 1-10 zile.

Lista obiectivelor. Enumerarea de la art. 6 alin. (2) este exemplificativa (,cum ar fi, de exemplu”): legea nu
stabileste o lista Inchisa de obiective. Motivele de natura pur economica sau strict administrativa sunt excluse [art.
6 alin. (3)].
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Cerintele adaugate de Metodologie si justificarea lor:

Dispozitia

Dovada cotizatiei la zi [art. 7 pct. A
alin. (1) lit. )]

Justificare

Calitatea de membru cu obligatiile indeplinite fatd de colegiu;
membrul care nu si-a indeplinit obligatiile poate fi suspendat
dupa 6 luni (art. 462 alin. (1) din Legea nr. 95/2006; Decizia

Rezultat

indeplinit

Acordul proprietarilor [art. 7 pct. A
alin. (1) lit. d); pct. B alin. (1) lit. )]

Declaratia privind calitatea de unic

asociat/titular (Anexa 1)

,Orice alt document considerat
relevant” [art. 7 pct. A alin. (3);
B alin. (3)]

Reavizarea la desfiintarea punctelor

de lucru [art. 17 alin. (2) lit. d)]

Taxele [art. 13 alin. (2); art. 19]

nr. 14/2018 privind emiterea CPC in vederea infiintarii

cabinetului)

Protectia drepturilor proprietarilor din imobilele cu destinatie
de locuinte, in conditiile art. 40 din Legeanr. 196/2018

Respectarea restrictiei prevazute pentru medicii de familie

indeplinit

indeplinit

(art. 75 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare) si a Codului muncii
privind timpul de munca; extinsd, ca garantie, la toate

specialitatile

Acoperirea situatiilor particulare pe care norma generald nu le
poate prevedea; solicitarea trebuie justificata si motivatd, ceea

pct.
ce previne abuzurile

Punctele de lucru sunt inscrise in aviz; desfiintarea impune

indeplinit

indeplinit

emiterea unui aviz nou, pe baza unei verificari exclusiv

documentare

Acoperirea costului analizei documentelor si al verificarii

indeplinit

dotarii; cuantumul se stabileste de colegiul teritorial, in baza
autonomiei financiare (art. 413 alin. (2) si art. 423 alin. (2) din

Legea nr.95/2006)

Rezultat: pasul 1 este indeplinit.

V. Pasul 2 — Caracterul adecvat al dispozitiei

Potrivit art. 7 alin. (2) lit. ), caracterul adecvat cuprinde doud elemente: ,aptitudinea sa de a atinge obiectivul
urmadrit” si raspunsul coerent si sistematic la acest obiectiv, prin abordarea riscurilor identificate in acelasi mod

ca n activitati comparabile.

A. Aptitudinea de a atinge
Risc

Dotare insuficienta pentru
urgente, diagnostic,
sterilizare

Specialitati incompatibile;
depasirea numarului de
cabinete

Servicii prestate in afara
competentei

Dosar incomplet; refuz de
inregistrare

Procedura imprevizibila

Costuri imprevizibile

obiectivul
Instrument

Evaluare la fata locului si raport
tipizat (art. 11, Anexa 2)

Conditia de la art. 6 alin. (1) lit.
b); raportul (Norme, art. 19 si
Anexa 5)

Avizare pe specialitatile
titularului, ale asociatilor, ale
medicilor salariati sau
colaboratori [art. 6 alin. (2)]

inregistrare obligatorie, nota de
verificare (art. 9-10)

Termene (art. 13), data primei
convocari [art. 11 alin. (4)],
decizie motivata (art. 15),
contestatie (art. 20)

Taxe stabilite de colegiul
teritorial si publicate obligatoriu
(art. 19)

Adecvat

Da

Da

Da

Da

Da

Da

Observatie

Verificarea surprinde momentul deschiderii;
mentinerea dotarii revine controlului
ulterior (OG nr. 124/1998, art. 6)

Corespunde Normelor (art. 2 alin. 1)

Stabilirea cuantumului tine de autonomia
financiara a colegiilor (art. 413 alin. (2) si
art. 423 alin. (2) din Legea nr. 95/2006)
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Explicatii privind aptitudinea
Standardul. Dispozitia trebuie sa fie ,adecvatad pentru a garanta atingerea obiectivului urmarit” [art. 7 alin. (1)],
tinand seama de natura riscurilor, in special pentru destinatarii serviciilor si pentru terti [art. 7 alin. (2) lit. a)].

Dotarea. Riscurile concrete sunt imposibilitatea gestionarii urgentelor (anafilaxie dupa injectare sau vaccinare,
sincopa, evenimente cardiace) panad la sosirea echipajului de urgenta, erorile de diagnostic din lipsa
echipamentului de baza si defectele de sterilizare la procedurile de mica chirurgie. Mecanismul este direct:
cabinetul nu poate Incepe activitatea fara dotarea verificata. Mentinerea dotarii in timp revine controlului ulterior.

Disponibilitatea serviciilor. Art. 7 alin. (2) lit. d) cere evaluarea impactului asupra alegerilor beneficiarilor si
asupra calitatii serviciilor. Avizarea pe specialitatile tuturor medicilor din cabinet [art. 6 alin. (2)] si termenele
scurte de solutionare favorizeaza accesul pacientilor la servicii.

Costurile. Publicarea obligatorie a taxelor asigura transparenta; stabilirea cuantumului tine de autonomia
financiara a colegiilor teritoriale (art. 413 alin. (2) si art. 423 alin. (2) din Legea nr. 95/2006).

B. Coerenta si caracterul sistematic

Situatia Constatare Rezultat
Servicii prestate de medici Admise In toate formele de organizare [art. 6 alin. (2)] Coerent
angajati

Desfiintarea punctelor de Punctele de lucru sunt inscrise in aviz, astfel incat desfiintarea lor Coerent
lucru impune un aviz nou, verificat documentar

Reluarea activitatii Verificare documentarg, pe baza declaratiei pe propria raspundere Coerent

[art. 18 alin. (4)]

Competenta colegiului Acordul proprietarilor, limitat la imobilele cu destinatie de locuinte, Coerent
reia conditiile art. 40 din Legea nr. 196/2018

Practica unitara si costul Particularitatile teritoriale decurg din autonomia functionala, Coerent
procedurii organizatorica si financiarad a colegiilor, prevazuta de art. 413 alin.
(2) din Legea nr.95/2006, fara a afecta practica unitara

Art. 7 alin. (2) lit. ) cere verificarea faptului ca dispozitia raspunde nevoii de a realiza obiectivul ,in mod coerent
si sistematic” si abordeaza riscurile identificate ,in acelasi mod ca 1n activitati comparabile”.

Rezultat: pasul 2 este indeplinit.

VI. Pasul 3 — Necesitatea

A. Alternative la nivelul actului
Alternativa Motivul inlaturarii

Mentinerea procedurilor proprii ale Nu asigura aplicarea unitara la nivel national a procedurii de avizare
fiecarui colegiu

Ghid orientativ, neobligatoriu Mai putin restrictiv, dar nu asigurd aplicarea unitara a procedurii

Modificarea Normelor de catre in afara competentei CMR; nu priveste procedura interna a colegiilor
Ministerul Sanatatii

Reevaluarea periodica a cabinetelor Inlaturata: avizul nu are termen (art. 17 alin. 1); mentinerea dotarii se verifica
prin control ulterior

B. Suficienta normelor existente

Mecanism existent Acopera Nu acopera

Autorizatia sanitara de functionare Spatiul, circuitele, conditiile igienico- Dotarea medicala pe specialitate
(DSP) sanitare (Anexa 4 la Norme)

Avizul de libera practica; calitatea de Calificarea individuala Dotarea cabinetului

membru

Controlul ulterior (DSP, Inspectia Mentinerea conformitatii; repararea Prevenirea riscului ireversibil la
Sanitara de Stat, CMR, CNAS); prejudiciului deschidere

raspunderea individuala
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Explicatii

Standardul. Criteriile sunt cele de la art. 7 alin. (2) lit. b) - insuficienta normelor in vigoare - silit. ) - posibilitatea
de a utiliza mijloace mai putin restrictive. Analiza compara masura cu alternativele realiste, inclusiv controalele

ulterioare si regulile de raspundere.

Alternativele la nivelul actului. Mentinerea situatiei actuale si un ghid neobligatoriu nu asigura aplicarea unitara
a procedurii. Modificarea Normelor nu depinde de CMR. Evaluarea periodica ar adduga o sarcina fara castig

proportional, iar Metodologia o evita.

Evaluarea la fata locului. Este necesara: nicio alta norma nu verifica dotarea pe specialitate Tnaintea Inceperii
activitatii, iar riscul pe care il previne este ireversibil. O declaratie pe propria raspundere, urmata de control

ulterior, ar muta verificarea dupa expunerea pacientilor.

Celelalte cerinte. Justificarea fiecarei cerinte care adauga o sarcina pentru solicitant este prezentata individual la

cap. VIL.C.

Rezultat: pasul 3 este indeplinit.

VII. Pasul 4 — Impactul dispozitiei si efectul cumulat. Analiza pe masuri

Efectul asupra solicitantului: (+) reduce sarcina; (=) neutru; (-) adaugd o sarcind.

A. Masuri care reduc sarcina (+)

Text

Art. 4 alin. (2)

Art. 9
Art. 10

Art. 12

Art. 13
Art. 16

Art. 17 alin. (1)

Art. 17 alin. (4); art.

18 alin. (4)

Art. 19 alin. (2); art.

24
Art. 20

Masura

Competentd independenta de colegiul de
inscriere

Inregistrarea cererii la data depunerii

Nota de verificare pe loc sau in 2 zile lucratoare,
cu termen de completare

Termen de conformare; reevaluare fara taxa

Termen de solutionare de 15 zile lucratoare

Comunicare stabilita cu solicitantul, inclusiv
electronic

Avizul fara termen de valabilitate

Verificare documentara cand nu se modifica
spatiul, dotarea sau numarul de cabinete

Publicarea taxelor si a informatiilor pe site

Contestatie cu valoare de plangere prealabila

Efect

Elimina tratamentul diferit al medicilor din

alte judete

Exclude refuzul de inregistrare

Lista scrisa a lipsurilor in locul respingerii

directe

Neconformitatea remediabild nu atrage

respingerea imediata
Previzibilitate

Reduce deplasarile

Exclude reavizarea periodica

Evita deplasari inutile

Transparenta

Cale de atac interna (art. 10 din Legea nr.

245/2020)

A1l. Modificarile aduse Metodologiei in varianta din 24.09.2026

Metodologia a fost modificatd si completata in varianta din 24.09.2026. Textele sunt redate intocmai:

Dispozitia

Art. 6 alin. (2) -
alineat nou
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Textul din varianta 24.09.2026

»Cabinetele medicale se pot infiinta numai in specialitatea
medicului titular, a asociatilor, a medicilor salariati sau

colaboratori.”

Efect

Avizarea cuprinde si specialitatile
medicilor salariati sau colaboratori, in
acord cu Normele (art. 2 alin. 1)



Dispozitia

Art. 7 pct. A alin. (1)
lit. e)

Art. 7 pct. A alin. (1)
lit. d) si pct. B alin.
(D lit.e)

Art. 11 alin. (2) -
completat

Art. 11 alin. (4) -
completat

Art.6,7,11,13, 14,
19

Textul din varianta 24.09.2026

Textul in vigoare: ,Certificatul de membru CMR al
medicului titular (copie conform cu originalul).” A fost

Efect

eliminata teza: ,Cabinetul poate fi avizat numai pentru
specialitatile si atestatele de studii complementare
(competentele si supraspecializarile) mentionate in
certificat ( daca medicul titular este Inscris la colegiul care
urmeaza sa faca avizarea cabinetului, certificatul de
membru al medicului titular se verifica in sistemul

informatic)”

»Daca spatiul respectiv se afld intr-un imobil cu destinatie
locuinte este necesar avizul scris al comitetului executiv
al condominiului si cu acordul scris, prealabil, al

proprietarilor direct afectati cu care se invecineaza, pe
plan orizontal si vertical, spatiul cabinetului”, in locul
textului: ,,Daca spatiul respectiv se afla intr-o locatie unde
locuiesc sau 1si desfasoara activitatea alte persoane fizice
sau juridice este necesar acordul scris al proprietarilor
(acordul scris al asociatiei de proprietari, al conducerii
intreprinderii etc.)”

,(..) sirealizeaza evaluarea in baza unei delegatii emise
de coordonatorul Departamentului/Comisiei de Avizari
sau persoana desemnata la nivelul fiecarui colegiu

teritorial prin decizie a Biroului Consiliului colegiului

teritorial.”

»Data primei convocari se stabileste de comun acord cu
solicitantul, dar nu poate fi mai tarziu de 3 zile lucratoare
de la depunerea documentatiei complete.”

Renumerotarea pe alineate si litere; art. 7 structurat in

sectiunile A (cabinete fara personalitate juridica) si B
(cabinete cu personalitate juridicd)

inliturs limitarea avizului la
specialitatile titularului

Limiteaza cerinta la imobilele cu
destinatie de locuinte; elimina acordul
conducerii intreprinderii

Evaluarea se face pe baza unei
delegatii emise de o persoana
desemnata; asigura trasabilitatea

Termen cert pentru evaluarea la fata
locului

Trimiteri exacte; securitate juridica

Legea cere ca fiecare dispozitie care restrictioneaza exercitarea sa fie adecvatd si necesara [art. 7 alin. (1)], inclusiv
la modificarea reglementarilor existente [art. 5 alin. (1)]. De aceea, cerintele care adauga o sarcinad sunt evaluate

individual la pct. C.

B. Masuri neutre pentru solicitant (=)

Text

Art. 5

Art. 14-15

Art. 21-23

Masura

Etapele infiintarii; competenta exclusiva a

colegiului

Semnarea avizului; respingerea de catre Biroul

Consiliului

Registru electronic, arhivare, protectia datelor

C. Masuri care adauga o sarcina (-)

Nr. | Dispozitia

1 | Evaluarea la fata locului [art. 11;
art. 17 alin. (4)]

2 | Verificarea dotarii minime, a
dotdrii standard, a
consumabilelor si, dupa caz, a

dotdrilor optionale [art. 11 alin.

(3)

3 | Termen de conformare de max.
10 zile lucratoare; reevaluare la

fata locului (art. 12)

Sursa

Derivata (Normele

aprobate prin OMS nr.

1670/2025, art. 29
alin. 2)

Derivata (Normele,
Anexa 4)

Originara

Analiza

Justificare

Singurul mijloc de verificare a dotdrii
pe specialitate inaintea deschiderii;
data primei convocari in cel mult 3
zile lucrdtoare [art. 11 alin. (4)]

Dotarea minima din Anexa 4
cuprinde coloanele de dotare minima

si de dotare standard

Solicitantul primeste la depunere
lista cu dotarea minima, iar Normele
sunt publice; termenul de solutionare
este de cel mult 15 zile lucratoare

Organizare interna

Reia Normele (art. 13); neutru

Sarcina pentru colegii; asigura trasabilitatea

Concluzie

Proportionala

Proportionala

Proportionala
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10

11

12

13

14

15

Dispozitia

Acordul proprietarilor [art. 7
pct. A alin. (1) lit. d); pct. B alin.
(1) lit. e)]

Dovada cotizatiei la zi [art. 7 pct.
A alin. (1) lit. f)]

Declaratia privind calitatea de
unic asociat/titular (Anexa 1)

,Orice alt document considerat
relevant” [art. 7 pct. A alin. (3);
pct. Balin. (3)]

Reavizarea la desfiintarea
punctelor de lucru [art. 17 alin.
(2) lit. d)]

Reluarea activitatii [art. 18 alin.

(3)]

Copii ale certificatului de
membru; certificat constatator
de max. 30 de zile; extras din
registrul asociatiilor; copii
»conform cu originalul” (art. 7)

Dovada spatiului si schita (art.
7)

ROF, fise de atributii, program,
declaratie de independenta (art.
7)

Reavizarea pentru forma de
organizare, denumire, sediu
social, lista serviciilor [art. 17
alin. (2)]

Taxele de avizare, reavizare si
urgentd [art. 13 alin. (2); art. 19]

Specialisti delegati din colegiul
teritorial [art. 11 alin. (2)]

Sursa

Originara;
corespondent in
Legeanr. 196/2018,
art. 40

Originara

Originara

Originara

Originara

Originara

Partial originara

Derivata (dovada);
originara (schita)

Derivata (Normele,
art. 29 alin. 1 lit. k-n)

Derivata (Normele,

art. 21 si 24)

Originara

Originara

Justificare

Limitat la imobilele cu destinatie de
locuinte; reia conditiile art. 40 din
Legeanr. 196/2018

Membrul care nu si-a indeplinit
obligatiile fatd de colegiu poate fi
suspendat dupa 6 luni (art. 462 alin.
(1) din Legea nr. 95/2006); Decizia
nr. 14/2018 privind emiterea CPC in
vederea infiintarii cabinetului

Garantie pentru respectarea
restrictiei prevazute pentru medicii
de familie (art. 75 alin. (1) din Legea
nr. 95/2006, republicatd, cu
modificarile si completarile
ulterioare) si a Codului muncii
privind timpul de munca

Acopera situatiile particulare pe care
norma generald nu le poate prevedea;
solicitarea trebuie justificata si
motivata

Punctele de lucru sunt inscrise in
aviz; noul aviz se emite pe baza unei
verificari exclusiv documentare

Verificare documentard, pe baza
declaratiei pe propria raspundere
[art. 18 alin. (4)]; avizul anterior se
afla in evidenta colegiului

Colegiul judetean, respectiv al
municipiului Bucuresti, poate verifica
in sistemul informatic numai
membrii proprii; documentele
persoanelor juridice se raporteaza la
registrele romanesti

Schita permite stabilirea numarului
de cabinete supuse avizarii (Normele,
art. 19)

Cerinte prevazute de Normele
aprobate prin OMS nr. 1670/2025

Verificare documentara pentru
modificarile care nu vizeaza spatiul,
dotarea sau numarul de cabinete [art.
17 alin. (4)]

Acopera costul analizei documentelor
si al verificarii dotarii; cuantumul se
stabileste in baza autonomiei
financiare a colegiului (art. 413 alin.
(2) siart. 423 alin. (2) din Legea nr.
95/2006) si se publica obligatoriu

Evaluare pe baza unei delegatii emise
de coordonatorul
Departamentului/Comisiei de Avizari
sau de persoana desemnata prin
decizia Biroului Consiliului

Concluzie

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala

Proportionala
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D. Efectul cumulat

Cerinta Situatie Constatare

Etapele infiintarii Autorizatia sanitar3, avizul colegiului, inregistrarea in

Registrul unic

Actul nu adauga o etapa noua

Documentele depuse Documentele prevazute de Norme pentru autorizarea

sanitard (art. 16) si pentru aviz (art. 29)

Cerute de Norme pentru
fiecare procedura

Calitatea de membru Verificare in sistemul informatic pentru membrii Reduce sarcina documentara
colegiului judetean, respectiv al municipiului Bucuresti,

care avizeaza

Independenta profesionala Declaratie ceruta de Norme [art. 29 alin. (1) lit. k)] Derivata

Cerinte preexistente Apartenenta obligatorie, educatie medicala continua, Nemodificate de act

asigurare de malpraxis, max. 2 cabinete in acelasi spatiu,
administrator membru al colegiului

Art. 7 alin. (2) lit. f) si alin. (4) cer evaluarea fiecdrei cerinte impreuna cu celelalte cerinte impuse medicului care
isi deschide un cabinet. Actul nu adauga o etapa noua la cele trei prevazute de Norme si exclude, prin art. 5 alin.
(2), verificarea aspectelor care tin de alte autoritati.

Rezultat: pasul 4 este indeplinit.

VIII. Verificarea criteriilor art. 7 din Legea nr. 245/2020

Criteriu Incident | Constatare

Alin. (2) lit. a) - natura riscurilor Da Riscuri pentru pacienti (urgente, diagnostic, sterilizare), pentru alti
pacienti (infectii) si, la vaccinare, pentru populatie

Alin. (2) lit. b) - insuficienta normelor Da Autorizarea sanitara si avizul de libera practica nu verifica dotarea

existente pe specialitate (pct. VI.B)

Alin. (2) lit. ¢) - caracter adecvat, Da Indeplinit (pct. V)

coerent si sistematic

Alin. (2) lit. d) - impact asupra Da Calitate: efect pozitiv; avizarea pe specialitatile tuturor medicilor

circulatiei, alegerilor beneficiarilor, din cabinet [art. 6 alin. (2)] largeste oferta de servicii

calitatii

Alin. (2) lit. ) - mijloace mai putin Da Analizate pentru act si pentru fiecare cerinta (pct. VI si VII.C)

restrictive

Alin. (2) lit. f) si alin. (4) - efect cumulat Da Actul nu adauga etape noi (pct. VIL.D)

Alin. (3) lit. a), b), e) - activitati, Da Avizarea pe specialitatile titularului, ale asociatilor, ale medicilor

calificare, autonomie salariati sau colaboratori [art. 6 alin. (2)]; fiecare medic raspunde
individual (OG nr. 124/1998, art. 6 alin. 2)

Alin. (3) lit. ) - cai alternative de Nu Actul nu stabileste calificari

calificare

Alin. (3) lit. d) - partajarea activitatilor Indirect | Compatibilitatea specialitatilor - derivata din Norme

Alin. (3) lit. f) - evolutii tehnologice, Da Asimetria privind dotarea ramane ridicata si justifica verificarea ex

asimetria informationala ante; cererea poate fi depusa electronic (art. 9)

Alin. (4) lit. e), ), h) - restrictii Da Max. 2 cabinete in acelasi spatiu (Norme, art. 19); obiectul de

cantitative, forma juridica, (derivate) | activitate si administratorul societatii (OG, art. 1 alin. 5); declaratia

incompatibilitati privind calitatea de asociat/titular (pct. VII.C, masura 6)

Alin. (4) lit. b), g), i)-1) - EMC, restrictii Nu Preexistente sau inexistente; neatinse de act

teritoriale, asigurare, limba, tarife,

publicitate

Alin. (5) - prestarea temporara Nu Actul priveste stabilirea

Alin. (7) - profesii din sanatate Da Justifica verificarea ex ante a dotarii
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Explicatii

Asimetria informationala. Pacientul nu poate verifica existenta trusei de urgenta sau calitatea sterilizarii, iar
recenziile online nu dezvaluie aceste aspecte. Asimetria rdmane deci ridicata si justifica verificarea ex ante a
dotarii.

Autonomia profesionala. Criteriul priveste legatura dintre activitatea exercitata si calificarea celui care o

exercitd. Fiecare medic din cabinet are drept propriu de libera practica si raspundere individuald, ceea ce sustine
avizarea pe specialitatile tuturor medicilor care presteaza serviciile [art. 6 alin. (2)].

IX. Obligatii procedurale

Obligatie Temei Stare

Evaluare prealabild, pe textul care | Art. 5 alin. (1) Prezentul test, inclus in dosarul Consiliului National

se adopta inainte de vot

Obiectivitate si independenta Art. 5 alin. (5) La aprecierea conducerii CMR, in aplicarea art. 467 din

Legeanr.95/2006

Informare si consultare publica Art. 8; art. 3 alin. (1) lit. ¢) | Proiectul se publica pe site-ul cmr.ro si se transmite
colegiilor teritoriale pentru consultare

Probe si monitorizare Art. 5 alin. (4), (6)-(8) Date din chestionarul adresat colegiilor teritoriale;
monitorizare potrivit calendarului Departamentului
Avizari

Transparenta - baza de date a Art. 11 Dupa adoptare, prin autoritatea competenta pentru

profesiilor reglementate profesie

Regim tranzitoriu — Dispozitiile tranzitorii si termenul de intrare in vigoare se

prevad in decizia de adoptare

Cale de atac interna Art. 10 Art. 20 din Metodologie

Observatie privind sursele. Normele au fost analizate in forma publicata iIn Monitorul Oficial nr. 1101 bis/2025, cu
modificdrile aduse prin OMS nr. 1090/2026; art. 29 se reconfirma pe forma consolidatd. Datele privind practica colegiilor
provin din chestionarul adresat colegiilor teritoriale si din centralizatorul taxelor (19.07.2026).

X. Concluzie

Metodologia-cadru, in varianta din 24.09.2026, trece testul la toti cei cinci pasi: este nediscriminatorie, este
justificata de obiective de interes public - in principal siguranta pacientilor -, este adecvata si necesara, iar
impactul sdau asupra calitatii serviciilor este pozitiv.

Actul reduce, In mai multe privinte, sarcina solicitantilor: competentda independenta de colegiul de inscriere,
inregistrarea obligatorie a cererii, nota de verificare, termenul de conformare si reevaluarea fara taxa, termenele
de solutionare, data primei convocari in cel mult 3 zile lucratoare, avizul fara termen, verificarea documentara a
modificarilor, avizarea pe specialitatile tuturor medicilor din cabinet si calea de atac interna.

Cerintele care adauga o sarcina pentru solicitant sunt justificate individual (cap. VII.C), iar obligatiile procedurale
sunt indeplinite sau programate (cap. IX).

Metodologia-cadru, in varianta din 24.09.2026, respecta principiul proportionalititii prevazut de art. 7
din Legea nr. 245/2020 privind efectuarea unui test de proportionalitate anterior adoptarii unor noi
reglementari referitoare la profesii, cu modificarile si completarile ulterioare.
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Anexa — Fisa sintetica de conformitate

Etapa testului

incadrare

0. Nediscriminare

1. Obiectiv de interes public

2. Caracterul adecvat

3. Necesitate

4. Impactul si efectul
cumulat

Criteriile art. 7

Obligatii procedurale

Rezultat global

Rezultat

Test obligatoriu
indeplinit
indeplinit

indeplinit

indeplinit
indeplinit
Verificate

indeplinite sau programate

Proportional

Element determinant

Art. 3 alin. (1) lit. d) si art. 5 alin. (1) din Legea nr.
245/2020

Competenta teritoriald independenta de colegiul de
inscriere [art. 4 alin. (2)]

Siguranta pacientilor; cerintele adaugate de
Metodologie sunt justificate individual

Aptitudine si coerentd [art. 6 alin. (2); art. 11 alin. (4)]

Nicio norma existenta nu verifica dotarea pe
specialitate inaintea deschiderii

Impact pozitiv asupra calitatii serviciilor; actul nu
adauga etape noi

Zece criterii incidente, unul incident indirect, trei
neincidente - motivat

Cap. IX
Adoptare in varianta din 24.09.2026
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