Republica Moldova

CURTEA CONSTITUTIONALA

DECIZIE
DE INADMISIBILITATE

a sesizarii nr. 186a/2019

privind controlul constitutionalitatii
articolului 26 din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411
din 28 martie 1995, articolului 9 din Legea nr. 1585
din 27 februarie 1998 cu privire la asigurarea obligatorie
de asistentd medicala si articolului 30 din Legea nr. 270
din 18 decembrie 2008 privind azilul in Republica Moldova
(asistenta medicala acordata solicitantilor de azil)

CHISINAU
12 martie 2020



DECIZIE DE INADMISIBILITATE A SESIZARII NR. 186A/2019

Curtea Constitutionald, judecand in componenta:

dlui Vladimir TURCAN, presedinte,

dlui Eduard ABABEI,

dnei Domnica MANOLE,

dlui Nicolae ROSCA,

dnei Liuba SOVA,

dlui Serghei TURCAN, judecatori,

cu participarea dlui Gheorghe Renita, asistent judiciar,

Avand in vedere sesizarea inregistrata pe 21 octombrie 2019,
Examinand admisibilitatea sesizarii mentionate,

Avand in vedere actele si lucrdrile dosarului,

Deliberand pe 12 martie 2020 in camera de consiliu,

Pronunta urmatoarea decizie:
IN FAPT

1. La originea cauzei se afla sesizarea privind controlul constitutionalitatii
prevederilor articolului 26 din Legea ocrotirii sdnatatii nr. 411 din 28 martie
1995, ale articolului 9 din Legea nr. 1585 din 27 februarie 1998 cu privire la
asigurarea obligatorie de asistentd medicala si ale articolului 30 din Legea nr.
270 din 18 decembrie 2008 privind azilul in Republica Moldova, depusa de
catre dl Alexandr Oleinic, deputat in Parlament.

2. Sesizarea a fost depusa la Curtea Constitutionald pe 21 octombrie 2019,
in baza articolului 135 alin. (1) litera a) din Constitutie.

A. Motivele sesizarii

3. Motivele sesizarii, asa cum au fost formulate de catre autorul acesteia,
pot fi rezumate dupd cum urmeaza:

4. Articolul 26 din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411 din 28 martie 1995 si
articolul 9 din Legea nr. 1585 din 27 februarie 1998 cu privire la asigurarea
obligatorie de asistentd medicala reglementeaza cazurile de asigurare
obligatorie a asistentei medicale pentru strdini.

5. Astfel, ambele articole mentionate prevad cad strainii specificati la
articolul 2 alin. (1) lit. a)-f) din Legea nr. 274 din 27 decembrie 2011 privind
integrarea strainilor in Republica Moldova, incadrati in munca in Republica
Moldova in baza unui contract individual de munca, strainii titulari ai
dreptului de sedere permanentd in Republica Moldova, precum si refugiatii si
beneficiarii de protectie umanitara au aceleasi drepturi si obligatii in domeniul
asigurarii obligatorii de asistentd medicala ca cetdtenii Republicii Moldova,
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in conformitate cu legislatia in vigoare, daca tratatele internationale nu prevad
altfel.

6. Sub acest aspect, autorul sustine cd prevederile contestate nu
reglementeaza procedura de acordare a asistentei medicale pentru solicitantii
de azil.

7. Totodata, articolul 30 din Legea nr. 270 din 18 decembrie 2008 privind
azilul in Republica Moldova reglementeazd limitele accesului la asistenta
medicald al solicitantilor de azil. Asadar, potrivit articolului 30 alin. (1) din
Lege, solicitantii de azil sunt asigurati, in conformitate cu legislatia in
vigoare, cu asistenta medicala urgenta la etapa prespitaliceascd in cazul unor
stari acute care pun In pericol viata. Totusi, autorul sesizarii invoca ca
solicitantii de azil au dreptul doar la asistenta medicala primara si de urgenta
la etapa prespitaliceasca, fiind excluse celelalte tipuri de asistentd medicala.

B. Legislatia pertinenta

8. Prevederile relevante ale Constitutiei sunt urmatoarele:

Articolul 19
Statutul juridic al cetatenilor strdini si al apatrizilor

,(1) Cetatenii strdini si apatrizii au aceleasi drepturi si indatoriri ca si cetatenii
Republicii Moldova, cu exceptiile stabilite de lege.

L]
Articolul 36

Dreptul la ocrotirea sanatatii
,(1) Dreptul la ocrotirea sanatatii este garantat.
(2) Minimul asigurarii medicale oferit de stat este gratuit.

(3) Structura sistemului national de ocrotire a sanatatii si mijloacele de protectie a
sanatatii fizice si mentale a persoanei se stabilesc potrivit legii organice”.

9. Prevederile relevante ale Legii ocrotirii sanatatii nr. 411 din 28 martie
1995 sunt urmatoarele:

Articolul 26
Asigurarea obligatorie de asistentd medicald a strainilor

,»(1) Strainii specificati la art. 2 alin. (1) lit. a)-f) din Legea nr.274 din 27 decembrie
2011 privind integrarea strainilor in Republica Moldova, incadrati in munca in Republica
Moldova in baza unui contract individual de munca, strdinii titulari ai dreptului de sedere
permanentd in Republica Moldova, precum si refugiatii si beneficiarii de protectie
umanitara au aceleasi drepturi si obligatii 1n domeniul asigurarii obligatorii de asistenta
medicala ca si cetatenii Republicii Moldova, in conformitate cu legislatia in vigoare, daca
tratatele internationale nu prevad altfel.

(2) Strainii carora li s-a acordat dreptul de sedere provizorie pe teritoriul Republicii
Moldova pentru reintregirea familiei, pentru studii, pentru activititi umanitare sau
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religioase au obligatia de a se asigura in mod individual, achitdnd prima de asigurare
obligatorie de asistentd medicald similar cetatenilor Republicii Moldova care achita prima
de asigurare stabilitd In suma fix4, daca tratatele internationale nu prevad altfel.

(3) Calitatea de asigurat si drepturile de asigurare inceteaza odata cu anularea/revocarea
dreptului de sedere in Republica Moldova, incetarea/anularea statutului de apatrid sau a
formei de protectie, in conformitate cu legislatia in vigoare”.

10. Prevederile relevante ale Legii nr. 1585 din 27 februarie 1998 cu
privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald sunt urmatoarele:

Articolul 9
Asigurarea obligatorie de asistenta medicala a strainilor

,»(1) Strainii specificati la art. 2 alin. (1) lit. a)-f) din Legea nr.274 din 27 decembrie
2011 privind integrarea strainilor in Republica Moldova, incadrati in munca in Republica
Moldova in baza unui contract individual de munca, strdinii titulari ai dreptului de sedere
permanentd in Republica Moldova, precum si beneficiarii de protectie internationald au
aceleasi drepturi si obligatii in domeniul asigurarii obligatorii de asistenta medicala ca i
cetatenii Republicii Moldova, in conformitate cu legislatia in vigoare, daca tratatele
internationale nu prevad altfel.

(2) Strainii carora li s-a acordat dreptul de sedere provizorie pe teritoriul Republicii
Moldova pentru reintregirea familiei, pentru studii, pentru activititii umanitare sau
religioase au obligatia de a se asigura in mod individual, achitdnd prima de asigurare
obligatorie de asistentd medicald similar cetatenilor Republicii Moldova care achita prima
de asigurare stabilitd In suma fixd, daca tratatele internationale nu prevad altfel.

(3) Statutul de persoana asiguratd si drepturile de asigurare se suspendd odatd cu
anularea/revocarea dreptului de sedere in Republica Moldova, incetarea/anularea
statutului de apatrid sau a formei de protectie, in conformitate cu legislatia in vigoare”.

11. Prevederile relevante ale Legii nr. 270 din 18 decembrie 2008 privind
azilul in Republica Moldova sunt urmatoarele:

Articolul 28
Drepturile solicitantilor de azil
»Solicitantul de azil beneficiaza de urmatoarele drepturi:
[..]
0) de a primi asistentd medicala primara si de urgenta, conform legislatiei In vigoare;

[...]”
Articolul 30
Asigurarea obligatorie de asistenta medicala a strainilor
,»(1) Solicitantii de azil sunt asigurati, In conformitate cu legislatia in vigoare, cu

asistenta medicald urgenta la etapa prespitaliceasca in caz de stari acute care pun in
pericol viata.

(2) Solicitantilor de azil li se asigurd dreptul la examen medical gratuit (inclusiv
anonim) in scopul depistarii precoce a virusului HIV si a maladiei SIDA.

(3) Testarea la marcherii HIV se face in conformitate cu legislatia in vigoare.
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(4) Solicitantii de azil minori au acces la asistentd medicald in aceleasi conditii ca si
minorii cetateni ai Republicii Moldova”.

IN DREPT

A. Argumentele autorului sesizarii

12. In argumentarea sesizarii, autorul sustine ci prevederile articolului 26
din Legea ocrotirii sandtatii si ale articolului 9 din Legea cu privire la
asigurarea obligatorie de asistentd medicald nu reglementeaza procedura de
acordare a asistentei medicale solicitantilor de azil. Asadar, aceasta categorie
de persoane ar fi lipsita, de facto, de posibilitatea legald de acces la asistenta
medicala.

13. De asemenea, autorul sesizarii mentioneaza ca articolul 30 din Legea
privind azilul in Republica Moldova stabileste faptul ca solicitantii de azil
sunt asigurati, in conformitate cu legislatia in vigoare, cu asistentd medicala
urgenta la etapa prespitaliceasca, in cazul unor stari acute care pun in pericol
viata.

14. Autorul sesizarii pretinde ca solicitantii de azil nu beneficiaza de acces
la sistemul de asigurare medicald pe deplin, cu exceptia minorilor si a
persoanelor incadrate in campul muncii in baza unui contract individual de
muncd. Astfel, solicitantii de azil au dreptul doar la asistentd medicalad
primara si de urgenta la etapa prespitaliceasca, fiind excluse celelalte tipuri
de asistentd medicala.

15. Prin urmare, autorul sustine cd omisiunea de a reglementa dreptul
solicitantilor de azil de a beneficia de asigurare medicald in conditii egale cu
cetatenii nationali si straini, cum ar fi refugiatii si beneficiarii de protectie
umanitara, incalca dreptul la ocrotirea sanatatii.

16. Potrivit autorului sesizarii, dispozitiille contestate sunt contrare
articolelor 4, 7, 16, 19 si 36 din Constitutie.

B. Aprecierea Curtii

17. Examinand admisibilitatea sesizarii, Curtea retine urmatoarele.

18. Articolele 25 lit. g) din Legea cu privire la Curtea Constitugionala si
38 alin.(1) lit. g) din Codul jurisdictiei constitutionale ii confera deputatului
din Parlament prerogativa sesizarii Curtii Constitutionale.

19. in conformitate cu articolul 135 alin. (1) lit. a) din Constitutie,
controlul constitutionalitatii legilor tine de competenta Curtii Constitutionale.

20. Obiectul sesizarii il constituie prevederile articolului 26 din Legea
ocrotirii sanatatii nr. 411 din 28 martie 1995, ale articolului 9 din Legea
nr.1585 din 27 februarie 1998 cu privire la asigurarea obligatorie de asistenta
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medicala si ale articolului 30 din Legea nr. 270 din 18 decembrie 2008 privind
azilul in Republica Moldova.

21. Prevederile contestate nu au facut anterior obiect al controlului de
constitutionalitate.

22. Desi autorul sesizarii sustine ca dispozitiile contestate sunt contrare
articolelor 4, 7, 16, 19 si 36 din Constitutie, argumentul sdu principal se refera
la o pretinsd discriminare a solicitantilor de azil de a beneficia de servicii
medicale in raport cu cetdtenii Republicii Moldova si strdini, cum ar fi
refugiatii i beneficiarii de protectie umanitara.

23. Sub acest aspect, in conformitate cu articolul 19 alin. (1) din
Constitutie, cetdtenii strdini §i apatrizii au aceleasi drepturi si indatoriri ca si
cetatenii Republicii Moldova, cu exceptiile stabilite de lege.

24. In jurisprudenta sa, Curtea a subliniat ci nu orice tratament
discriminatoriu implicd in mod automat o incélcare a articolului 16 din
Constitutie. Pentru a se stabili incdlcarea articolului 16 din Constitutie trebuie
sd se constate cd persoanele aflate in situatii similare sau comparabile
beneficiaza de un tratament preferential si cd aceasta diferentiere este una
discriminatorie (HCC nr. 27 din 20 decembrie 2011, § 61; HCC nr. 3 din 4
februarie 2020, § 78).

25. Asadar, mai intai de toate, Curtea trebuie sd verifice daca in aceasta
cauza exista situatii similare sau comparabile care sunt tratate in mod diferit.

26. Curtea considera cd situatiile invocate de autorul sesizdrii nu sunt
similare sau comparabile. Regimul juridic si institutional de functionare a
sistemului de azil in Republica Moldova este configurat de Legea nr. 270 din
18 decembrie 2008. Prin definitie, solicitantul de azil este strainul care a
depus o cerere de azil, nesolutionata inca prin decizie irevocabila (articolul 3
din Legea nr. 270 din 18 decembrie 2008). Termenul de examinare a cererii
de azil este de pana la sase luni (articolul 58 alin. (2) din Legea nr. 270 din 18
decembrie 2008). Curtea constata ca statutul juridic al solicitantilor de azil
este diferit de cel al refugiatilor si al beneficiarilor de protectie umanitara. Ei
se afla in situatii distincte si, prin urmare, nu pot pretinde aplicarea unui
tratament identic. Egalitatea intre persoane presupune un tratament egal in
situatii egale. Situatiilor diferite trebuie sa le corespunda un tratament diferit.
Prin urmare, Curtea nu constata incidenta articolului 16 din Constitutie.

27. Autorul sesizdrii mai pune 1n discutie o pretinsd omisiune de
reglementare a accesului solicitantilor de azil la sistemul de asigurare de
asistentd medicala.

28. Injurisprudenta sa, Curtea a retinut ci omisiunea legislativd constituie
obiect de examinare al Curtii Constitutionale daca prin aceasta este afectat un
drept constitutional fundamental (a se vedea, in acest sens, HCC nr. 19 din 3
iulie 2018, § 59).

29. Chestiunea unei pretinse omisiuni de reglementare a accesului
solicitantilor de azil la sistemul de asigurare de asistentd medicala presupune,
in primul rdnd, o evaluare a drepturilor pe care le poseda solicitantii de azil,
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din perspectiva asistentei medicale de care dispun, si racordarea acestora la
prevederile articolului 36 din Constitutie.

30. In conformitate cu articolul 36 din Constitutie, dreptul la ocrotirea
sandtdtii este garantat. Minimul asigurarii medicale oferit de stat este gratuit.
Structura sistemului national de ocrotire a sanatatii si mijloacele de protectie
a sandtatii fizice si mentale a persoanei se stabilesc potrivit legii organice.

31. Din aceasta perspectiva, Curtea retine ca solicitantii de azil
beneficiaza, in baza articolului 28 lit. 0) din Legea nr. 270 din 18 decembrie
2008, de dreptul de a primi asistentd medicald primara si de urgenta,
conform legislatiei in vigoare.

32. Potrivit articolului 30 alin. (1) din Legea nr. 270 din 18 decembrie
2008, solicitantii de azil sunt asigurati, in conformitate cu legislatia in
vigoare, cu asistentd medicald urgenta la etapa prespitaliceasca in caz de stari
acute care pun in pericol viata. Alineatul (4) al aceluiasi articol prevede ca
solicitantii de azil minori au acces la asistentd medicala in aceleasi conditii ca
s1 minorii cetdteni ai Republicii Moldova.

33. Curtea observa cd acest nivel de asistentd medicala de care dispun
solicitantii de azil este conform cu recomandarile Inaltului Comisariat pentru
Refugiati al Natiunilor Unite.

34. Astfel, iIn Ghidul sau Operational privind Asigurarea Accesului la
Asistentd Medicald in Ariile Urbane din 2011, Inaltul Comisariat pentru
Refugiati al Natiunilor Unite se exprima in favoarea ideii ca solicitantii de
azil ar trebui sa aibd acces la servicii de sdnatate calitative la nivel de
asistenta medicala primara, de urgenta si ingrijire specializata, i1n mod
egal cu cetatenii.

35. Mai mult, in Nota indicativa din 2012 privind Programele de
Asigurare Medicala pentru Refugiati si pentru alte Persoane Relevante pentru
Inaltul Comisariat pentru Refugiati al Natiunilor Unite, aplicabild, de
asemenea, solicitantilor de azil, Inaltul Comisariat pentru Refugiati al
Natiunilor Unite recomanda ca refugiatilor considerati vulnerabili sa 1i se
ofere acces la serviciile de medicina preventiva si curativa.

36. Curtea subliniazi ci din aceste recomandari ale Inaltului Comisariat
pentru Refugiati al Natiunilor Unite se poate deduce existenta la nivel
international a unui standard minim Tn materie de acces al solicitantilor de
azil la sistemul de asigurare de asistentd medicala.

37. La nivelul Uniunii Europene, potrivit articolului 19 alin. (1) din
Directiva 2013/33/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 26 iunie
2013 de stabilire a standardelor pentru primirea solicitantilor de protectie
internationald (reformare), Statele membre se asigurd ca solicitantii primesc
ingrijirile medicale necesare, care includ, cel putin, ingrijirile de urgenta si
tratamentul de baza al bolilor si al afectiunilor mintale grave.

38. Curtea noteaza cd, in aceste circumstante, legislatorul nu si-a depasit
marja discretionard atunci cand a conferit solicitantilor de azil adulti dreptul
de a primi asistentd medicald primard si de urgentd. Tine de competenta
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Parlamentului sd stabileascd un nivel de protectie mai mare in domeniul
atesta, in prezenta cauza, vreo problema de constitutionalitate.

39. Prin urmare, in baza celor mentionate supra, Curtea constatd ca
sesizarea este inadmisibild si nu poate fi acceptatd pentru examinare in fond.

Din aceste motive, in baza articolului 26 alin. (1) din Legea cu privire la
Curtea Constitutionald si a articolelor 61 alin. (3) si 64 din Codul jurisdictiei
constitutionale, Curtea Constitutionala

DECIDE:

1. Se declara inadmisibila sesizarea privind privind controlul
constitutionalitatii articolului 26 din Legea ocrotirii sdnatatii nr. 411 din 28
martie 1995, a articolului 9 din Legea nr. 1585 din 27 februarie 1998 cu
privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald si a articolului 30 din
Legea nr. 270 din 18 decembrie 2008 privind azilul in Republica Moldova.

2. Prezenta decizie este definitiva, nu poate fi supusa niciunei cai de atac,
intrd Tn vigoare la data adoptarii si se publicd in Monitorul Oficial al
Republicii Moldova.

Presedinte Vladimir TURCAN

Chisindu, 12 martie 2020
DCC nr. 27
Dosarul nr. 186a/2019



