Parlamentul Romaniei
Camera Deputatilor

Comisia pentru Sandtate §i Familie Nr. 28/725/ 12 decembrie 2002

PROCES VERBAL
al sedintelor comisiei din zilele de 3,4 §i 5.12.2002

La lucrarile comisiei sunt prezenti 12 deputati, fiind absenti motivat
2 deputati.

Lucrdrile sedintei sunt conduse de dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim,
presedintele comisiei care a supus la vot, iar comisia a votat, Tn unanimitate,
urmatoarea ordine de zi:

1. Reexaminarea raportului nr.28/490/4.07.2002 asupra propunerii
legislative privind formarea profesionald si pregatirea continud a medicilor si
farmacistilor in vederea elaborarii unui raport suplimentar.

2. Dezbaterea proiectului de Lege pentru aprobarea Ordonantei
Guvernului nr. 70/2002 privind administrarea unitatilor sanitare publice de
interes judetean si local ( PL nr.411/3 septembrie 2002).

3. Dezbaterea proiectului de Lege pentru aprobarea Ordonantei de
urgentd a Guvernului nr. 161/2002 pentru modificarea art.14 din Ordonanta
Guvernului nr. 125/1998 privind infiintarea, organizarea si functionarea
Agentiei Nationale a Medicamentului ( procedurd de urgenta).

4. Dezbaterea proiectului de Lege pentru modificarea si completarea
Legii nr.178/2000 privind produsele cosmetice ( procedurd de urgenta).

5. Alte probleme curente privind activitatea Comisiei pentru sandtate

si familie .



La primul punct al ordinii de zi , comisia a dezbatut reexaminarea
raportului nr.28/490/4.07.2002 asupra propunerii legislative privind formarea
profesionala si pregatirea continua a medicilor si farmacistilor.

Dl.dep.prof.-dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei a subliniat ca
audierile si consultarile cu o serie de rectori ai institutiilor de invatamant
superior medical si farmaceutic, care au avut loc in ziua de 4 decembrie 2002 au
relevat faptul ca preparatorii universitari trebuie confirmati, in mod automat in
rezidentiat, cu respectarea concursurilor conform prevederilor legale (pe baza
bibliografiei similare rezidentilor) si in cadrul autonomiei universitare.

Un aspect important il reprezintd atdt necesitatea reintroducerii in
nomenclatorul proiectului Legii invatamantului a functiei de “preparator
universitar” cat si a infiintdrii Autoritdtii Nationale pentru Coordonarea
Invatamantului Postuniversitar Medical si Farmaceutic Uman.

In continuare, domnia sa arati ci in raportul comisiei asupra proiectului
de Lege privind privind formarea profesionala si pregatirea continud a medicilor
si farmacistilor primele 2 aspecte au fost tratate exact sub forma in care au fost
ridicate de citre participantii la reuniune. In ceea ce priveste infiintarea unui
organism care sa coordoneze Invatamantul medical si farmaceutic uman
postuniversitar, dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei a propus

inlocuirea sintagmei “Institutul de pregatire si perfectionare postuniversitard a

medicilor s1 farmacistilor” cu sintagma “Autoritatea Nationald pentru

Coordonarea Invatamantului Postuniversitar Medical si Farmaceutic Uman.”

In sustinerea acestei inlocuiri, domnia sa arati ca in toate tirile membre
ale Comunitatii Europene, managementul unitar al invatdmantului national
medical postuniversitar, sau postcolegiu, de specializare si dezvoltare
profesionald continua este coordonat de o Autoritate Nationald independenta,
atat politic cat si financiar, deci la adapost de orice ingerinte exterioare.

Acest organism trebuie sa elaboreze standarde de calitate a tuturor
programelor de pregdtire corespunzatoare acestui subsistem de invatimant cu

totul special, standarde de evaluare a acestora, precum i criterii de



acreditare/reacreditare a Centrelor si institutiilor de pregétire postuniversitara, in
conformitate cu cerintele nationale si recomandarile Comisiei Europene in
domeniu.

In continuare, domnia sa apreciazi ci Autoritatea Nationald pentru
invatamantul postuniversitar va trebuie sd se afle in directd legaturd cu
Comitetul Consultativ pentru Invitimantul Medical creat de Comisia
Europeana, cu Uniunea Europeand a Medicilor Specialisti si cu Consiliul
European pentru Educatia Medicala Continua, avand ca rol principal strategiile
de planificare, specializare, dezvoltare si evaluare profesionald continud si a
resurselor umane din reteaua nationald de asistentd medicald. In acest sens,
Autoritatea Nationala ar stabili termenii de colaborare intre Ministerul Sanatatii
si Familiei s1 Ministerul Educatiei si Cercetarii pentru constructia si dezvoltarea
unui sistem comun, congruent, de specializare si perfectionare adaptat cerintelor
nationale ( pe care le va identifica permanent, atat la nivel general cat si loco-
regional sau chiar individual) si resursele educationale universitare si
neuniversitare disponibile, dar si la rigorile UEMS si EACCME.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei apreciaza ca
autoritatea trebuie sa aibda urmatoarele atributii:

- monitorizarea intregii pregatiri de perfectionare asigurdnd selectia
participantilor dupd criterii obiective, respectarea standardelor de durata,
continut si evaluare ale acestora;

- analizarea, evaluarea, planificarea si tinerea evidentei structurii
resurselor umane din reteaua nationald de asistentd medicald, pe specialitati,
grade profesionale, nivele de calificare;

- asigurarea evidentei riguroase a tuturor categoriilor de personal
medical aflate intr-o forma de invatamant postuniversitar sau post baza, si a
celor care au absolvit respectivele forme, avand posibilitatea s raporteze in
orice moment situatia existenta celor in drept;

- participarea la elaborarea §i imbundtitirea curriculum-urilor de

specializare prin rezidentiat si de perfectionare prin supraspecializari si



competente in conformitate cu recomaddrile europene in domeniu, asigurand
astfel conditiile obiective pentru recunoasterea diplomelor romaénesti in
Comunitatea Europeana si invers.

Dl.dep.farm.lon Burnei arata ca autoritatea ar trebui sd reprezinte
organismul expert in consultantd manageriald pentru toti intervenientii in
subsistemul de invatamant postuniversitar si postbaza sau postcolegiu sub toate
aspectele.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arata ca Autoritatea
Nationald trebuie sa organizeaze cu sprijin didactic universitar sau al altor
institutii acreditate, guvernamentale sau non-guvernamentale, organizatii
profesionale, persoane fizice sau juridice acreditate, programe educatie medicala
continud, de formare de formatori si de pregatire pentru dobandirea de
competente sau supraspecializari aferente specialitatilor din Nomenclatorul
specialitatilor medicale si farmaceutice, cat si in Nomenclatorul similar pentru
asistentii medicali si alte categorii de personal sanitar cu pregatire superioara de
scurtd duratd, postliceald si medie, atat pentru solicitanti romani, cét si strdini,
care Indeplinesc conditiile curriculare de participare. Totodata, autoritatea
asigurd organizarea examenelor de evaluare a performantelor, atitudinilor si
aptitudinilor dobandite Tn urma absolvirii programelor de pregétire si certificarea
finald a acestora. De asemenea, organizeaza examenul de obtinere a calificarii
de medic sau farmacist specialist, la finalul specializarii prin rezidentiat
respectiv a examenului de medic sau farmacist primar si a examenelor similare
pentru asistentii medicali si asigurd certificarea finald. Pentru aceste programe
de instruire si pentru examenele de evaluare a cunostintelor se stabilesc si se
percep taxe pe baza estimarii costurilor specifice ( prestatii didactice, cheltuieli
materiale si de personal ) din care, prin contract de parteneriat cu coordonatorii
de program, institutia is1 rezerva o cotd pentru managementul programelor sau
examenelor, fondurile urmand a fi folosite in primul rand pentru achizitionarea
de aparatura performanta necesara coordonarii intregii activitati la nivel national

si plata personalului ce asigurd aceste activitdfi, crearea unui centru de



documentare medicald, cuprinzdnd o biblioteca electronica si baze de date
computerizare. Se va alcdtui de asemenea, o diviziune ce va crea bazele
invatdmantului medical la distantd. O cotd substantiald va reveni partenerilor
contractuali, persoane fizice sau juridice, acreditate de Ministerul Sanatatii si
Familiei s1 Ministerul Educatiei si Cercetarii , pentru prestatia didactica si pentru
acoperirea cheltuielilor materiale specifice fiecarui program, impuse de
desfasurarea acestora la cel mai inalt nivel de calitate
Doamna dep.dr.Ana Florea considera ca Autoritatea Nationala faciliteaza
libera miscare a personalului medical in tarile afiliate la organismele europene
enumerate.
In continuare, dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei a supus
la vot amendamentul propus care a fost adoptat in unanimitate si care va face

obiectul raportului suplimentar al comisiei.

La punctul 2 al ordinii de zi , comisia a luat in dezbatere proiectul de
Lege pentru aprobarea Ordonantei Guvernului nr. 70/2002 privind administrarea
unitdtilor sanitare publice de interes judetean si local.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arata ca au avut loc o
serie de discutii si audieri pe marginea acestui proiect de lege.

Domnia sa a propus ca sa se ia in discutie amendamentele Tnaintate, in
scris, comisiel.

Astfel doamna dep.lulia Pataki considera ca este necesar ca proprietatea
privata asupra componentelor bazei materiale trebuie tratata in mod diferentiat,
in sensul ca numai cele achizitionate cu finantare de la bugetul de stat sau din
credite externe garantate de Guvern sunt proprietatea privata a statului.

Dl.dep.dr.Liviu Dragos aratd ca propunerea sindicatului Alfa de
eliminare a art.1 nu este justificatd deoarece Legea nr.215/2001 a administratiei
publice locale nu precizeaza ce se intampld in aceste situatii cu componentele

bazeil materiale.



Doamna dep.Constanta Popa apreciaza cda la art.l alin.(2) , care
cuprinde prevederi privind instrdinarea bazei materiale a unitatilor sanitare
publice, trebuie sd se precizeze ca este vorba despre proprietatea privata a
statului.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei considerda ca nu este
necesard o asemenea precizare, deoarece Ministerului Sanatatii s1 Familiei , ca si
organism central care face politicd sanitard Tn Romania, trebuie sa decida in
aceste situatii.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan apreciaza ca Ministerul Sanatatii si Familiei ,
ca autoritate centrald in domeniu, trebuie sd consulte si autoritdtile locale atunci
cand stabileste structura organizatorica a unitatilor sanitare publice.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei este de acord cu
afirmatiile antevorbitorului sdu, in plus, subliniazd cd elaborarea Planului
National de paturi de catre Ministerul Sanatatii si Familiei ar trebui sa se faca in
baza propunerilor autoritatilor locale.

In continuare dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arati ci
o serie de articole necesita coreldri cu Legea spitalelor, de exemplu: directiile de
sanatate publicd au ca atributie aprobarea statului de functii pentru unitatile
sanitare publice si nu avizarea acestuia asa cum este prevazut in art.3 din
proiectul de lege aflat in discutie.

Dl.dep.dr.lon Luchian aratd ca o serie de articole ale proiectului de lege
fac referire la atributii ale presedintilor consiliilor judetene si a primarilor, ceea
ce este incorect, deoarece asigurarea de resurse financiare pentru reparatii a
unitdtilor sanitare, avizarea proiectelor de buget a acestora etc. inseamna analize
de oportunitate si necesitate care sunt dezbatute de consiliile judetene, locale,
care aproba bugetele locale si modul de utilizare a rezervei bugetare.

Doamna dep.dr.Ana Florea apreciaza ca asocierea autoritatilor locale la
administrarea unitatilor sanitare este necesard, intrucat urmareste in principal

apararea intereselor locale in domeniul sanatatii.



Doamna dep.Constanta Popa apreciaza ca implicarea financiard a
autoritatilor locale va conduce la cresterea calitdtii serviciilor publice si
conditiilor materiale ale vietii in comunitate.

Doamna dep.lulia Pataki considera ca prevederile art.5 care se refera la
infiintarea si1 finantarea unitdtilor de asistentd medico-sociale trebuie eliminate,
deoarece aceasta asistenta sociala este acordata in principal pentru cei lipsiti de
un adipost si fard nici o sursi de venit. In consecinti, aceasta atributie revine
Ministerului Muncii i Protectiei Sociale.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan arata ca infiintarea unitdtilor de asistenta
medico-sociald sunt o noutate si Intrucat acestea acordad asistentd medicald este
necesar ca finantarea sa se faca si din bugetul fondului de asigurari de sanatate;
cheltuielile de gospodarire si asistentd sociald sa fie suportate din bugetul
Ministerului Muncii i Protectiei Sociale.

Dl.dep.dr.Constantin Florentin Moraru arata ca art.9 alin.(3) contine
prevederi care precizeazd ca bunurile imobile care sunt, in prezent, date in
comodat se administreaza in continuare de cabinetele medicale. Ori, in conditiile
in care Ordonanta Guvernului nr. 550/2002 prevede ca aceste cabinete se pot
vinde, mentinerea alin.(3) ar duce la oprirea vanzarilor cabinetelor medicale.

In prezent, o seric de medici au depus cereri pentru cumpirarea
cabinetelor medicale.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan arata cd a expirat termenul de depunere a
actelor pentru cumpirarea cabinetelor. In ceea ce priveste statutul cabinetelor
medicale, domnia sa aratd ca se va da o lege speciala cu acest continut.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arata ca s-a primit de
la Ministerul Sanatatii si Familiei o adresd prin care se precizeaza ca imobilele
utilizate in prezent pentru activitdti medicale si date in folosintd gratuita
( comodat) cabinetelor medicale, organizate in vederea asigurdrii asistentei
medicale primare, stomatologice si de specialitate in ambulatorii se
administreaza in continuare de unitdtile sanitare publice si directiile de sanatate

publicd, pana la expirarea contractului de comodat existent la data publicarii in



Monitorul Oficial al Romaniei a Ordonanta Guvernului nr. 70/29.08.2002,
respectiv 31.08.2002.

Dl.dep.farm.lon Burnei apreciazd ca aceastd adresd nu are nici o
valoare, pentru ca justifica oprirea vanzarilor. La aparitia Legii pentru aprobarea
Ordonantei Guvernului nr. 70/2002 aceste cabinete vor intra sub incidenta
alin.(3). De aceea, considera domnia sa, alin.(3) trebuie eliminat.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan aratd ca elimindnd alin.(3), cabinetele
medicale vor rdmane la dispozitia consiliului judetean sau local, care va face ce
va dori.

Dl.dep.dr.Constantin Florentin Moraru nu este de acord cu afirmatiile
antevorbitorului sau, apreciind ca acest comodat nu face obiectul de
reglementare a consiliilor judetene sau locale.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan apreciaza cd dacd se mentine alin.(3) se
protejeaza pentru o perioada cabinetele medicale. Domnia sa propune ca
membrii comisiel sd initieze o propunere legislativa privind statutul cabinetelor
medicale.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei sustine afirmatiile
antevorbitorului sau, subliniind necesitatea protejarii, sub aceastd forma, a
cabinetelor medicale. De asemenea, se asociazd propunerii facute de
dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan de a se initia urgent o propunere legislativa cu acest
obiect de reglementare, pana in luna ianuarie.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan propune ca din colectivul de elaborare a
propunerii legislative sa faca parte dl.dep.dr.Constantin Florentin Moraru si
dl.dep.dr.lon Luchian .

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei propune ca
dezbaterile asupra acestui punct al ordinii de zi s-au amanat pentru urmatoarea

sedinta intrucat trebuie studiate toate amendamentele.

La punctul 3 al ordinii de zi , comisia a dezbatut proiectul de Lege pentru

aprobarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 161/2002 pentru modificarea



art.14 din Ordonanta Guvernului nr. 125/1998 privind infiintarea, organizarea si
functionarea Agentiei Nationale a Medicamentului.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arata ca, Inainte de
finalizarea Ordonantei Guvernului nr. 125/1998 privind infiintarea, organizarea
si functionarea Agentiei Nationale a Medicamentului , comisia a avut o serie de
discutii cu reprezentantii Ministerului Sanatatii si Familiei , care s-au finalizat cu
textul cuprins la art.14 din proiectul de lege in discutie. In cadrul comisiei de
mediere, textul art.14 a fost modificat, aparand in forma prezentatd in Legea
nr.594/2002, art.14, care acum este propus a fi modificat.

Conform art.14 alin.(3) din Legea nr.594/2002 pentru aprobarea
Ordonantei Guvernului nr. 125/1998 veniturile extrabugetare puteau fi utilizate
numai pentru cheltuieli materiale si de capital. Ori , In aceste conditii,
desfasurarea activitatii Agentiei Nationale a Medicamentului , care inca de la
infiintare nu a beneficiat de alocatii de la bugetul de stat, functiondnd numai in
baza veniturilor proprii, a fost blocata intrucat cheltuielile acesteia, inclusiv plata
drepturilor salariale sunt suportate din veniturile proprii.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan arata ca acest proiect de lege stabileste fara
echivoc atat finantarea cat s1 modul de folosire a veniturilor proprii ale Agentiei
Nationale a Medicamentului. Domnia sa a propus adoptarea textului initial.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei a supus la vot, iar
comisia a votat Tn unanimitate, adoptarea proiectului de lege in forma prezentata

de Guvern.

La punctul 4 al ordinii de zi , comisia a dezbatut proiectul de Lege pentru
modificarea si completarea Legii nr.178/2000 privind produsele cosmetice.
Dupa cum a ardtat, dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei
proiectul de lege reglementeazd regimul de import al produselor cosmetice,
astfel cum au fost definite in Legea nr.178/2000, in sensul ca acestea sunt
excluse de la procedura de acord, abilitare si avizare a licentelor. In continuare,

prevederile aceluiasi art.24 precizeaza ca produsele care nu corespund definitiei



produselor cosmetice, incluse la pct.21 si 22 din anexa nr.2 la Hotararea
Guvernului nr.340/1992 , modificata si completatd prin Hotararea Guvernului
nr.437/1992 si care au un potential impact asupra sanatatii publice, sunt supuse
in continuare prevederilor hotararii mentionate privind procedurile de acord,
abilitare si avizare a licentelor.

In urma discutiilor care au urmat, comisia a hotirat ca, la viitoarea sedinta
a comisiei, sa fie invitati pentru clarificarea unor probleme punctuale

reprezentanti ai Ministerului Industriei s1 Resurselor.

La punctul 5 al ordinii de zi comisia a procedat, in conformitate cu
prevederile art.67 alin.(1) lit.b) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr.
150/2002 privind organizarea si functionarea sistemului de asigurari sociale de
sanatate la desemnarea a 3 membri in Adunarea reprezentantilor a Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate .

Si-au depus candidatura urmatorii deputati: doamna dep.lulia Pataki,
doamna dep.dr.Ana Florea , doamna dep.Constanta Popa, dl.dep.dr.Ion Luchian,
dl.dep.dr.Constantin ~ Florentin =~ Moraru, dl.dep.farm.Ion  Burnei  si
dl.dep.Gheorghe Popescu.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei propune ca fiecare
candidat sd motiveze candidatura.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan aratd ca alegerea celor 3 reprezentanti in
Adunarea reprezentantilor Casei Nationale de Asigurdri de Sdnatate trebuie sa se
faca tinand cont de sustinerea politica si medicala pe care o are candidatul.

Ca atare, trebuie numite acele persoane care au sanse sa acceadd in
consiliul de administratie a Casei Nationale de Asigurari de Sanatate .

Dl.dep.dr.Liviu Dragog intreaba ce semnificatie are cuvantul “sanse”.

Doamna dep.lulia Pataki arata ca cei care vor intra in consiliul de
administratie a Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nu pot accede la functii
ca presedinte, vicepresedinti, etc. deoarece sunt incompatibile cu calitatea de

deputat.
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Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arata ca sansele celor
numiti in Adunarea reprezentantilor a Casei Nationale de Asigurari de Sandtate
se raporteazd la pregatirea profesionald si la lobby si ca atare persoana
respectiva trebuie sa fie foarte bine cunoscutd in lumea medicald si sa aiba
sustindtori pentru a fi aleasd in consiliul de administratie .

Dl.dep.dr.Ion Luchian propune ca numirile sd se faca prin consens.

Dl.dep.dr.Ovidiu Brinzan propune ca si candidat pe domnul dep.Popescu
Gheorghe, deoarece are sustinere politica si medicala.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei arata ca este de acord
cu afirmatiile antevorbitorului sau, insa daca ar evalua exact, apreciazd ca
dl.dep.farm.Ion Burnei ar fi cel mai indicat (deoarece domnia sa cunoaste
regulamentul de functionare si organizare a casei de asigurari) pentru a intra in
consiliul de administratie .

Pe locul doi , domnia sa il recomanda pe dl.dep.dr.lon Luchian care a
fost director al Directiei sanitare Prahova. In final, domnia sa considera ci toti 3
meritd sa fie numiti pentru Adunarea reprezentantilor Casei Nationale de
Asigurdri de Sandtate . Sigur, in opinia domniei sale, si ceilalti candidati pot fi
alesi, deoarece s-au confruntat cu problemele de finantare din cadrul Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate , insa este recomandabil sa fie medici, pentru
cd reprezinta interesele medicale.

Doamna dep.lulia Pataki este de asemenea foarte bine pregatitd pe latura
juridica, insa aici este vorba de domeniul medical.

Doamna dep.lulia Pataki apreciaza ca este vorba de domeniul medical
pand la un punct, deoarece daca din consiliul de administratie ar face parte
numai medici s-ar lua o serie de decizii gresite. Cei 3 vor reprezenta Parlamentul
si trebuie sa influenteze pozitiv deciziile din consiliul de administratie ; domnia
sa apreciaza cd poate face acest lucru.

Dl.dep.farm.lon Burnei in prezentarea CV-ului, arata ca a facut parte din
colectivul care a initiat Ordonanta Guvernului nr. 30/1998 pentru modificarea

Legii nr.145 privind asigurarile de sanatate. De asemenea, a fost membru al
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consiliului de administratie a Casei de asigurari de sinitate Arges. In situatia in
care ar fi numit in Adunarea reprezentantilor, ar avea posibilitatea de a accede in
consiliul de administratie a Casei Nationale de Asigurari de Sanatate, deoarece
ar avea sustinerea patronatului din domeniu.

Dl.dep.dr.lon Luchian aratda cd a fost director al Directieir Sanitare
Prahova 1n anii 1998 — 1999, cand a inregistrat o serie de succese profesionale.
A fost unul dintre initiatorii propunerii legislative privind autonomia Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate . In ceea ce priveste lobby de care are nevoie
pentru a accede in consiliul de administratie , domnia sa apreciaza ca acesta ar
veni din judetul Prahova.

Dl.dep.Dan lonescu aratd ca doamna dep.lulia Pataki are dreptate cand
afirma cd membrii consiliului de administratie trebuie sa aiba diverse meserii.
Domnia sa sustine candidatura doamnei dep.lulia Pataki.

Dl.dep.dr.Constantin Florentin Moraru 1si exprima speranta ca alegerea
candidatilor nu are tenta politicd si nu sunt subiective. Domnia sa apreciaza ca,
in permanentd, ca medic primar, a adus 1n discutie problemele medicale din
ambulatoriu si, ca urmare, daca va fi ales aceleasi probleme din ambulatoriu le
va reprezenta si in cadrul activitatii Casei Nationale de Asigurari de Sanitate . In
continuare, dl.dep.dr.Constantin Florentin Moraru considera cd toti candidatii
sunt foarte buni si trebuie alesi in baza pregatirii lor profesionale, fara partinire
politicd. Totodatd apreciaza domnia sa ca, reprezentantii Parlamentului in
Adunarea reprezentantilor trebuie sd formeze o echipa.

Doamna dep.Constanta Popa apreciaza cd, in consiliul de administratie a
Casei Nationale de Asigurdri de Sanatate trebuie sa intre si alte profesii, nu
numai medici. Domnia sa subliniazd cd nu doreste sa intre In consiliul de
administratie a Casei Nationale de Asigurdri de Sdndtate, insd doreste sd fie
numitd in Adunarea reprezentantilor a Casei Nationale de Asigurari de Sanatate .

Doamna dep.dr.Ana Florea apreciaza cd dacd va fi aleasd, va fi
obiectiva, deoarece nu este afiliatd la niciun partid. Referitor la cei care au mai

detinut functii in cadrul caselor de asigurdri de sdnatate, domnia sa sustine ca
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acestia privesc limitat rezolvarea problemelor, in comparatie cu ceilalti care pot
abserva mai usor greselile. Domnia sa considera ca, venind din lumea medicala
poate prezenta lucrurile n mod obiectiv, decent si fara restrictii politice.

Dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei a propus ca alegerile
sd se faca prin vot secret, intrucét niciun candidat nu a renuntat la candidatura.

In urma votului secret pe listi, dupd primul tur, rezultatul a fost
urmatorul: dl.dep.farm.lon Burnei — 7 voturi, dl.dep.Popescu Gheorghe — 6
voturi, dl.dep.dr.lon Luchian — 5 voturi, doamna dep.lulia Pataki — 5 voturi,
doamna dep.dr.Ana Florea — 4 voturi, doamna dep.Constanta Popa — 3 voturi,
dl.dep.dr.Constantin Florentin Moraru — 3 voturi.

Dupa turul doi ( de balotaj ), a fost aleasd doamna dep.Iulia Pataki cu 6
voturi, dl.dep.dr.Ion Luchian — 4 voturi.

La finalul lucrarilor, dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, presedintele comisiei
anuntd ca cei 3 candidati la Adunarea reprezentantilor a Casei Nationale de
Asigurdri de Sanatate sunt: dl.dep.farm.lon Burnei, dl.dep.Gheorghe Popescu si

doamna dep.lulia Pataki.

PRESEDINTE,

ACAD.PROF.UNIV.DR.MIRCEA IFRIM
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