
Parlamentul  României
Camera  Deputaţilor

Comisia pentru Sănătate şi Familie                 Nr. 28/833/ 1 noiembrie 2001

S I N T E Z A
lucrărilor comisiei din zilele de 30.10. � 1.11.2001   

Comisia pentru sănătate şi familie şi-a desfăşurat lucrările în ziua de 30

octombrie 2001 între orele 9,00 � 14,00, în ziua de 31 octombrie 2001 între

orele 9,00 � 14,00 şi în ziua de 1 noiembrie 2001 între orele 9,00 � 12,00, având

următoarea ordine de zi:

1. Dezbateri generale şi discutarea propunerii legislative privind

protecţia împotriva efectelor fumatului.

2. Dezbateri, discutarea şi  avizarea propunerii legislative privind

protecţia copiilor în materia adopţiei internaţionale.

3. Dezbateri generale şi discutarea  proiectului de Lege pentru

aprobarea Ordonanţei Guvernului nr.109/2000 privind staţiunile balneare,

climatice şi balneoclimatice şi asistenţa balneară şi de recuperare.

4. Vot final asupra proiectului de Lege  pentru aprobarea Ordonanţei

de urgenţă a Guvernului nr.152/1999 privind produsele medicamentoase de uz

uman.

5. Vot final pentru respingerea proiectului de Lege pentru aprobarea

Ordonanţei Guvernului nr.100/2000 pentru modificarea Ordonanţei de urgenţă a

Guvernului nr.152/1999 privind produsele medicamentoase de uz uman.

6. Vot final pentru respingerea proiectului de Lege privind aprobarea

Ordonanţei de urgenţă a Guvernului nr.220/2000 pentru prorogarea termenului
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prevăzut la art.109 alin.(1) din Ordonanţa de urgenţă a Guvernului nr.152/1999

privind produsele medicamentoase de uz uman.

7. Vot final pentru respingerea proiectului de Lege pentru aprobarea

Ordonanţei Guvernului nr.31/1995 privind reglementarea regimului de

producere, circulaţie şi comercializare a produselor farmaceutice.

La primul punct al ordinii de zi Comisia pentru sănătate şi familie a

examinat propunerea legislativă privind protecţia împotriva efectelor fumatului.

După cum a arătat dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, preşedintele comisiei , în

ultima perioadă de timp fumatul, sub toate formele sale a devenit un flagel

mondial, provocând un număr imens de îmbolnăviri şi decese. S-a estimat de

către organismele internaţionale că, anual, în Europa se înregistrează un număr

de 139.500 de decese cauzate de fumat. În România s-a estimat un număr de

4.468 persoane decedate din cauza fumatului dintre care 3.102 decese datorită

bolilor de inimă şi un număr de 1.364 decese prin cancer pulmonar. Efectele

fumatului sunt mult mai ample, acestea răsfrângându-se nu numai asupra

fumătorilor activi, ci reprezintă un pericol real şi pentru persoanele nevoite să

inhaleze aerul care  a fost poluat de către aceştia din urmă.

Propunerea legislativă încearcă să protejeze de efectele nocive ale

fumatului în primul rând persoanele cu risc crescut precum femeile gravide,

copiii şi persoanele care prezintă probleme de sănătate.

În acelaşi timp, nu trebuie făcută abstracţie de dreptul la libera opţiune a

fiecărui cetăţean, referitoare la obiceiul fumatului. Atunci când această

activitate, nocivă pentru sănătate, se desfăşoară fără a prejudicia dreptul

celorlalte persoane de a respira un aer nepoluat, nimeni nu o poate îngrădi,

printr-o măsură coercitivă.

Această propunere legislativă este mai mult decât necesară pentru

protejarea sănătăţii populaţiei şi pentru crearea, în locurile publice, a unui mediu

ambiant sănătos şi civilizat.
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În urma dezbaterilor care au urmat, comisia a hotărât că fumatul în

locurile publice este interzis, în acest sens fiind necesară şi redefinirea noţiunii

de loc public.

Pot face excepţie, de la această prevedere barurile, restaurantele,

discotecile şi alte locuri publice cu destinaţie similară.

Comisia a  stabilit că pentru conducătorii, administratorii şi proprietarii

locurilor publice, există obligaţia de a afişa la loc vizibil simboluri ce interzic

fumatul. Aceeaşi categorie de persoane poate amenaja încăperi speciale cu

destinaţie exclusivă pentru fumători în locurile publice în care se interzice

fumatul, dacă există condiţiile necesare, încăperile acestea fiind dotate cu

sisteme de aerisire adecvate. Nerespectarea acestor prevederi de către

conducătorii, administratorii sau după caz, proprietarii locurilor publice

constituie contravenţie şi se sancţionează cu amendă de la 2.000.000 lei la

10.000.000 lei.

Fumatul în locuri publice, în alte încăperi decât cele speciale cu această

destinaţie, constituie contravenţie şi se sancţionează cu amendă de la 200.000 lei

la 1.000.000 lei.

De asemenea constituite contravenţie şi se sancţionează cu amendă de la

25.000.000 lei la 40.000.000 lei folosirea unei embleme sau a denumirii unei

mărci de tutun pentru promovarea altor produse.

Contravenţiile se constată şi sancţiunile se aplică de către persoane

împuternicite din cadrul compartimentelor de control ale Ministerului Sănătăţii

şi Familiei sau al altor organe abilitate, în acest sens, prin acte normative

speciale şi se constituie în venituri extrabugetare ale Ministerului Sănătăţii şi

Familiei .

Având în vedere importanţa şi impactul deosebit pe care-l va avea în

combaterea influenţelor acestui obicei dăunător sănătăţii, comisia a hotărât, în

unanimitate, adoptarea prezentei propuneri legislative în forma în care a fost

amendată.
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În continuare, la punctul al doilea al ordinii de zi Comisia pentru sănătate

şi familie a luat în discuţie, în vederea avizării, propunerea legislativă privind

protecţia copiilor în materia adopţiei internaţionale.

În prezent, a arătat dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, preşedintele comisiei ,

Ordonanţa de urgenţă a Guvernului nr. 25/1997 cu  privire la regimul juridic al

adopţiei , aprobată cu modificări prin Legea nr.87/1998, constituie cadrul

legislativ al protecţiei drepturilor copilului prin adopţie, în contextul ratificării

de către România a Convenţiei ONU cu privire la drepturile omului ( Legea

nr.18/1990) , a Convenţiei europene în materia adopţiei de copii ( Legea

nr.15/1993 ) şi a Convenţiei de la Haga asupra protecţiei copiilor şi cooperării în

materia adopţiei internaţionale ( Legea nr.84/1997). În planul reglementării

internaţionale, preocuparea centrală este aceea de a asigura toate garanţiile ca

adopţia internaţională să se realizeze în interesul  copilului, luându-se totodată

măsurile necesare pentru prevenirea şi combaterea traficului de copii.

Prezenta propunere legislativă, prin titlu şi structura sa, reprezintă o

adaptare a Convenţiei de la Haga fiind necesară o reglementare distinctă a

adopţiei internaţionale în concordanţă cu reglementările internaţionale în

materie. Propunerea legislativă va îndeplini rolul unei legi speciale, Ordonanţa

de urgenţă a Guvernului nr. 25/1997 reprezentând şi în continuare cadrul general

al adopţiei.

Pentru o informare completă a comisiei, în acest domeniu,

dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, preşedintele comisiei a propus ca, la o viitoare

şedinţă , să fie invitaţi pentru audieri reprezentanţi ai Autorităţii Naţionale

pentru Protecţia Copilului şi Adopţie, care să-şi expună punctul de vedere asupra

prezentei propuneri legislative.

La punctul al treilea al ordinii de zi , Comisia pentru sănătate şi familie a

început dezbaterile asupra proiectului de Lege pentru aprobarea Ordonanţei

Guvernului nr.109/2000 privind staţiunile balneare, climatice şi balneoclimatice
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şi asistenţa medicală balneară şi de recuperare, cu care comisia este sesizată în

fond.

Ca urmare a schimbărilor profunde survenite în structura staţiunilor

balneoclimatice datorită procesului de privatizare şi aplicării sistemului

asigurărilor sociale de sănătate, a arătat dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim, preşedintele

comisiei cadrul organizatoric al asistenţei medico-balneare şi de recuperare nu

mai corespunde cerinţelor actuale. Numărul în creştere al bolnavilor cronici cu

deficienţe funcţionale a impus organizarea şi coordonarea pe baze moderne a

întregii activităţi de asistenţă balneară şi de recuperare.

Prin aplicarea măsurilor de restructurare a sistemului sanitar precum şi

prin trecerea la sistemul asigurărilor sociale de sănătate se impune revizuirea

grupelor de bolnavi cronici şi a persoanelor expuse la factori de risc, în ceea ce

priveşte tratamentul prin cure balneare . De asemenea, este necesară dezvoltarea

activităţilor de asistenţă medicală balneară inclusiv pentru pacineţi străini, ceea

ce va contribui la creşterea prezenţei României în circuitul turismului balnear

internaţional.

În cadrul dezbaterilor generale au fost examinate primele trei articole,

care fac obiectul Capitolului I, din proiectul de lege.

La finalul acestor discuţii , la propunerea dl.dep.prof.dr.Mircea Ifrim,

preşedintele comisiei , cu ocazia reluării dezbaterilor asupra acestui proiect de

lege, vor fi invitaţi pentru audieri reprezentanţi ai Direcţiei generale a asistenţei

medicale şi farmaceutice din cadrul Ministerului Sănătăţii şi Familiei , precum şi

directori din staţiuni balneare, staţiuni balneoclimatice şi spitale de recuperare.

La punctele 4 � 7 din ordinea de zi, în vederea acordării votului final

asupra proiectului de Lege pentru aprobarea Ordonanţei de urgenţă a Guvernului

nr. 152/1999 privind produsele medicamentoase de uz uman, comisia a hotărât

să invite, pentru audieri, reprezentanţi ai unor importante firme care deţin lanţuri

de farmacii. Astfel, au fost prezenţi la audieri:
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- dl.Roger Akoury, director asociat la firma Sensiblu;

- dl.Walid Abbourd, director asociat la firma Sensiblu;

- dl.Tudor Stoia, director general al firmei Hermes Pharma;

- dl.Ovidiu Buluc, director general al firmei Help Net;

- doamna Laura Florea, manager Central Europe Consulting.

După încheierea audierilor, comisia a hotărât să amâne votul final asupra

acestui proiect de lege, pentru viitoarea şedinţă a comisiei.

Din numărul total al membrilor comisiei ( 14 ) a absentat motivat doamna

dep.dr.Daniela Bartoş (Grupul Parlamentar al PSD ) .

PREŞEDINTE,

ACAD.PROF.UNIV.DR.MIRCEA IFRIM   
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