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Catre: Domnului Cseke Attila-Zoltan, Ministrul interimar al Sanatatii
De la: Sebastian-loan Burduja, Deputat PNL, Circumscriptia Electorald Nr. 42 Bucuresti

Obiectul intrebarii: Acoperirea cu servicii de medicina de familie in mediul rural, cu 175 de
localitati fara niciun serviciu si 1.055 de localitati in deficit, si legdtura cu mortalitatea infantila
de 7,9 la mie inregistrata in rural

Stimate Domnule Ministru,

Potrivit datelor Casei Nationale de Asigurari de Sanatate la 31 decembrie 2025, in
Romania exista 1.055 de localitati aflate in deficit de medici de familie. Dintre acestea, 335 nu
au medic propriu si sunt deservite doar de medici din alte localitati, iar 175 nu au niciun serviciu
de medicina de familie. Necesarul suplimentar estimat este de 1.473 de medici.

Consecinta se masoara in indicatori de sanatate publica. Mortalitatea infantila la nivel
national a urcat la 6,6 la mie in 2024, de la 5,6 la mie in 2023, cu 952 de copii decedati inainte
de Tmplinirea varstei de un an. Media Uniunii Europene este de 3,3 la mie. Tn mediul rural
indicatorul ajunge la 7,9 la mie, fatd de 5,3 la mie in urban. Pe judete, valorile ajung la 13,0 la
mie Tn Mures, 12,7 la mie 1n lalomita si 10,7 la mie in Suceava, in timp ce Bucurestiul se
situeaza la 3,3 la mie, iar Oltul la 3,4 la mie.

Aceastd distributie nu este intamplatoare. Acolo unde nu existd medic de familie nu
existd nici urmarirea gravidei, nici vizita la domiciliu a nou-nascutului, nici vaccinarea la
termen. Asistenta medicald primara este veriga care produce, in cele mai multe cazuri, diferenta
dintre un deces evitabil si unul evitat.

Existd si un efort de dotare care merge in directia corectd, dar el apartine sectorului
privat. Prin programul ,,Primul pas spre sanatate”, derulat de Salvati Copiii Romania cu
finantare de la Fundatia OMYV Petrom, saizeci de cabinete rurale urmau sa fie echipate pana la
finalul anului 2026 cu ecograf, electrocardiograf, defibrilator automat, holter de tensiune
arteriald, pulsoximetru, doppler vascular si fetal si instrumentar, cu o investitie de aproximativ
un milion de euro, ajungand la circa 220 de cabinete dotate in total. Dotarea rezolva insa
problema cabinetului care existd, nu pe cea a localitatii unde nu exista niciunul.
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Domnule Ministru, efortul de dotare a cabinetelor rurale derulat de sectorul asociativ

este 0 masura concreta si bine orientata, iar preluarea si extinderea acestui model prin finantare
publica poate produce rezultate vizibile. Sunt constient ca deficitul de medici de familie s-a
acumulat de-a lungul a doua decenii si ca nu poate fi remediat intr-un singur exercitiu bugetar.
Va adresez aceste intrebari in urma sesizarilor primite de la cetdteni din localitéti rurale si Tmi
exprim deplina deschidere de a sprijini din Parlament orice masura care aduce medicul mai
aproape de aceste comunitati.

Avand 1n vedere aceste considerente, In temeiul art. 112 alin. (1) din Constitutia

Romaniei, republicata, precum si al art. 198-205 din Regulamentul Camerei Deputatilor,
republicat, cu modificarile si completarile ulterioare, va adresez, in scris, urmatoarele intrebari:

1.

10.

Care este lista nominald, actualizata la 1 septembrie 2026, a celor 175 de localitati fara
niciun serviciu de medicind de familie, pe judete, si cati locuitori sunt afectati?

Cati medici de familie au incheiat contract pentru prima data intr-o localitate rurala
deficitara 1n anii 2025 si 2026, ca efect al stimulentelor existente?

Ce suma a fost efectiv cheltuitd in 2025 si in primele opt luni din 2026 pentru
stimulentele destinate practicii in mediul rural si care este cuantumul lunar al acestora?
Ce program public de dotare a cabinetelor de medicind de familie din mediul rural este
raportare la efortul privat mentionat?

Ce plan de interventie a fost declansat in judetele cu mortalitate infantild peste 10 la
mie, respectiv Mures, lalomita si Suceava, dupa publicarea datelor pe anul 2024?

Cate gravide din mediul rural au beneficiat de numarul minim de consultatii prenatale
prevazut de normele in vigoare in anul 2025 si cum se compara cu mediul urban?

Ce solutii alternative de acoperire sunt utilizate n localitatile fara medic, respectiv
cabinete mobile, telemedicina sau asistenta comunitara, si cate localitati sunt deservite
prin fiecare?

Cati asistenti medicali comunitari si cati mediatori sanitari sunt angajati la nivel
national si cate dintre cele 175 de localitati beneficiaza de serviciile lor?

Ce corelare este prevazutd intre numarul de locuri scoase la concursul de rezidentiat din
15 noiembrie 2026 pe specialitatea medicind de familie si harta localitétilor deficitare?
Ce masuri concrete aveti in vedere pentru reducerea mortalitdtii infantile la nivelul
mediei europene si ce tintd intermediara va propuneti pentru anul 2030?

Cu deosebit respect,
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in Parlamentul Romaniei ROMANIA
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