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PROCES-VERBAL AL
SEDINTEI ORDINARE A CONSILIULUI NATIONAL AL
COLEGIUL MEDICILOR STOMATOLOGI DIN ROMANIA ("CMSR")
DIN DATA DE 27 SEPTEMBRIE 2024

La data de 27 septembrie 2024, incepand cu ora 10.00 a.m., s-au reunit membrii Consiliului National al
CMSR ("Consiliul National”), prin prezenta fizicd, in conformitate cu prevederile Legii nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sdnatétii, republicata, cu modificirile si completarile ulterioare ("Legea
95/20067), si ale Regulamentului de organizare si functionare a Colegiului Medicilor Stomatologi din
Rominia din data de 01.05.2024, adoptat prin Decizia Adunirii Generale Nationale nr.
1/1AGN/29.03.2024 (,Regulamentul”), cu participarea membrilor indicati in lista de prezenta anexati la
prezentul proces-verbal de sedint, in cadrul

SEDINTEI ORDINARE A CONSILIULUI NATIONAL AL CMSR

DI. Presedinte al CMSR, Dr. Florin Lazirescu, ia cuvantul de introducere si deschide sedinta Consiliului
National. DI. Presedinte exprimi faptul ca CMSR este implicat intr-o multitudine de proiecte: se munceste

......

medicilor stomatologi din Romania, reducerea numarului de litigii si de situatii conflictuale la nivelul
Colegiului, conectarea la forurile Europene de profil, digitalizarea si alte initiative si propuneri relevante.

Se trece la ordinea de zi.
DL Dr. Dan Ciminescu, secretar general CMSR, confirma ci existd cvorum pentru sedintd, fiind prezenti
53 de membri in sald la momentul deschiderii sedintei din totalul de 59 de membri, astfel incat se va putea
merge mai departe cu lucririle sedintei si cu primul punct de pe ordinea de zi.

1. Aprobarea Ordinii de zi

DI. Dr. Caminescu trece la votarea ordinii de zi.

In urma exprimirii votului membrilor Consiliului National, ordinea de zi este aprobati in unanimitate
(cu 53 de voturi).

2. Aprobarea procesului verbal al sedintei ordinare a Consiliului National din
24.05.2024



DI Dr. Caminescu supune la vot cuprinsul minutei sedintei Consiliului National care a avut loc la data de
24.05.2024, care a fost incircat pe website-ul oficial al CMSR si care se afla si in mapele de lucru.

In urma exprimirii votului membrilor Consiliului National, minuta sedintei din 24.05.2024 este aprobat:
in unanimitate (cu 53 de voturi).

3. Adoptare Decizie pentru aprobarea Regulamentului de Organizare si desfasurare a
activitatii comisiilor de disciplina ale CMSR

DL. Presedinte explica faptul cd propunerea de modificare a Regulamentului vine din dorinta de clarificare,
claritate si imbunatitire. Dna. jurist Cireap continud spunand ci regulamentul actual al Comisiilor de
disciplind nu mai poate fi aplicat si pune probleme in practica, ca urmare a aprobérii noului Regulament de
Organizare si Functionare in mai 2024 ("ROF”). Dna. jurist roagi participantii la sedinti s transmita
membrilor comisiilor de disciplinid de la nivel teritorial si trimitd dovezile comunicarii deciziilor, data la
care petentul ia la cunostintd de respectiva decizie, dosarul opisat cu paginile numerotate in ordinea
cronologicd in care au fost primite si alte informari absolut necesare, in vederea fluidizirii activitatii
Comisiei Superioare de Disciplina.

DL Presedinte spune ci a luat in considerare organizarea unor sesiuni de lucru on-line pentru a fi explicate
toate modificarile, precum si solicitarile membrilor CSD.

In urma exprimirii votului membrilor Consiliului National, Regulamentul comisiilor de disciplini aflat la
mapa de sedinti este aprobat in unanimitate (cu 53 de voturi).

Dl. Presedinte precizeazi ci s-a solicitat recent actualizarea listelor regionale a expertilor in cadrul DSP-
urilor, sens in care s-a inaintat spre Ministerul Sanatétii propunerea de actualizare a acestor liste. Problema
devine stringenta intrucat CMSR se aflid in discutii cu Consiliul Superior de Medicind Legald pentru
semnarea unui parteneriat pentru ca domniile lor poati solicita experti cand este necesar.

4. Adoptare Decizie pentru aprobarea modalitatii de remunerare a persoanelor
desemnate sa emita opinii de specialitate in cauzele aflate pe rolul comisiilor de
disciplina ale CMSR

DI Dr. Caminescu spune cd uneori comisiile de disciplind au nevoie sa apeleze la experti, sens in care in
mapa de lucru se regéseste un proiect de decizie care reglementeazi acest lucru si se propune o modalitate
de remunerare a acestora intr-un mod unitar, la nivel national.

Se discutd cine acoperi costul acestor opinii de specialitate: colegiul local daci expertul este solicitat de
comisia de disciplind de la nivel teritorial, respectiv Consiliul National daca expertul este solicitat de CSD.

Dna. jurist adauga faptul cid remuneratia propusi, in valoare de 600 RON, nu s-a modificat si totodati, nu
este obligatoriu ca in dosarele disciplinare sa fie solicitate opinii de specialitate. Medicii stomatologi
desemnati sd formuleze opinii de specialitate pot sa nu fie cuprinsi pe lista de experti publicatd in Monitorul
Oficial pentru cazurile de malpraxis, sunt medici care cunosc literatura de specialitate si pot fi selectionati
de membrii completului de judecati.

Decizia este aprobata cu unanimitate de voturi (53 de voturi).



5. Aprobare inaintare autoritati propunere de modificare si completare a Titlului XIII,
Legea 95/2006

Dl. Presedinte o roagi pe dna. jurist Ada Cireap si faci o trecere in revistd a modificarilor propuse si pe dl.
Secretar de Stat Braditan si isi exprime parerea.

Dna. jurist spune ca scopul principal al modificirilor propuse a fost usurarea muncii si stabilirea mai clara
a conditiilor de acces in profesie si a atributiilor CMSR. Propunerea care a incitat cel mai mult interes a fost
Art. 477 la care s-a propus introducerea alin. 3 referitor la persoanele care beneficiazd de o forma de
protectie in Romania. Aceste persoane au dreptul de a exercita profesii liberale si au aceleasi drepturi si
obligatii ca si cetatenii romani. Acest articol urmareste sa armonizeze legislatia locald cu cea europeand, nu
s-a avut 1n vedere deschiderea pietei serviciilor stomatologice pentru refugiati. Aceste persoane sunt
preluate de CMSR si primesc aviz temporar dacd indeplinesc conditiile stabilite de lege, astfel incat,
considerdm ca aducem o clarificare si 0 mai buni gestionare a acestor persoane. Acestia nu vor plati
cotizatie pentru ca nu devin membrii definitivi CMSR pani cand nu devin cetateni romani sau se cisdtoresc
cu cetidteni romani, dar plitesc o taxa de 1.500 RON pe an pentru avizul de practicd temporara, iar avizul
anual de practici este eventual prelungit daci indeplinesc conditia de a avea cel putin 40 de credite pe an.
Prin urmare, toate prevederile, inclusiv din Legea 122/2006, sunt armonizate cu legislatia aplicabila
profesiei de medic stomatolog.

La nivelul comisiei de legislatie s-au primit multe propuneri pertinente, dar implementarea acestora
necesitd timp si o cercetare judicioasi pentru a nu intra in conflict cu alte legi in vigoare. Am introdus o
serie de propuneri, precum cea de la Art. 488, unde am propus aceeasi clauzi cu privire la rdspunderea
penald aferentd medicilor stomatologi si cu privire la entitétile cu personalitate juridica care exercitid
activitati stomatologice fara respectarea formelor legale.

La Art. 536 ind. 1 s-a solicitat ca toate deciziile luate in CN sa fie opozabile atat medicilor stomatologi,
colegiilor teritoriale, cat si unitatilor sanitare care furnizeaza activititi stomatologice.

Restul articolelor au incercat sd facd doar coreléri intre propuneri si am incercat si facem niste precizari
pentru ca legea si fie usor de inteles si sa asigure CMSR locul pe care il merita in acest domeniu.

DI. Presedinte spune ci, in contextul digitalizarii, se vine si cu o propunere de posibilitate de organizare a
votului in sistem electronic. In spiritul transparentei, am publicat o situatie recentii aferentii perioadei
2021-2024 cu privire la aplicantii cetdteni striini pentru a avea o viziune de ansamblu asupra fenomenului,
cifrele fiind nesemnificative. DI. Presedinte acorda cuvantul Dlui. Secretar de Stat.

DL. Secretar de Stat Dr. Tiberius Marius Bradédtan spune ci este important sa ne aliniem prevederilor pietei
fortei de muncd din Uniunea Europeand si prevederilor speciale apiarute ca urmare a Rézboiului din
Ucraina. Se doreste ca pe perioada statutului de protectie temporara, profesionistii in cauza si 1si asigure
traiul de zi cu zi, iar pentru asta consideram ci este normal sa existe la nivelul CMSR un nivel de control.
Trebuie si fim foarte atenti cu privire la ce fac si cum fac si nu putem si le negdm dreptul la munca, dar este
nevoie de control. Cred ci va fi o efervescenta in perioada urmétoare in zona de caravane medicale in care
vor fi inclusi si astfel de profesionisti in domeniul stomatologiei si trebuie sa fim atenti s se ofere servicii
de calitate. Toate propunerile sunt pertinente, mai departe, parcursul aferent acestor propuneri va fi sa fie
supuse atentiei Ministerului Sanétatii si probabil si celor 2 camere ale parlamentului.



DI Presedinte spune cd nu CMSR are ultimul cuvant de spus, propunerile vor fi inaintate Ministerului
Sanatatii si autorititilor decidente si vor intra in dezbaterile aferente procesului legislativ.

DI Dr. Caminescu di cuvantul persoanelor incluse pe lista membrilor care si-au manifestat indentia de a
lua cuvantul pe acest subiect.

DL Dr. Penciuc (Silaj) spune cid s-a discutat despre necesitatea de a extinde atributiile Colegiului si
interventia pe care ar trebui sa o aiba Colegiul in piata de servicii de medicina dentard. CMSR ar trebui sa
fie abilitata si supravegheze buna functionare a pietei serviciilor de medicina dentara, singura autoritate
care poate s reglementeze aceste lucruri si felul in care functioneazi piata este CMSR.

Dna. jurist adauga ci la acest moment s-au propus completari ale competentelor institutionale in acest sens,
iar cand vom avea opiniile expertilor in domeniul concurentei vom putea si venim cu modificari
suplimentare.

DL. Dr. Penciuc spune ca astfel de norme exista la nivel european, in alte state, si este nevoie si la noi.

Dna. jurist spune ci si in alte profesii liberale (notari, avocati, arhitecti) existd un examen de acces in
profesie si atat, nu si alte criterii de repartizare a profesionistilor pe criterii demografice sau geografice.
Vom continua cercetarile si vom reveni pe acest subiect pentru a nu statua o reglementare care contravine
practicii concurentiale.

Dna. Dr. Soran (Caras-Severin) intreaba daca statutul de azilant se reinnoieste anual sau se da pe o perioada
determinata.

Dna. jurist spune ci se primesc permise de sedere care au o perioada de valabilitate redusd, intre 3 si 5 ani,
chiar daca statutul de refugiat este acordat pe perioadd nedeterminata. Legea nr. 122/2006 contine totodati
un capitol intreg care prevede situatiile cand pot fi retrase beneficiile refugiatilor.

Dna. Dr. Soran spune ci este o problema pentru ci permitem tuturor azilantilor sa exercite profesia de
stomatolog, lucru nepermis nici micar in America. Este foarte grav, medicii imi atrag atentia asupra
numerus clausus, si limitim intrarea in orase, medicii tineri nu au o pacienturi fideld, prevederea aceasta
nou introdusi este o bomba cu ceas care va exploda cand vom avea nevoie de sustinerea colegiilor. Opozitia
nu este in acest consiliu, ci in strada, si tace suspect. Noua, la comisia legislativd, unde am avut 5 sedinte de
cite 4 ore, nu ni se pare normal ca documentul emis de Comisia legislativa sa revind cu modificari. Comisia
socio-economica sa isi asume modificérile, iar cand sunt prezentate toate opiniile, noi aici, in forul suprem
sd hotaram.

Am ficut o propunere la Art. 512 lit. m), am propus si se introducd, pe 1angi colaborarea cu ministerele si
avizarea reglementirilor relevante. Vad cd nu s-a introdus, probabil ca existé alte mecanisme.

Inci un comentariu, la procedura de vot, la AGN se voteazi cu majoritate simpld in prezenta a 2/3 din
numarul total. La CN se voteazi cu majoritate simpla din numarul total al membrilor CN. Dna. doctor se
intreabi de ce la AGN e majoritate simpla din membri prezenti si la CN nu.

DI. Presedinte spune ci nu dorim sd inducem ideea ca dam drepturi suplimentare refugiatilor fata de cele
existente in legislatie.



Dna. jurist spune ca in 2021 au existat 3 refugiati, in 2022 au fost 6 refugiati, in 2023 a fost 1 refugiat, iar
in 2024 pana la zi, un numar de 4 refugiati. Acestia existi, profeseazd in Romania din 2006, mergeau citre
colegiile teritoriale, care nu aveau expertiza si capacitatea si verifice dacid indeplinesc conditiile aferente si
le acorda drept de practica definitiva pe teritoriul Romaniei.

DI. Dr. Stanciu (Arges) spune ci inscrierea in colegiile judetene care nu respectd Legea nr. 95/2006 nu este
legala. Legea nu prevedea nimic de azilanti, deci trebuiau respectate cele 5-6 conditii din Legea sanatitii.

Dna. jurist spune ca aceste persoane, in baza Legii nr. 122/2006 au aceleasi drepturi si obligatii ca si
cetdtenii romani, iar acum incercim doar sa reglementam si sd putem si exercitim control, ei oricum exista
si acestea sunt date publice. Cu privire la cvorum-ul de sedinti si majoritatea cu care se iau decizii: dacd ne
raportam la CN, orice decizie pe care o luati pe actuala forma a ROF prevede jumaitate + 1 din numarul total,
adicd 31 de voturi. Un procent de votare mai mare pentru luarea deciziilor duce la o reprezentativitate mai
buna, astfel incat deciziile sd nu poata fi luate discretionar. La sedintele adunarii generale, juridic vorbind
acolo este exceptia de fapt pentru ci in realitate, la nivel local, prezenta este minima si ar ingreuna mult
luarea deciziilor la nivelul adunirilor generale care sunt obligatorii pe lege, precum aprobarea bugetului
anual de venituri si cheltuieli si a bilantului anual. Credem ci pastrarea actualei reglementéri duce la o
reprezentativitate corecta.

DI. Dr. Ulman (Bucuresti) spune ci are o statisticd de la Bucuresti conform céreia au fost 156 de medici care
au cerut dreptul de a pleca si de a profesa in ala tard. Daca ludm anii 2022-2023 au fost 55 de aplicanti
strdini care si-au dorit sd practice in Romania, iar din Bucuresti au plecat 186. Cred ci mai multi medici
pleaca decit cei care vin. Eu as pune pe primul loc profesia de medic, un misionarism, i-as accepta pe cei
care pot si practice servicii de calitate.

DI. Dr. Bogdan Baldea, vicepresedinte CMSR, adaugi ci aceastd modificare a venit la propunerea colegiilor
teritoriale mari, care se confruntau cu aceasti situatie in care refugiatii aplicau pentru avizul de libera
practici. Speta aceasta in care s-a dorit o reglementare cu privire la modul de acces in profesie a refugiatilor
a venit din teritoriu, unde nu existd intotdeauna posibilitatea verificarii indeplinirii tuturor conditiilor
legale privind conformitatea pregitirii profesionale si a valabilitatii actelor de sedere in cazul acestor medici
stomatologi solicitanti. Nu noi am introdus acest aspect, acesta exista, doar am mutat de la local la national
pentru a fi urmarit mai bine si pentru a ne asigura cd primesc aviz doar pe durata perioadei de sedere.

DI Dr. Caminescu spune cd, apropo de posibilitatea unei minorititi si adopte o decizie, stiti ca propunerile
de decizii vin din partea BexN. In aceste conditii, o decizie cu care nu sunteti de acord, este mai usor de
contracarat pentru cid BexN are nevoie de suport de la majoritatea numarului total de membrii. BexN ar
putea convoca un CN la care sa participe 40 de membirii si s-ar aproba o decizie cu 21 de membrii din CN,
ceea ce nu este normal. Deciziile pe care le luim aici trebuie sd aibd suportul majorititii membrilor din
Consiliu. In adunirile generale nu este posibili aplicarea acestui algoritm, pentru ci in colegiile mari cu mii
de membrii este imposibil si se ai o decizie adoptati cu jumaétate + 1 din numérul de membrii.

Dl. Dr. Stoenescu (reprezentant Ministerul Apararii Nationale) adauga ca vrea si se refere la Art. 490 si
anume incompatibilitatea care se doreste a fi eliminata. Colegii nostri sunt implicati in studii, cercetari ale
firmelor din domeniul farmaceutic, banci de tesuturi, etc., si existd ambiguitate la alin. b).

DI. Presedinte spune ca a fost o dezbatere intensa pe aceasta tema in cadrul Comisiei, BexN si in dezbaterea
publica organizatd in mediul on-line. Noi am mers in directia armonizarii cu legislatia existent si la nivelul
CMR.



Dna. jurist spune ca la momentul adoptirii Legii nr. 95/2006, articolele aferente medicilor, medicilor
stomatologi si farmacistilor erau similare, cu exceptia faptului ca erau mai multe incompatibilitati la nivelul
medicilor stomatologi. Motivatia juridicd a primei incompatibilititi tine de independenta profesionala de
care se bucurd medicii stomatologi, ceea ce inseamna ci daci se cumuleazi calitatea de medic cu cea de
colaborator al unor unitati de productie / distributie independenta profesionali ar fi viciata de aceastd dubli
calitate de medic stomatolog cu cea de promotor al produselor respective.

DI. Dr. Baldea adauga ci in fiecare sedintd din BexN se discuta despre numerus clausus, discutam pe
aceasta temad si incercdm sa identificdm solutii, insa asocierea numerus clausus cu situatia a 4 refugiati pe
an pare extrem de nedreapta.

DI Dr. Ionescu (Bucuresti) spune ci este importantd analiza riguroasa din partea CMSR a situatiei
refugiatilor, v-as intreba pe cei de fatd dacd mergand in SUA, daca ati fi supusi unei testiri de aprobare a
dreptului de libera practici, vi se pare cd sunteti mai prejos decat cei care au studiat acolo? Cred ci cei care
vin aici si au o calitate deosebita in profesie ar trebui sd primeasca dreptul temporar de lucru.

DI Dr. Andronic (Sibiu): e nevoie de un numir mai mare de voturi pentru aprobarea initiativelor, fiind
solicitatd o majoritate de 50%+1 din numarul total de membrii. Cu privire la faptul cd sunt mai multi medici
care pleacd decét cei care vin, este un punct foarte sensibil, se suprapune cu problemele pe care le avem la
noi in tara. Este imperios necesar sa ne protejam. Aceasta initiativa a fost gresit perceputa de medicii din
tar3, ceea ce face acum CMSR este doar sa reglementeze modul in care poti sd profesezi in tara si sd impuna
niste conditii clare. Aceasta initiativa cu privire la refugiati este bine venita, avem nevoie de ea.

DI. Dr. Surpiteanu (Dolj) intreaba dac# s-a urmirit unde profeseazi acesti medici refugiati? In cabinete,
clinici? Cred cd protectia aceasta temporard nu le permite si isi deschidd propriul cabinet. Cred ca
beneficiarii se regasesc in lanturile de cabinete si intaresc asadar cd trebuie neapirat o examinare
minutioasa a acestor candidati. Mi refer in primul rand la limb4, pentru a putea expune pacientilor pe
intelesul lor. Siincd o intrebare: sunt pasibili preluirii de comisiile de disciplind?

Dna. jurist spune cd majoritatea medicilor striini prefera centrele universitare si lucreaza in cabinete care
au o structurd mai mare. Referitor la cunostintele lingvistice il voi ruga pe DI. Dr. Béldea s detalieze
situatia. Cu privire la raspunderea disciplinara, se face referire la faptul cd raspunderea lor se angajeaza la
nivelul colegiului teritorial unde isi exercita profesia, si li se pot aplica aceleasi sanctiuni ca si cetatenilor
romani.

DL Dr. Baldea: as vrea si nu confundim refugiatii cu cetatenii straini din state terte cisatoriti cu cetiteni
romani. Tema este extrem de falsi referitor la faptul cd marile lanturi angajeazi refugiati. De obicei acestia
sunt oameni foarte necdjiti care au fugit din fata razboiului. Daca confundam numerus clausus cu tema a 4
refugiati, mi se pare ci intram 1n derizoriu. Ceilalti cetdteni, ai statelor terte, care sunt casétoriti cu cetiteni
romani trec prin filtrul Comisiei de avizari a Consiliului national al CMSR, care este extrem de dur, dupa
care merg si se inscriu in colegiile locale.

Dna. Dr. Soran spune ci nu s-a referit la refugiati, ci la azilanti. Haideti s vedem céti azilanti vor fi anul
viitor, nu refugiati.

DL Dr. Stanciu: vorbim strict despre azilanti, care primesc azil economic, politic, etc., nu despre ucraineni.
O intrebare as avea: de ce CMR di doar practicd didactica si ocazionald, nu temporard? Noi acum vom da
practicd temporara “definitivd” de 3-5 ani unor solicitanti de azil care se vor duce in cabinetele mai mari,
nu isi vor deschide cabinete de practica la tarad. O fi bine si facem asta, s deschidem poarta larg tuturor?



Nu facem confuzie de termeni. In modificarea pe care o avem pe masi se vorbeste de solicitantii de azil, nu
de soti, cetiteni UE si asa mai departe. Am vrea sa vedem ce colegii teritoriale au inscris azilanti pe baza
acelei Legi nr. 122/2006. Eu as fi curios ce a stat la baza acelui dosar? Eu la Arges nu am inscris niciodata
asemenea oameni, din Israel, care nu e tocmai o tard defavorizata.

Dna. jurist spune ca Legea nr. 122/2006 reglementeazi atat azilantii, cat si refugiatii si persoanele care
beneficiaza de protectie subsidiari din partea statului roman. Nu am avut inci nicio persoani cu permis de
azilant care si fi solicitat dreptul de practici, doar refugiati, si nu putem s limitim accesul. Exista si la
nivelul CMR categoria de persoane non-UE care pot accede definitiv in profesie si categoriile non-UE care
pot accede ocazional. Insi pentru beneficiarii Legii nr. 122/2006 ei intri automat la colegiile teritoriale cu
practici definitiva.

DI. Presedinte spune ca nu ne dorim sa deschidem portile catre un numéir mai mare de oameni, ci doar o
clarificare si un control mai strict al acestor persoane.

DI. Dr. Culic (Cluj) spune ca probabil aceasta discutie a pornit de la o situatie de la Cluj unde un azilant, cu
studii facute in Romania, a solicitat dreptul de libera practici definitiv in Roméania, nu am stiut ce si facem
si am solicitat ajutorul CMSR, unde Comisia de aviziri a oferit un aviz temporar, conform legii. De aici cred
cd s-a pornit si marea schimbare este de fapt sd avem control cu privire la aceste persoane.

Dna. Dr. Todor (Bihor) vrea sa discute despre Art. 546 cu privire la reducerea perioadei in care si fie somat
medicul care nu achiti cotizatia, de 1a 6 luni la 2 luni, precum si aplicarea de penalitati de intarziere. Au fost
multe discutii care pe mine m-au durut, nu cred ca suntem aici s ludim mai multi bani de la colegi, ci si le
ludm de pe umeri povara reglementarilor. Nu stiu daci se poate indulci cumva sau si se revina la perioada
de 6 luni. Lunar si se trimitd somatii din partea secretariatului, este o0 munca foarte impovaratoare, iar
realitatea este ci persoanele care nu plitesc sunt mereu aceleasi.

DI. Presedinte spune ci aceastd modificare vine in contextul digitalizarii, pentru ci toate aceste notificari
vor fi trimise automat prin aplicatie. Suntem in situatia in care un medic stomatolog poate sa intarzie 3 luni
la EMC, 6 luni cu plata cotizatiei si sd aibd drept de a profesa in aceasta perioada.

Dna. Dr. Mariana Ciramida, trezorier CMSR, spune ca aceastd modificare are in vedere suportul colegiilor
teritoriale urmarind o mai buna colectare a taxelor. Situatia cu care va confruntati este ci aveti obligatia sa
transferati la national pana la finalul lunii 25% din cotizatiile percepute, dar nu puteti s constrangeti
medicii s pliteascd, pentru ca in clipa de fati legislatia permite o intarziere de 6 luni. Observim ca sunt
sute de medici care intarzie cu plata perioade lungi, este foarte greu sa colectim cotizatiile in acest fel. Va fi
un proces automatizat, nu va fi nevoie de personalul de la secretariat. Daca profesdm, nu ar trebui sd avem
nicio luni de intarziere, e responsabilitatea noastra sa platim. Un decalaj de 6 luni de zile dezechilibreaza
bugetele locale.

Dna. Dr. Todor spune ci intr-adevar pentru colegiile mici e o problema s& colecteze, dar eu vin din ceea ce
am vizut la colegi. Marea parte plitesc la timp, isi fac EMC-urile, dar mereu exista cativa care sunt in
intarziere si cautd si fenteze sistemul si acestia sunt cei care sar imediat pe toate retelele. Daca se poate
cumva indulci reglementarea, ar fi bine.

DL Dr. Andronic spune ca retelele sociale fac mai mult rdu decat bine, este de acord cu ceea ce spune Dna.
Dr. Todor, ca urmare a discutiilor purtate cu colegii. Cred ca aceasta modificare ar inflama inutil spiritele
in zonele unde sunt probleme. Cred ca fiecare colegiu a reusit si gestioneze mai bine sau mai rau plata



cotizatiilor. Propun ca aceasta modificare sd o votim separat, nu in bloc, pentru ci stiu ca sunt mai multi
colegi care nu sunt de acord.

DL Dr. Lupu (Tasi): este foarte greu sa discuti cu carcotasi. Aceastd modificare este o consecinta, nu o
pedeapsi, asta avem de facut, trebuie si platesti. Ce se intampli daca in cele 6 luni de zile ai un malpraxis
si esti intrebat, esti sau nu esti autorizat? La ora actuald 960 lei pe un an de zile este foarte putin. O asistenta
la colegiul de care apartine plateste 1% din venitul brut, mai mult decat un medic stomatolog. Cu privire la
cei din state terte, reglementarea de control e necesara pentru a sti ce se intampla in teritoriu, sunt multi
care lucreaza in hotel si in balconul pacientului. E mai bine s avem control si sa stim ce fac.

DL Dr. Sutean (Timis): cred cd nu este o cotizatie mare. Asa cum platim toate celelalte dari avem obligatia
sd platim si aceastd cotizatie. Exista situatii in care medicii stomatologi aleg sa plateasci cotizatia la finalul
anului in mod voit, doar atunci cand au nevoie de avizul de practicd anuala. Tot la fel de bine s-ar putea
plati in avans. La nivelul colegiului a existat o solicitare din partea instantei referitor la calitatea de membru
a unui medic anchetat pentru malpraxis pentru o perioada in care nu avea platita cotizatia. Desi era restant,
medicul stomatolog nu a fost suspendat pentru ca se incadra in interiorul termenului de 6 luni. 60 de zile
este mai mult decat decent, in mod normal termenele fiind de 30 de zile.

Dna. Dr. Marcu (Galati) spune cd propunerea este ca dupi 2 luni de restanta, medicii sa fie atentionati si s
mai primeascd un termen de 2 luni pentru a face plata. Dacd avem cunostinti ca se practicd medicini in
balcon, garaj, asta inseamna complicitate, trebuie s gisim o varianta prin care autorititile sa intervind. O
practica ilegala trebuie semnalatd imediat si rezolvata.

Dl. Dr. Rares Buduru, vicepresedinte CMSR, intervine si spune ca nu ar trebui sa blocdm discutia pentru
poate 5% din membrii care ajung la 6 luni de neplata. Aparitia aplicatiei ne va ajuta foarte mult. Ne gandim
la un sistem in care cu 3 luni inainte de expirarea unuia din acte sa fie notificati medicii, vom trimite
notificari si la o luna si la expirare si ulterior dupé expirare. Daci dupa 5 astfel de instiintiri, ei tot nu vin si
nu intrd in legalitate, putem considera ca este o problema serioasa. Nu cred cd in domeniul nostru ar trebui
sd se lucreze pe caiet.

DI. Dr. Baldea adauga ci ar trebui sd ne gandim si sd fim corecti si cu majoritatea, cei care achiti taxele la
timp, versus 5-10% care sfideaza regulile si birourile executive locale.

DI. Dr. Mateiciuc (Suceava): este foarte bine venitad aceastd propunere cu termenul de 2 luni. Cand vine
digitalizarea, platesti, functionezi. Am o intrebare, apare in acest document armonizarea cu prevederile Art.
528 care nu este mentionat deloc in propunere. La ce se refera acest articol?

Dna. Dr. Titircd (Maramures) intreabi cine pliateste indemnizatia de 600 RON care tocmai s-a votat cu
referire la expertii care participa la cercetarile disciplinare. Daca reclamatia se dovedeste cid a fost
nedreapta, tot colegiul teritorial pliteste acest onorariu? Nu reclamantul ar trebui sa plateasca expertul? As
dori o precizare.

Dna. jurist spune cii Art. 5281 la alin. 3) se mentioneazi ci ,,in bugetul propriu sunt cuprinse si contributiile
colegiilor teritoriale in cota fixd de 25% din cuantumul cotizatiilor.”, iar atributul de stabilirei a contributiei
pe care judetele o datoreaza nationalul a fost retras de la CN, in prezent fiind stabilit direct prin lege, si de
aceea se face trimitere la Art. 528 ind. 1, ca armonizare a prevederilor.



Cu privire la taxa de 600 RON aprobata mai devreme, se precizeazi ci daca expertul este solicitat de comisia
locald de disciplind se pliteste din bugetul teritorial, iar daci e vorba de CSD se acoperd din bugetul
national.

DI. Dr. Sanislav (Alba) spune ci daca nu existd, de exemplu, un endodont in comisia de disciplini, apelati
la un endodont care va fi platit de la local sau national. Dna. jurist spune c in Regulamentele comisiilor de
discipling, la Sectiunea 7 sunt reglementate toate aceste lucruri.

Dna. Dr. Titircd doreste si se precizeze in aceastd decizie cine achitd aceasta suma. Membrii CN prezenti
sunt de acord cu aceasti propunere.

DI. Presedinte reia subiectul penalitatilor, care sunt extrem de mici si nu sunt aplicate de colegiile
teritoriale. Propune eliminarea penalititilor, atata timp cat se reduce termenul de la 6 luni la 2 luni.

DI. Dr. Sanislav: Cu privire la Art. 547 armonizat cu Art. 528 se intreabi daca nu se poate face armonizarea
invers, si anume Art. 528 cu Art. 547? Sa creasca prerogativele Consiliului National.

DL. Presedinte spune cd BexN consideri ci formularea existenta e cea corecta.

DL Dr. Stanciu spune ci la fel a considerat si fostul BexN, exista aceeasi viziune cel putin cu privire la bani.
Cu privire la cotizatie si perioada de gratie, este o idee foarte buna eliminarea penalitétilor. Termenul de o
luni, 2 luni, mi-e teama ci o si plec azilant in vreo tara si cAnd ma intorc sunt somer. As fi vrut si stiu ce a
mers prost in acest termen de 6 luni. La noi in colegiu a mers bine. Daca un lucru a mers bine 6 luni, de ce
sd intervenim? Nu e bine venita schimbarea la 2 luni, vom sta sa emitem decizii si avem si alte treburi decat
sd controlam colegii din 2 in 2 luni. Apreciem eliminarea din propunere a modificarii cotizatiei lunare,
probabil urma si instituiti o platd la 6 sau la 12 luni. Nu cred cd sunt colegii cu situatii financiare
dezastruoase din cauza cotizatiilor.

DI. Dr. Penciuc spune ci nu se asigurid cashflow-ul pentru plitile necesare: salarii, cei 25%, cheltuieli de
administrare, etc. Avem sisteme, trimitem notificari la 3 luni si am impus si penalititi. Este foarte bine
venitd aceastd modificare.

DI. Presedinte spune ci in aplicatie puteti seta sa faceti o platd recurenti. Vi rog sd supunem, inainte de
pauza, la vot acest punct.

Se voteazd proiectul care se doreste a fi inaintat Ministerului Sanatitii pentru modificarea Legii nr.
95/2006, de unde se va elimina capitolul care se referd la penalititi in cazul depasirii perioadei de gratie
pentru plata cotizatiei. D1. Dr. Andronic spune ci nu este corect si se voteze in bloc, nu este de acord cu Art.
546 si solicitd votarea separata pentru Art. 546. Dl. Ciminescu spune ci daca sunteti impotriva unui singur
articol puteti sa va abtineti sau si votati impotriva.

Se inregistreaza urmatoarele voturi, propunerea fiind asadar respinsa:
- 11 voturi Impotrivi;
- 10 abtineri;
- 29 voturi pentru.

Dna. Dr. Todor continua interventia si doreste sa salute interventia dl-ui Presedinte de a scoate plata de
penalitati. Din punctul dansei de vedere, trebuie si existe legalitate, similar cu RCA platit si permis de
conducere valabil, este de acord si cu plata anticipati a cotizatiilor.



DI. Dr. Stanciu propune sa se accepte termenul de 2 luni dupa ce se finalizeazi digitalizarea, pentru a avea
o previzibilitate cu privire la ce se intampla. Se atrage atentia asupra unei situatii: sunt functionari publici
(ex: medicii din penitenciare) care nu au dreptul si lucreze in cabinete private dupi terminarea orelor de
lucru. In legea sanatitii existd un articol care prevede ci acest drept il au doar anumite persoane, cu statut
de functionar public si ar trebui ca toti medicii stomatologi functionari publici si aibd acest drept, in
cabinetele private. A fost la un moment dat aceasti facilitate pentru toti, dar s-a scos.

DI. Presedinte spune ci e prima oara cand aude despre propunere, nu a venit la comisie, nici la BexN.

Dna. jurist spune ci se face referire la Art. 558 si se doreste extinderea la toate categoriile de functionari
publici care sd poata s lucreze in cabinetele private, nu doar angajatii MS/ CNAS/ si deputatii si senatorii
care sunt acum inclusi in legislatie.

Dl. Presedinte spune ca BexN propune si se voteze din nou proiectul de modificare a Legii nr. 95/2006 cu
urmatoarele amendamente:

- perioada de gratie de 2 luni si se aplice din momentul in care aplicatia digitala este functional;

- nuvor fi percepute penalititi de intarziere;

- setine cont de amendamentul propus de dl. Dr. Stanciu cu privire la Art. 558.
Indiferent ce decidem aici, va urma un proces legislativ la nivelul Ministerului Sanatatii, parlamentului,
transparenta decizionald, conform legii.

Dna. Dr. Soran propune votarea separat si a Art. 477. DL. presedinte spune ci se va vota in bloc, nu pe
amendamente. DI. Dr. Stanciu spune ci si-a imbunatatit cu mult parerea despre acest proiect, dar ar trebui
votat si Art. 477 separat.

Se voteaza si se aproba cu urmaitoarele voturi:
- 1votimpotrivd;
- 4 abtineri;
- 46 voturi pentru.

6. Desemnare membru CLAS

Dna. Presedinte Colegiu Teritorial Buzdu doreste sa se retraga din componenta comisiei de legislatie si a
delegat aceastd atributie catre DI. Dr. Chihaia, vicepresedinte al colegiului local si membru al comisiei
pentru legislatie in colegiul local. Va trebui asadar si formalizim acest demers pentru a completa
componenta comisiei pentru legislatie.

Se voteaza si se aproba cu unanimitate de voturi (51 voturi).
7. Informare activitate grup de lucru publicitate si obiectivele grupului

Dl. Presedinte informeazi membrii CN cu privire la data de 16 august cand s-a semnat infiintarea unui grup
de lucru pe aceastd temé, avand in vedere dezbaterile purtate si dd cuvantul Dl-ui Dr. Culic. DI. Dr. Culic
spune ci existd multe incalciri in ceea ce priveste publicitatea si acestea pot sd ducid la neincrederea
populatiei. Actiunile de marketing sunt necesare, dar trebuie purtate in concordanta cu reglementarile
aplicabile. Ne dorim si sprijinim colegiile teritoriale care au avut actiuni impotriva acestor publicitati
neconforme. Vom putea, prin informare, si le prezentdm colegilor care sunt si sanctiunile daca intr-un
termen dat nu se conformeaza reglementarilor.
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Dl. Presedinte soliciti ca la urmétorul CN si se vini cu o serie de propuneri concrete in acest sens, formulate
de catre grupul de lucru nou creat. DI. Dr. Culic spune ca vor veni treptat cu informatii, inclusiv cu
repercusiuni, asigurand o perioada de conformare, dupi care se vor aplica sanctiuni.

DI. Dr. Costea (Bistrita) intreabd daca nu cumva aceste sectiuni ar trebui introduse in ROF.

DL Dr. Lupu (Iasi) spune ci este mai bine sa se creeze un set de reguli care sa seteze cadrul corect care sa
duci la cresterea pozitiei medicilor stomatologi in piata.

DI. Presedinte spune ci sunt previazute in ROF penalititi si existd si codul deontologic care este de ajutor,
avem la Indemana4 toate armele ca sd combatem acest fenomen.

Dna. Dr. Albu (Brasov) spune ca se lupti de ani de zile cu publicitatea ilegala si ar fi mai usor daci ar exista
comunicare intre judete pentru situatia in care se ia atitudine fatd de un medic stomatolog/ clinici care
incalca reglementirile si acest lucru nu este cunoscut la nivel national sau in alte teritorii. Dacd am avea
posibilitatea s comunicim intre noi si am avea o atitudine unitara ne-ar fi mult mai usor.

DI. Presedinte spune ci aceasta este motivul pentru care ne dorim si noi o abordare unitara si s-a constituit
aceastd comisie la nivel national.

DI. Dr. Culic adauga ci Art. 512 din propunerea votatd de modificare a legii sanéitatii spune ca referitor la
regimul de publicitate se face referire atat la medicul stomatolog, cat si la cabinete medicale, lucru care
reprezinta un progres.

Dna. Dr. Dinu (Prahova) spune ci existd la Min. Finantelor Publice o listd cu faptele de publicitate
sanctionabile si putem sa ne raportim la acest moment si la aceasta lista.

DI. Dr. Nedelcu (Vrancea): la Finante s-au luat deja mésurile, trebuie si facem sesizarea catre Finante,
amenzile sunt foarte mari, minimul amenzii fiind 3.000 RON.

DL Dr. Culic (Cluj) adaugi ca lista mentionata are o aplicabilitate limitatd. Medicii stomatologi trebuie s
inteleagi ca prevederile Codului deontologic trebuie respectat.

DI. Presedinte incurajeazi membrii CN si ia legdtura cu membrii Comisiei si sd vind cu propuneri catre
acestia.

8. Adoptare Decizie privind modificarea si completarea Deciziei CN nr. 16/2CN/2021
(Regulamentul EMC)

DI. Presedinte explicd faptul ca se doreste clarificarea anumitor aspecte legate de EMC, in principal
organizatorice, iar in acelasi timp, se lucreazd cu o echipa de experti in vederea modificirii de fond a
regulamentului la o dati ulterioara. Se trec in revista propunerile:
- Punem accent pe cursurile cu demonstratie practica, prin urmare si primeasca 10 credite EMC, in
loc de 8 credite EMC;
- Abrogare articol care se refera la medicii stomatologi care au depasit limita de varsta si care aveau
obligativitatea s acumuleze 40 de credite EMC, in loc de 24, ca toti ceilalti membri;
- Se doreste organizarea unui eveniment pe luna calendaristica, in loc de un eveniment la 30 de zile
calendaristice;
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- Actualizare denumire si armonizare conform cu ROF adoptat in primévara;

- Cea mai importantd modificare se refera la lectorii acreditati de a sustine cursuri EMC, propunerea
fiind in sensul cd formele de EMC sa poatai fi sustinute de medici stomatologi care indeplinesc 3 din
cele 4 categorii care sunt propuse, precum si abrogarea articolului referitor la cadrele didactice care
erau automat lectori EMC;

- In cadrul evenimentelor si fie o pondere de maxim 10% din timpul alocat si pentru lectori
neacreditati;

- Instituirea unei taxe de 100 EUR pentru procesul de creditare (se imparte in cuantum egal intre
colegiul teritorial si national).

Mai sunt cateva precizari tehnice: durata unei prelegeri sd poata si varieze intre 30 si 120 min.

Dna. Dr. Todor: la Anexa nr. 2, Art. 1, punctul d), ar fi bine si scoatem si de aici perioada de 2 ani daci s-a
scos perioada de 5 ani de la punctul e) de mai jos? Sau eventual sa marim perioada. Sunt colegi mai tineri
care vor si ei sa fie lectori acreditati si e foarte greu sa vina din start cu niste prelegeri, dar vin la congres cu
comuniciri orale si prezinta cazuri deosebite care sunt foarte bune pentru practicienii din sala.

DI. Presedinte spune ci a fost o discutie la nivelul comisiei si BexN: consideram ca lectorii ar trebui si fie
activi, iar dacd am elimina complet si acest lucru, nu ar fi indeplinit acest deziderat. Este un echilibru foarte
fin intre a deschide usa cétre lectori de calitate sau ca oricine sa indeplineasca conditiile.

DL. Dr. Ionescu (Bucuresti) spune ci pot sa indeplineasci celelalte 3 criterii, nu e obligativitatea pentru toate
4 si prin urmare pot fi acreditati chiar daci nu au tinut nicio prelegere.

Dna. Dr. Ciramida precizeaza cd procesul de revizuire al unui jurnal e indelungat, iar selectarea unei
prelegeri la un eveniment nu trece printr-un proces atat de riguros.

Dna. Dr. Marcu (Galati): consideram ci nu ar trebui scoasa conditia cu cadrul didactic, e un motiv in plus
sd cream o pripastie, ca pe vremuri. S-a discutat cd ar trebui scos cumva din ecuatia congreselor /
simpozioanelor Colegiul, pentru ci e un fel de incompatibilitate: noi avizim manifestarile stiintifice
colegilor. Si lasdm acest apanaj societitilor stiintifice, universititilor, academiilor, etc.

Dna. Dr. Oancea, vicepresedinte CMSR: consider ca nu avem nevoie de un statut special pentru cadrele
universitare, acestia au oricum acele EMC-uri pe care nu trebuie si le faci precum orice medic din practica.
In rest, nu stiu de ce am avea nevoie de un statut special. Un universitar indeplineste oricare dintre cele 4
criterii, care de fapt sunt 6.

Dna. Dr. Pangica (Bucuresti): si eu sunt universitara, la Titu Maiorescu, cred cd suntem undeva la mijloc,
cred ci oprobiul public 1l vom primi noi, cei care suntem universitari in acest Consiliu National. Ar trebui
sa facem ceva care si fie functional si peste 5-10 ani. Credeti-mé ci aceastd decizie poate sa mobilizeze si sa
aduca un plus valoare pentru toti medicii. Unii universitari nu mai continua perfectionarea, dar daca avem
aceste reguli si mergem spre ideea ci trebuie si 1si caute prelegeri, nu doar s primeasca invitatii si au si
10% la toate manifestirile stiintifice in care orice fel de cadru didactic tanéar isi poate prezenta cercetarea si
lucririle. Revistele acreditate ISI in Romania sunt foarte putine si acest lucru ar trebui si se schimbe.
Haideti sa crestem nivelul congreselor, vreau s ne instruim la noi acasa si si fie silile pline.

DI. Dr. Baldea spune ci cu sigurantd ne dorim sa incepem si reactivim mediul acesta si sd incurajam si
universitarii care sunt prietenii nostri, nu sunt dusmanii nostri. Hai sa stimuldm s3 intre mai multi oameni,
sa aveti mai multe optiuni, sd aparid putind concurenta intre lectori si si nu mai apara aceeasi lectori care
se tot rotesc la nivel national.
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Dna. Dr. Oancea: legat de medicii stomatologi tineri pe care vrem s 1i incurajam, le sugerez sé se indrepte
in primul rand spre societitile profesionale care 1i pot ajuta si valida si ulterior sd acceada cétre scena.

DI. Dr. Caminescu epuizeazd subiectul spunand ci in actualul Regulament orice cadru didactic, sef de
lucriri, conferentiar, profesor universitar, nu are cum sa nu indeplineasca 3 din 4 criterii astfel incat sa isi
pastreze calitatea de lector acreditat. Mai mult decat atat, in actualul Regulament existd obligativitatea
pentru lectori si pentru furnizorii EMC sa participe la cel putin un eveniment acreditat intr-un an. Acel
tanar care are un talent poate fi invitat de citre o asociatie profesionald (acreditatd) la un eveniment
neacreditat. Aceste modificiri deschid usa catre talentele care exista.

Dna. Dr. Petcu (Mures) intreabi daci se accepta si calitatea de co-autor pentru publicarea articolelor?
DL Dr. Baldea: prim-autor sau co-autor.

DL. Dr. Andronic (Sibiu): ar trebui si ne uitim mai atent la alin. d) cu prelegerile pe timp de 2 ani. In 2 ani
avem un numar limitat de evenimente si s-ar putea ca numarul evenimentelor si nu confere suficient spatiu
lectorilor.

DI. Dr. Caminescu: nu trebuie si fie evenimente acreditate, ci si fie organizate de furnizori acreditati, deci
poate fi un curs neacreditat.

DI Dr. Baldea: cu sigurantd ne dorim mai multi oameni de calitate in categoria lectorilor acreditati si
medicii sa vina in sali la cursurile creditate cu EMC cu drag, nu pentru cd sunt obligati sa isi facd punctele
respective, iar lectorii acreditati trebuie si se actualizeze la cerintele actuale si si fie n serviciul medicilor.

Dna. Dr. Oancea: mai este o noutate, si anume cd putem acredita, prin acest nou regulament lectori de alte
specialitati astfel incat cursurile de prim ajutor, de mediciné generala si le putem credita cu puncte EMC..

Dna. Dr. Albu (Brasov): salut introducerea Art. 4 alin. (2) cu maximum 10 credite EMC / zi in cazul
cursurilor cu demonstratie practici. Propun sa se specifice aici ca cele 10 credite ar trebui si fie pentru un
curs de minim 8 ore. Daci e specificat 10 credite EMC / zi si fac un eveniment pe 2 zile, cu curs teoretic si
practic, primesc 20 credite?

DI. Presedinte: nu, pentru ca trebuie si existe un singur eveniment intr-o luna.

Dna. Dr. Albu atrage atentia ci au fost neindreptéatiti in trecut pentru ca furnizorii de credite locali primeau
8 credite indiferent de evenimentul organizat (congres, simpozion sau curs). Este frustrant sa primesti 8
credite pentru un simpozion, doar pentru ci esti furnizor local.

DL Dr. Stanciu: propun si fie 12 credite pentru simpozioane locale. Ar trebui sd aiba mai mult decéat un curs,
se face pe 2 zile, e mai amplu, mécar 12 puncte ar trebui s primeasca.

DI. Presedinte spune ci va fi analizata si aceastd propunere si reamintesc ci am demarat o reformé pe fond
a acestui Regulament pentru ca ne dim seama cd nu indeplineste criteriile stricte pe care cu totii ni le-am
dori. Existd o propunere si sd existe 2 termene: pani la 15 noiembrie pentru simpozion / congres pentru
prima parte a anului, dar si pentru lectori si inci o fereastra la 15 mai pentru cei care vor sa se avizeze pentru
a doua parte a anului.

Dna. Dr. Titircd: am o propunere de acordare credite pentru voluntariat.

DI. Presedinte spune ci aceastd propunere a fost in dezbatere publici si toti membrii BexN au fost in
asentimentul acestei propuneri.

Dna. Dr. Oancea: este o propunere bunid si va fi luatd in considerare la urmatoarea modificare a
regulamentului, fiind o chestiune de fond.
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Dna. Dr. Dinu: o rog pe dna. vicepresedinte Dr. Oancea sd mearga pe linia creditérii lectorilor, sunt cursuri
comune pentru anumite profesii, dar au fost situatii cind tehnicianul sau asistenta nu au primit EMC-uri
pentru ca nu s-au putut credita.

Dna. Dr. Oancea: avem in vedere acest lucru si in curand avem o intilnire cu colegiile asistentilor si
tehnicienilor cu care trebuie sa facem un acord. E o problema de parteneriat intre institutii si o vom rezolva.

Dna. Dr. Titirca: as vrea si intreb ce inseamna la nivel regional sau local?
Dna. Dr. Petcu: in ce masurd mai este permisa colaborarea cu sponsorii pentru organizarea de evenimente?

DI. Presedinte spune ca daca v uitati pe anexe vedeti ca se scot mai multe obligatii de a declara sumele de
sponsorizare, de a indica toti sponsorii, deci se usureaza acest proces. Sponsorizarea ar trebui sa fie vizibila
in afara salii de curs, cu afise, bannere, sau in afara programului de curs avizat.

Dr. Lupu intreaba daci se pot afisa sponsorii care sustin lectorii. Dna. Dr. Oancea raspunde ca daci lectorul
face aceastd mentiune in prezentare pentru informarea participantilor, este acceptat. Nu sunt permise
postarea de afise cu siglele sponsorilor in silile in care au loc lucririle stiintifice.

DI. Dr. Costea (Bistrita-Nasdud) in ce misura demonstratia practica priveste tot auditoriul sau e restrans la
un anumit grup, simt nevoia la niste precizéri. Cum selectim colegii care participa? In ordinea inscrierii?

Se discuti daci se asimileaza termenul de "demonstratie practicd” cu "hands on” sau diferentele dintre ele.

Dl. Presedinte explici faptul ca formatorul nu poate si supravegheze mai mult de 25 de persoane. Cred ca
am stimula numarul de evenimente "hands-on” cu aceste precizari. Orice curs cu demonstratie practici de
tip hands on are doud pérti: o parte teoretica, iar in partea a doua se trece la lucrul practic de implementare
a tehnicii descrisa in partea teoretica.

Dna. Dr. Oancea spune ci regulamentul nu distinge.

DI. Dr. Stanciu: haideti sd 1dsdm hands-on la 10 puncte si sa regandim restul cand reluim regulamentul,
care trebuie regandit din temelii.

Dna. Dr. Petcu: ce presupune raportul post eveniment, cu referire la codul QR?

DI. Presedinte spune ci in aplicatia digitala care este in lucru, intentia este si se emita diplomele automat
din platforma. Va exista si un formular de feedback (care nu va fi obligatoriu), inainte de emiterea creditarii
in contul medicului participant, care va oferi o imagine reald cu privire la evenimentele realizate.

Dna. Dr. Todor ridica problema conferintelor in format fizic, on-line sau hibrid si sustine permisibilitatea
evenimentelor in format hibrid.

Se discutd mai departe oportunitatea creditarii evenimentelor pe numar de ore si se va avea in vedere pe
viitor.

DI. Dr. Baldea spune ci in ceea ce priveste schimbirile pe fond cu privire la politica de educatie medicala
continua fira a calcula un impact asupra mediului si asupra factorilor implicati va duce la posibile
dezechilibre. Din aceastad cauza am fost retinuti si facem schimbari majore. Nu este simplu sa calculezi
impactul pe care il vor avea modificarile pe fond.

Se trece la vot cu un amendament: precizarea faptului ca se acorda 10 puncte pentru cursuri hands on cu
durata minim3 de 8 ore.

Se aproba si se inregistreaza urmétoarele voturi:

- 1votimpotrivd;
- 4 abtineri;
- 43 voturi pentru.
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9. Informare stadiu discutii CNAS

Dna. Dr. Smirindita Pacuraru, vicepresedinte CMSR, spune cd au avut loc numeroase discutii cu
reprezentantii CNAS pe perioada verii. S-a format un grup de lucru national si am obtinut fonduri pana la
finalul anului. Suntem intr-o postura buna, mai ales dupa obtinerea rezultatelor studiului de sanatate orala
si constituie un fundament foarte bun pentru a ne sustine drepturile. Lucrurile s-au clarificat, suntem intr-
un stadiu avansat de discutii cu CNAS si intr-o relatie foarte buna.

Dna. Dr. Petcu spune ci a fost semnalat c& sistemul SIUI functioneaza deficitar si contractul cadru prevede
un program minim de 3 ore pe zi la cabinet. Ideal ar fi si fie o duratd medie de lucru de 3 ore, nu pe zi.

Dna. Dr. Picuraru e constientd de probleme sistemului SIUI si existd promisiuni ¢ prin PNRR se va face
un program functional care functioneaza in timp real. Am ficut o noti de fundamentare serioasa in care am
explicat ce inseamna fiecare manoper4, fiecare procedurd, instrumentar pentru a-i ajuta s inteleagi. S-a
abordat si ideea de coplata, avem o relatie institutionala foarte buni la care construim pas cu pas.

Fiecare colegiu ar trebui sa aibd o comisie de legislatie si asiguriri de sadnditate care si aiba intalniri
trimestriale cu cei de la Casa de asigurari de sdnéitate, Casa fiind obligata sa faca aceste intalniri. Am reusi
astfel sd ne ajutdm unii pe altii.

DI. Presedinte informeazi cd au solicitat Ministerului Sanatatii implementarea semnéturii electronice
simple pentru formularele de consimtdmant, avem sprijinul CMR, PALMED si ludm demersuri pentru a
obtine un ordin de ministru in acest sens. Un alt demers este la nivel de presedinte CNCAN, DSP si
Ministerul Sdnitatii, pentru a veni in sprijinul medicilor cu proceduri simplificate la nivel de avizari aparate
de radiodiagnostic.

10. Situatie litigii CMSR
DI. Presedinte prezintd situatia litigiilor: mai sunt 11 dosare active si mare parte din acestea sunt in

solutionare. Existd un singur proces pe care l-am initiat noi: platim pentru fonograme o taxa lunara care nu
este perceputi legal, motiv pentru care am initiat demersurile legale pentru a lamuri aceasti situatie.

11. Prezentare varianta sigle individuale colegii teritoriale
DI. Presedinte atrage atentia asupra mapelor de lucru pentru a identifica propunerea logo-urilor
personalizate pentru fiecare judet. Acestea sunt propunerile, nu este o obligativitate, fiecare colegiu are
autonomie teritoriald, dar este o recomandare . Cine doreste sa facd tranzitia spre logo-ul propus este invitat
sd ia legitura cu dl. secretar general. In acest moment, s-a dat comanda pentru certificate noi de membru,

cu noul logo si vi le vom trimite.

DI. Dr. Mateiciuc (Suceava) intreaba ce culoare alegem? Alb sau albastru? Dl. Presedinte explica: puteti
elibera si pe fundal alb.

Se discutd daca se pot face mici modificari la siglele propuse. DI. Presedinte explica cé se poate utiliza un
simbol al judetului, sens in care se va trimite e-mail citre secretariat.

12. Informare privind stadiul aplicatiei CMSR

DI. Dr. Buduru spune ci s-a semnat contractul cu privire la dezvoltarea softului si s-a stabilit echipa
necesara pentru fiecare etapa de lucru.
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Etapa 1 s-a referit la design-ul aplicatiei, in concordanti cu noile culori utilizate la nivel CMSR. Se doreste
existenta unui ecran initial aerisit, iar aplicatia sa fie usor de utilizat atat de pentru medici, cat si pentru
operatorii de la nivelul colegiilor teritoriale.

Solicitérile medicilor pot fi incércate prin intermediul aplicatiei, fira sa fie necesara deplasarea la colegiu.
Se pot edita in timp real orice informatii, se doreste incércarea directa a datelor in aplicatie si direct de catre
medici. Se va putea face verificarea situatiei profesionale: credite EMC si modalitatea prin care au fost
obtinute, cotizatie si restante, acte care se aproprie de expirare, asigurare de malpraxis.

Se vor emite notificéri prin intermediul aplicatiei, din partea colegiului, care vor fi primite de catre medic
pe telefon sau pe e-mail. Toatd activitatea fizicd existenta intr-un colegiu am incercat si o transpunem in
mediul virtual: avizari certificate, eliberare de certificate noi, supra specializari, transferuri dintr-un colegiu
in altul, toate vor putea fi accesate de la nivelul aplicatiei.

Vom avea o etapa de instruire a personalului atat in format fizic, cat si on-line, sens in care am impartit
toate judetele tarii in 9 zone.

Imediat dupa perioada de training, va incepe perioada de testare, pentru care au fost alese 4 judete in care
se va testa aplicatia. Estimarea noastra este sd incepem utilizarea aplicatiei la nivel national undeva in
ianuarie — februarie anul viitor.

Mentenanta va fi asiguratd pentru o perioadi de 2 ani dupa inceperea utilizirii aplicatiei. Vom avea suport
pentru medici, reprezentat de un call-center specializat, dedicat acestei aplicatii, iar nu pentru informatii
administrative care trebuie obtinute de la colegiile teritoriale. Am setat o adresi de e-mail
(digitalizare@cmsr.ro) la care vom primi intrebéri de la voi.

DL Dr. Lupu (Iasi) intreabd daca este necesarad introducerea in continuare a datelor in Softem? Se cer
clarificiri cu privire la scanarea documentelor. Ce tehnologie recomandati pentru a descarca aplicatia?

DI Dr. Buduru confirmai ci este necesara introducerea de date in Softem in continuare si cid importul de
date se face din Softem. Cu privire la scanare, nu este nimic obligatoriu, rugamintea deocamdati este sa se
selecteze dosarele. Daci toate datele sunt in Softem, este extraordinar. Se vor scana documentele care nu
sunt expirate (principalele fiind buletin, asigurare actuala si diploma de absolvire), iar noi vom recomanda
o firma care si ajute la scanare. Ca si tehnologie pentru instalarea aplicatiei: orice calculator normal,
Android si Apple pentru telefoane.

Dna. Dr. Dinu: e nevoie de introducerea foii matricole? Sau doar diploma de absolvire? Dna. jurist spune
ca nu se impune scanarea foii matricole, doar diploma de licent fata - verso.

DI. Presedinte spune ci sunt constienti cd nu toate informatiile sunt introduse in Softem, iar sistemul va
informa, la momentul aplicarii unei vize, ci lipsesc documente. Din momentul respectiv vor dispérea toate
acele stampile, timbre de pe spatele certificatelor.

Se discutd daca termenul de 31 octombrie poate fi extins, de asemenea formatul scanarii necesar, astfel

incat sa fie conform. DI. Dr. Stanciu (Arges) spune ci ar fi util si afle caracteristicile scanirii pentru a se
organiza din timp.
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DI. Dr. Buduru spune ci deocamdati trebuie pregitite documentele si vom stabili impreuna cum se va face
scanarea, iar termenul va fi extins cel mai probabil pana la sfarsitul anului.

13. Diverse, alte aspecte care rezulta din discutii

Se reaminteste calendarul sedintelor pentru 2025:
- CN 20 martie 2025;
- AGN 21 martie 2025;
- CN 30 mai 2025;
- CN 19 septembrie 2025;
- CN 21 noiembrie 2025.

DIL. Dr. Mateiciuc propune si se acorde niste premii pentru colegiile care au muncit mai mult si s-au
evidentiat. Se adreseaza invitatia de participare la adunarea generali de la Suceava pentru a avea un contact
mai bun cu realitatile din teritoriu spunand ci va stabili data adunirii in functie de disponibilitatea dl-ui
Presedinte si a membrilor BexN. Aceeasi invitatie este lansata si din partea dlui Dr. Lupu de la Iasi.

Dna. Dr. Petcu: sunt cateva cazuri de pacienti care solicitd aviz de compatibilitate cu imagistica RMN si
suntem in ceati totali. In plus, s-a semnalat si ci majoritatea asistentelor din cabinete sunt asistente de
medicina generala reprofilate pe stomatologie. Existd cumva posibilitatea de a le transfera profilul spre
stomatologie? Altd problemai este cd avem multi medici rezidenti care nu fac nimic si mai mult decat atat,
exista prea multe rezidentiate.

DI. Presedinte spune ci este intentia CMSR de a avea o scoala de asistente de stomatologie. Au fost facute
demersuri la nivelul Ministerului Educatiei in acest sens, in ideea de a crea o scoald profesionala cu o
perioada de scolarizare scurta, axata 50% pe partea practica. Ministerul sanatitii isi doreste ca pregatirea
post-universitara si ramana la nivelul universititilor. Existd demersuri de a crea o specializare de 1 an de
zile, in cadrul universititilor, pentru asistentele din domeniul stomatologiei. Se poarta discutii in aceasta
directie, in special cu privire la perioada de scolarizare.

DI Presedinte adauga, cu privire la rezidentiate, ca se urmireste si reducerea numarului de rezidenti.

Dna. jurist confirma ci exista pe agenda de lucru a Ministerului Sanétatii un proiect legislativ prin care sa
se limiteze accesul in rezidentiat pentru maximum 50% din numarul de absolventi dintr-un an. Inci nu am
primit nimic oficial pentru a putea formula un punct de vedere.

Se discuti problematica rezidentiatului si sunt expuse mai multe péreri. Intervine Dna. Dr. Oancea care
mentioneaza cd aceastd problematicd este pe ordinea de zi a Comisiei profesional-stiintifici pentru
urmatoarele 3 luni. Vom analiza ce se intampld in Romania si in alte parti si nu se va face nicio propunere
in mediul public pana nu va fi prezentata membrilor CN.

DL Dr. Sanislav (Alba) spune ca angajarile la stat se fac in conformitate cu metodologia previzuta prin
Ordinul MS nr. 166/2023, care impun ca in comisia de concurs si comisia de solutionare a contestatiilor si
fie nominalizati medici primari. Anul acesta, noi nu am avut medici primari suficienti pentru comisiile de
concurs pe posturi scolare sau la Ministerul Apararii. Am avea nevoie de o solicitare citre Ministerul
Sanatitii sd se modifice Ordinul respectiv, pentru a nu fi nevoie doar de medici primari in comisiile de
concurs, mai ales daca postul vacant este scos la concurs pentru medici specialisti.

DI. Presedinte spune ci va avea in vedere aceasta propunere, eventual cu o anumita vechime in specializare.
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DL Dr. Lupu intreaba daci exista pe rol un proiect cu privire la infiintarea unei scoli de igienisti dentari,
cum existi in toatd Uniunea Europeana? Una din problemele existente este faptul cd nu existd un cod COR
pentru igienistul dentar.

DI. Dr. Caminescu explici faptul ca nu existd un astfel de proiect la acest moment, expunand faptul ca
igienistii dentari pe care 1i cunoaste nu si-au gisit loc de munca si prin urmare s-au reprofilat si au terminat
facultatea de stomatologie. DI Presedinte concluzioneaza ca se va lua in considerare si se va analiza aceasta
propunere.

La interpelarea Dl-ui Dr. Stanciu, Dna. Dr. Cardmida explica faptul ca nu se emite factura pentru cotizatie
pentru cd nu se presteazd un serviciu, fiind o taxd pentru membru, persoana fizici (pe CNP). Aceasta
cheltuiali poate fi dedusa pe baza chitantei sau extrasului de cont, nefiind nevoie de facturi in acest sens,
conform prevederilor Codului fiscal.

Dl. Presedinte, Dr. Florin Lazirescu, constatd cd toate punctele de pe ordinea de zi a sedintei au fost
parcurse si declara incheiati sedinta ordinari a Consiliului National.

Anexa: lista de prezenta.

Redactat si semnat astazi, 11.10.2024.

Dr. Florin-Dan-Cezar Lazirescu
Presedinte CMSR
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