Propuneri cu privire la “legea” de organizare si finantare a
activitatii de vaccinare

Art. 1

(2) Prin prezenta lege este garantat si promovat interesul superior al copilului in
general, iar n particular dreptul de a i se administra toate masurile profilactice si
terapeutice care determind obtinerea beneficiilor maxime privind starea de sdnatate.

Interesul superior al copilului trebuie promovat, Insd acesta nu trebuie in nici un
caz asimilat cu obligativitatea administrarii tuturor vaccinurilor stabilite de catre minister.
Prin asimilarea acestui principiu, pe parcursul propunerii de lege se ajunge la situatia ca
“Ministerul Sanatatii vrea mai mult binele copilului decat proprii parinti” ceea ce este o
situatie falsa.

Situatia in care parintii nu ar voii binele propriilor copii este o exceptie rar
intalnita si nicidecum o regula.

Art. 2

(7) Statul roman, prin Ministerul Sanatatii, asigura conditiile pentru diagnosticul
Si tratamentul optim al oricaror reactii adverse ale vaccindrii precum Si compensarea
oricaror efecte invalidante, daca sunt dovedite relatii de cauzalitate, confirmate de Grupul
Tehnic de Coordonare a Activitatilor de Vaccinare denumit in continuare (GTCAYV).
Tipurile de reactii adverse postvaccinale Si masurile compensatorii aplicabile vor fi
stabilite prin hotarare de guvern.

Cum sa fie prevazut intr-o lege ceva ce urmeaza sa apara. Nu se poate accepta o
situatie de acest fel. Legea trebuie sa fie completa.

Art. 3

(1) In intelesul prezentei legi, termenii si notiunile folosite se definesc dupa cum
urmeaza:

g) Reactie adversa postvaccinala — reactie nedoritd aparuta in urma vaccinarii si
care se poate datora fie vaccinului fie particularitatilor persoanei vaccinate. Sunt excluse
reactiile adverse datorate modului de administrare, dozei administrate si altor conditii
care tin de actul medical. O reactie adversa nu este totdeauna un efect advers. Efectele
adverse sunt efecte secundare efectului dorit in urma actului medical.

Este nevoie de o detaliere si definitie clara a efectului advers.

1) Responsabilitatea parintelui in asigurarea starii de sanatate a copilului -
obligatia parintelui de a permite personalului medical realizarea actelor medicale
necesare mentinerii sandtatii si dezvoltarii fizice si psihice a copilului.

Parintii sunt responsabili pentru copii in toate aspectele vietii, inclusiv in ceea ce
priveste starea lor de sanatate. Prin transformarea acestei responsabilitéti in obligatia
punerii copilului la dispozitia personalului medical, pentru orice act medical pe care
reprezentantii statului 1l considerd necesar, fard a avea nici un drept de analiza si decizie
finald in functie de fiecare situatie in parte, reprezinta atat un abuz impotriva drepturilor



parintilor dupa modelul norvegian de tristd reglementare, cat si Impotriva copilului care
este supus unor acte medicale care nu intotdeauna 1i fac bine.

Art. 4.
In Romania se stabilesc urmatoarele categorii de vaccinari:
a) De rutind, obligatorii, conform calendarului national de vaccinare

Impunerea unei categorii de vaccinuri obligatorii este foarte periculoasa. Aceasta
categorie poate fi modificatd foarte usor printr-un simplu ordin de ministru. Un ministru
corupt poate oricand sa adauge pe lista celor obligatorii, un vaccin pe care o companie are
nevoie sa 1l testeze si asa populatia Romaniei de o anumitd varstd devine automat
populatie de testare a unui vaccin, fara ca cineva sa se mai poatd opune.

Art. 7.

(1) Vaccinarea copilului constituie responsibilitatea parintelui pentru asigurarea
starii de sanatate a copilului.

(2) Pentru vaccinarile obligatorii, furnizorul de servicii medicale are obligatia de a
informa parintii sau, dupa caz, reprezentantul legal al copilului cu privire la calendarul
national de vaccinare, consimtamantul acestora pentru vaccinare fiind prezumat, cu
exceptia situatiei in care parintii sau, dupa caz, reprezentantul legal refuza, in scris,
vaccinarea.

(3) Exceptie de la alin. (1) fac copiii care au contraindicatie definitiva la un
anumit vaccin sau la toate vaccinurile, pe baza prezentarii, de catre parintii sau, dupa caz,
de catre reprezentantul legal al copilului, a unei adeverinte care sa ateste contraindicatia
definitiva, emisa de Comisia Judeteand de Vaccinare a judetului de domiciliu al
copilului, cu avizul GTCAV.

Cum se poate cunoaste daca un copil are contraindicatie la un vaccin, daca nu se
face o investigatie Tnainte de vaccinare? Cum se poate face aceasta investigatie daca se
impune vaccinarea a priori? In conditiile acestor reglementiri se poate doar constata
efectele adverse si o eventuald contraindicatie dupa vaccinare §i in nici un caz nu poate
preveni aceasta situatie.

Prevenirea situatiilor de contraindicatie temporara ori definitiva la un vaccin se
poate face numai dupa investigarea copilului si vaccinarea acestuia cu acordul informat si
explicit al parintelui ori reprezentantului legal. Consimtdmantul prezumat si vaccinarea
copiilor din primele ore / zile dupa nastere nu mai poate preveni ci doar constata situatiile
de contraindicatie.

De aceea se impune ca in loc de acordul prezumat sa fie necesar acordul efectiv al
parintelui ori reprezentantului legal al copilului, dupa informarea completa si corecta a
acestuia cu privire la avantajele si riscurile fiecarui vaccin In parte.

Art. 8.

(1) Pentru garantarea dreptului la sdnatate Si la educatie al tuturor copiilor Si
tinerilor, la inscrierea acestora intr-o colectivitate de invatdmant se solicita prezentarea
adeverintei care atestd efectuarea vaccindrilor obligatorii eliberatd de medicul de
familie/furnizorul de servicii medicale de vaccinare.. Pentru identitate de ratiune, daca nu
frecventeaza o unitate de invatamant, admiterea copiilor intr-o colectivitate din serviciile
de zi se face in aceleasi conditii.



Asa cum am aratat in comentariile la articolele precedente, impunerea unei
categorii de vaccinuri obligatorii, definite a priori in favoarea sanatatii copilului, este o
gresala si un abuz. Conditionarea admiterii unui copil intr-o institutie de invatdmant, de
efectuarea unei intregi serii de vaccinuri este o discriminare si un abuz 1n plus fata de
copiii care nu au fost vaccinati cu toate vaccinurile definite ca obligatorii. Prin aceasta li
se restrange dreptul la educatie.

Acesti copiii nu pot fi un “pericol” pentru cei vaccinati, deoarece copiii vaccinati
se presupune cd sunt imuni la afectiunile pentru care au fost vaccinati.

Art. 10

Infiintarea Grupului Tehnic de Coordonare a Activitatilor de Vaccinare
(GTCAYV), se constituie intr-o noud masurd birocratica, prin care se mai adaugd un
organism la numarul deja mare de organisme existente, care trebuie finantat si care de
fapt urmareste respectarea indeplnirii responsabilitatilor si obligatiilor de catre Ministerul
Sanatatii, Institutul National de Sanatate Publica (INSP), Directiile de Sanatate Publica
Judetene si a Municipiului Bucuresti, respectiv sesizeaza organele competente in legatura
cu nerespectarea obligatiilor prevazute la art. 13, 14, 15 din lege.

Aceasta masura nu face nimic altceva decat sa duca la cheltuieli suplimentare si
sa amplifice inutil birocratia i numarul de hartii.

Art. 11

(1) In cadrul Directiilor de Sanatate Publica judetene Si a municipiului Bucuresti
se Infiinteaza Comisia Judeteand de Vaccinare, respectiv a municipiului Bucuresti, ca
structura functionala fara personalitate juridicd in coordonarea GTCAV, finantata din
fondurile alocate Programului National de Vaccinare, ..........c..c........

Alta structura birocratica farad sens si parazitarad a bugetului de stat.

(4) Atributiile Comisiilor Judetene de Vaccinare Si a Municipiului BucureSti sunt
urmatoarele:

e) La sesizarea furnizorilor de servicii medicale de vaccinare, DSP sau a
colectivitatilor de invatamant, respectiv din sistemul de protectie a drepturilor copilului,
convoaca, in vederea consilierii, parintii sau reprezentantii legali care nu se prezinta cu
copilul la vaccinare sau care refuza vaccinarea copilului

f) Ia in evidenta copilul nevaccinat, consiliaza parintii sau reprezentantii legali ai
minorilor care trebuie vaccinati cel putin odata la 3 luni, stabileSte un plan de recuperare
Si monitorizeaza cazul pana la administrarea tuturor vaccinurilor corespunzatoare varstei

J) Sesizeaza inspectia de stat din cadrul DSP privind nerespectarea obligatiilor
parintilor sau reprezentantilor legali definite la articolul 24.

m) Sesizeaza serviciul public de asistentd sociala si directia generala de asistenta
sociala si protectia copilului privind neglijarea medicala Si Incélcarea drepturilor
copilului de cétre parinti sau reprezentanti legali in cazul minorului care implineSte
varsta de 18 luni Si nu a inceput sau a intrerupt schema privind vaccinurile obligatorii



Aceste atributii date comisiilor de vaccinare pleaca de la premisa ca vaccinarea
este a priori in interesul copilului fara sa tina cont de situatia fiecarui copil si a fiecarui
vaccin in parte si incalcd dreptul parintilor de a analiza si decide asupra administrarii ori
neadministrarii fiecarui vaccin in parte.

n) Sesizeaza institutiile abilitate privind constatarea infractiunii de rele tratamente
aplicate minorului de catre parinti sau reprezentanti legali in cazul minorului care
implineSte varsta de 3 ani Si nu a primit vaccinurile obligatorii corespunzatoare varstei

Aceasta prevedere asimileaza refuzul administrarii unui vaccin din categoria
definitd ca fiind obligatorii, infractiunii de “rele tratamente aplicate minorului” ceea ce
este un abuz si o incalcare flagrantd a drepturilor parintilor. Daca pe lista vaccinurilor
obligatorii, un ministru corupt adauga un vaccin inutil §i nesigur, paritii care vor sa 1si
protejeze copiii, urmeaza sa fie anchetati penal conform art. 197 din noul cod penal,
despre ale carui prevederi nu se spune nimic in aceastd propunere de lege.

p) Se autosesizeaza, raspunde la sesizari, analizeaza Si atunci cand este cazul,
sesizeazd Colegiul Medicilor din Romania, Colegiul Medicilor DentiSti din Romania,
Ordinul Asistentilor Medicali Si MoasSelor din Romania, Colegiul Farmacistilor din
Romania precum Si alte organisme abilitate atunci cand se constatd fapte savarsite de
catre membrii cu drept de libera practica precum participarea la actiuni antivaccinare,
transmiterea de informatii incorecte sau nedovedite Stiintific, actiuni sau manifestari care
pun in pericol sandtatea publica.

Aceastd prevedere impune ca “adevar” de neclintit ca vaccinarea este intotdeauna
varianta buna si interzice persoanelor implicate in actul medical orice activitate de
cercetare independentd si prezentare a rezultatelor activitatii lor.

Aceasta prevedere este una dictatoriala si care nu are nimic in comun cu
cercetarea stiintifica, rezultatul acesteia fiind definit ca “nedovedit stiintific” in cazul in
care este diferit de cel stabilit prin lege.

r) Se consulta Si colaboreaza cu organizatiile civice care functioneaza legal in
vederea informarii corecte a populatiei privind beneficiile vaccinarii

Defineste a priori vaccinarea ca fiind benefica si informarea populatiei se face
“corect” numai in aceasta directie.

Corect este “Se consulta Si colaboreaza cu organizatiile civice care functioneaza
legal in vederea informarii corecte a populatiei privind beneficiile si riscurile vaccinarii.”

Art. 12

In conditiile in care, in activitatea de vaccinare au responsabilitati si obligatii, DE
ANI DE ZILE, institutiile si persoanele specificate la acest articol, infiintarea
organismelor de la art. 10 si art. 11 cu rol de “controlor politienesc si denuntator” peste
aceste organisme, dar fara personalitate juridica, reprezinta doar un act de enorma
birocratie si de cheltuire inutild a banului public. Mai mult, persoanele desemnate 1n
calitate de reprezentanti din partea fiecarui organism de specilitate (din cele prezentate la
acest articol), datorita atributiilor din noua structura, nu isi vor mai indeplini atributiile la
locul unde isi desfasoara de fapt activitatea principald si unde sunt incadrate si platite.



Este mai mult decat hilar si de neinteles, de ce se urmareste infiintarea unor
organisme care nu vor face decat sa ingreuneze tot procesul si chiar sistemul 1nsasi, in
conditiile Tn care pand in prezent, vaccinarea a urmat cursul normal 1n institutiile
existente.

in plus si nu in ultimul rand, fondurile alocate pentru aceasti actiune, ar
trebui directionate catre intirirea, revigorarea si dezvoltarea a ceea ce exista in
prezent. Este bine stiut faptul ca, structuri peste structuri in activitatea publica, nu
fac decat sa agraveze problemele existente si sd creeze un haos si mai mare, scopul
fiind disiparea acestora si a vinovatilor.

Art.13.
(1) Ministerul Sanatatii are urmatoarele responsabilitati Si obligatii:

(S) Asigura resursele financiare necesare pentru functionarea, GTCAV si a
Comisiilor de Vaccinare judetene si a Municipiului Bucuresti.

In loc ca bugetul sanatitii sa fie cheltuit pentru imbunatatirea infrastructurii si
logisticii din domeniul sanatatii, acesta este cheltuit pe comitete si comitii a caror
infiintare si functionare este inutila.

Art. 19.
CMR, OAMMR, CMDR si CFR au urmatoarele responsabilitati Si obligatii:

b) Cerceteaza, se autosesiseaza si sanctioneaza cazurile In care medicii, asistentii,

farmacistii Si medicii dentiSti incalcad prevederile prezentei legi in sensul celor prevazute
la art. 26 alin. (1)

Art. 26 nu apare scris. Acest fapt arata cat de atent a fost intocmita aceasta
propunere de lege, care nu are nimic a face cu interesul public, ci cu transformarea
Romaniei intr-o piatd de desfacere pentru vaccinurile produse de companiile straine, in
conditiile 1n care la Institutul Cantacuzino nu se mai produc vaccinuri de mai mult timp.

Art. 20.
Unitatile de Tnvatamant au urmatoarele responsabilitati Si obligatii:

(c) Unitatea de Invatamant are obligatia sa solicite adeverinta de vaccinare de la
medicul de familie

(d) Unitatea de invatamant are obligatia sa anunte Comisia judeteana de vaccinare
Si a municipiului Bucuresti din cadrul directiei de sanatate publica judeteana Si a
municipiului Bucuresti privind copiii care nu au fost vaccinati conform calendarului
national de vaccinare.

Aceste prevederi, 1n conditiile n care duc la conditionarea acceptarii copiilor
nevaccinati la cursurile unei institutii de invatdmant, reprezinta o discriminare §i un abuz
impotriva lor.



Art.21

Autoritatile administratiei publice locale au urmatoarele responsabilitati Si
obligatii:

a) Autoritdtile administratiei publice locale au obligatia sa solicite adeverinta de
vaccinare de la medicul de familie pentru copiii care nu frecventeaza o unitate de
invatdmant, admiterea Si mentinerea copiilor in colectivitatile din serviciile de prevenire,
precum centrele de zi S.a.

b) Autoritatile administratiei publice locale au obligatia sa anunte Comisia
judeteana de vaccinare Si a municipiului Bucuresti din cadrul directiei de sanatate
publica judeteana Si a municipiului Bucuresti privind copiii care nu au fost vaccinati
conform calendarului national de vaccinare

Aceste prevederi, in conditiile in care duc la conditionarea acceptarii copiilor
nevaccinati in centrele de zi ori de ingrijire, reprezintd o discriminare si un abuz
impotriva lor.

e) Colaboreaza cu organizatiile civice organizate legal in localitate sau consiliile
consultative in vederea informarii corecte a populatiei privind beneficiile vaccinarii.

Defineste a priori vaccinarea ca fiind benefica si informarea populatiei se face
“corect” numai in aceasta directie.

Corect este “Colaboreaza cu organizatiile civice organizate legal in localitate sau
consiliile consultative in vederea informarii corecte a populatiei privind beneficiile si
riscurile vaccindrii.”

Art. 23
Parintii si reprezentantii legali, precum si persoanele eligibile la vaccinare cu
varste mai mari de 18 ani au urmatoarele drepturi:

e) Sa decida in privinta administrarii fiecdrui vaccin in parte astfel incat copilul sa
primeasca numai acele vaccinuri care 1i sunt necesare si folositoare pentru ingrijirea
sandtatii pe termen lung.

Art. 24,

Parintii Si reprezentantii legali au urmatoarele responsabilitati Si obligatii:

a) Asigurarea prezentarii copilului la medicul de familie/furnizorul de servicii
medicale pentru realizarea vaccindrilor complete corespunzatoare varstei pentru
vaccindrile obligatorii in scopul asigurarii dreptului la sanatate

b) Prezentarea la convocarea Comisiei Judetene de Vaccinare sau a Municipiului
Bucuresti

Aceste prevederi sunt abuzive si Incalca atat dreptul parintilor de a decide cu
privire la ceea ce este cel mai bine pentru copiii lor, cat si dreptul copiiilor de a beneficia
de cele mai bune alegeri cu privire la vaccinarea lor, incadrandu-i pe toti la obligatia de a
fi vaccinati in conformitate cu decizia ministerului $i nu a propriilor parinti.

Art. 25
Persoanele eligibile pentru vaccinare care au varsta de peste 18 ani au urmatoarele
obligatii:



a) Prezentarea la administrarea vaccinului in cazul convocarii acestora de catre
furnizorul de servicii medicale de vaccinare

b) Recuperarea vaccinurilor restante dupa o schema de recuperare realizata de
catre medicul de familie sau comisia judeteana de vaccinare sau a municipiului
Bucuresti.

Persoanele care au implinit varsta de 18 ani si care sunt eligibile pentru vaccinare
au dreptul sa fie informate corect si complet cu privire la vaccinare si si ia decizia n
cunostinta de cauza cu privire la administrarea fiecarui vaccin.

Art. 26
Lipseste din propunerea de lege publicatd pe saitul Ministerului Sanatatii
Art. 27

La data publicarii prezentei legi se abroga dispozitiile actelor normative ce
reglementau obligativitatea raportarii bolilor si a efectuarii vaccinarilor, in schimb
normele de aplicare vor aparea peste 12 luni.

Pe de alta parte, alin 2) mentioneaza ca prevederile prezentei legi vor fi aplicabile
de1a 01.01.2019.

N ACESTE CONDITIL, POATE FI CONSIDERAT ACEST ACT
NORMATIV UNUL DE SIGURANTA PENTRU COPIII NOSTRII ST AI
DUMNEAVOASTRA ???



