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HOARARE Nr. 161/2016 din 16 martie 2016
pentru aprobarea pachetelor de seryici Contractului-cadru care reglementeaandiiile acordirii
asisterei medicale, a medicamentekbra dispozitivelor medicale in cadrul sistemuluiassegudri
sociale de aatate pentru anii 2016 - 2017

Text Tn vigoare incepand cu data de 1 iulie6201
REALIZATOR: COMPANIA DE INFORMATICA NEAMT

Text actualizat prin produsul informatic legisv LEX EXPERT in baza actelor normative
modificatoare, publicate in Monitorul Oficial al Rdniei, Partea |, péria 22 iunie 2016.

Act de baz
#B: Hotirarea Guvernului nr. 161/2016

Acte modificatoare
#M1: Hotirarea Guvernului nr. 200/2016
#M2: Hotirarea Guvernului nr. 432/2016

Modificarile si completirile efectuate prin actele normative enumeratesuaisunt scrise cu font italic.
In fata fiecirei modificari sau compleiri este indicat actul normativ care a efectuat rcaliea sau
completarea respectiyin forma #M1, #M2 etc.

#B

In temeiul art. 108 din Constita Romaniei, republicat al art. 221 alin. (1) lit. i d) si al art. 229
alin. (2) din Legea nr. 95/2006 privind reformaditmeniul gnatatii, republicati, cu modificrile
ulterioare,

Guvernul Romaniei adapprezenta hatare.

ART. 1

(1) Se aprabpachetele de servicii medicale, respectiv pacheinimal de servicigi pachetul de
servicii de baZ, acordate pentru perioada 2016 - 2017, jmete in anexa nr. 1.

(2) Se aprabContractul-cadru care reglement&anndiiile acordirii asistenei medicale, a
medicamentelogi a dispozitivelor medicale in sistemul asigilor sociale de aatate pentru anii 2016 -
2017, pre¥izut in anexa nr. 2.

ART. 2

Prezenta hatare inté in vigoare la data de 1 aprilie 2016%).

#CIN

*) Conform art. 1 din Hatarea Guvernului nr. 200/2016 (#M1), termenul prex la art. 2 se prorag

pari la data de 1 iulie 2016.

#B

ART. 3

La data inttrii Tn vigoare a prezentei hwéiri, Hotirarea Guvernului nr. 400/2014 pentru aprobarea
pachetelor de servigii a Contractului-cadru care reglementeaandiiile acordirii asistenei medicale
in cadrul sistemului de asiginr sociale de #atate pentru anii 2014 - 2015, publigéh Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 366 din 19 m@i2, cu modifidrile si completirile ulterioare, se
abrogi.

ART. 4

Anexele nr. i 2 fac parte integraatdin prezenta hatare.
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ANEXA 1
PACHETUL MINIMAL DE SERVICIISI PACHETUL DE SERVICII DE BAZA

CAPITOLUL |
Pachetul minimal de servicii

A. PACHETUL MINIMAL DE SERVICII MEDICALE IN ASISTENTA MEDICAL A PRIMARA

1. Pachetul minimal de servicii medicale irs&sia medical primai cuprinde urnatoarele tipuri de
servicii medicale:

1.1. servicii medicale pentru sitiie@ de urge medico-chirurgical,

1.2. supraveghegedepistare de boli cu potgal endemoepidemic;

1.3. consult@ de monitorizare a evotigei sarciniisi lehuziei;

1.4. consultgile de planificare familia;

1.5. servicii de preveie,;

1.6. activilti de suport.

1.1. Servicii medicale pentru sitile de urgeia medico-chirurgical: asistesa medical de urgers -
anamneg, examen clinigi tratament - se acakdn limita competetei si a dotrii tehnice a cabinetului
medical in cadrularuia si desfisoar activitatea medicul de familie. Asistarmedical de urgeri se
refeia la cazurile de cod g0, cod galberi cod verde preizute in anexa nr. 9 la Ordinul ministrului
sanatatii publice si al ministrului internelosi reformei administrative nr. 2.021/691/2008 pentru
aprobarea Normelor metodologice de aplicare diduitlV "Sistemul naional de asistga medicad de
urgena si de prim ajutor calificat” din Legea nr. 95/2006vind reforma in domeniulagatatii,
republicad, cu modificrile ulterioare, pentru care medicul de familie ragiqrimul ajutorsi, dac este
cazul, asigur trimiterea pacientuluiatre structurile de urgeispecializate sau soligiserviciile de
ambulama, precunsi la cazurile de cod verde prute in anexa nr. 9 la Ordinul ministruldnatatii
publicesi al ministrului internelogi reformei administrative nr. 2.021/691/2008, c¢ fpoezolvate la
nivelul cabinetului medical.

1.1.1. Se acoii singuél consultaie per persoanpentru fiecare situyge de urgeti constatat, pentru
care s-a asigurat primul ajutor sau care a fostivat la nivelul cabinetului medical, indiferent dac
persoana neasigufiade affi sau nu inscrispe lista unui medic de familie.

1.1.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.2. Supraveghere - evaluarea factorilor ambiemronsiliere privind igiena alimeritai, depistare de
boli cu poteial endemoepidemic - examen clinic, diagnostic pnetkv, trimitere @tre structurile de
specialitate pentru investigia confirmare, tratament adecwatmasuri igienico-sanitare specifice, dup
caz. Bolile cu potaiml endemoepidemic sunt cele pieute la pct. 1l din anexa la Hoérea Guvernului
nr. 1.186/2000 pentru aprobarea listei cuprinzégemele medico-chirurgicale, precugnbolile
infecto-contagioase din grupa A, pentru care asifjlreneficiaz de indemnizge pentru incapacitate
temporai de muné fara condiii de stagiu de cotizare.

1.2.1. Se acoii singuél consultaie per persoanpentru fiecare boalcu poteial endemoepidemic
suspicionat si confirma.

1.3. Consult@ de monitorizare a evotiei sarciniisi lehuziei:

a) luarea n evidenin primul trimestru;

b) supravegherea, lunar, din luna a 3-apartuna a 7-a;

c) supravegherea, de dauri pe lurd, din luna a 7-a panin luna a 9-a inclusiv;

d) urnirirea lehuzei la externarea din maternitate - laigdiu;

e) urnarirea lehuzei la 4aptamani de la ngtere.

1.3.1. In cadrul supravegherii gravidei se faggomovarea alimentii exclusive la san a copilului
pari la varsta de 6 lunii continuarea acesteia gala minimum 12 luni, testare pentru HIV, hepate
etiologie virah cu virus Bsi C, precunsi consiliere presi posttestare HI\4i lues a femeii gravide.
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1.3.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.4. Consultgle pentru acordarea serviciilor de planificarenfBala constau in:

a) consilierea persoanei privind planificaraailiala;

b) indicarea unei metode contraceptive.

1.4.1. Consultaa poate cuprinde, dédgaz, numai serviciul prégut la lit. a) sau serviciile prézute
la lit. a)si b) si se acord doui consultai pe an calendaristic, pe persaan

1.5. Serviciile de prevé@e - consultée preventiy;

Condiiile acordirii acestora deatre medicul de familie se detaliin norme.

1.6. Activititile de suport - examinare pentru constatarea decesusau 4ra eliberare de acte
medicale: eliberarea certificatului medical corettiat al decesului, cu exaggp situaiilor de suspiciune
care necesitexpertiz medico-legal, conform prevederilor legale, in cotidie stabilite prin norme.

2. Persoanele care benefidige pachetul minimal de servicii medicale suportegral costurile
pentru investiggile paraclinice recomandagetratamentul prescris de medicii de familie, precii
costurile altor activitti de suport, altele decét cele de la pct. 1.6.

B. PACHETUL MINIMAL DE SERVICII MEDICALE IN ASISTENTA MEDICAL A
AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALIRTILE CLINICE

1. Pachetul minimal de servicii medicale irstsia medical ambulatorie cuprinde uritoarele tipuri
de servicii medicale:

1.1. consultd@ pentru situgile de urgem medico-chirurgical;

1.2. consultd@ pentru supravegheragadepistarea de boli cu potgal endemoepidemic;

1.3. consultg@ de supraveghere a evdiki sarciniisi lehuziei.

1.1. Serviciile medicale pentru sitilla de urgega medico-chirurgical: asistesa medical de urgers -
anamneg, examen clinigi tratament - se acakdn limita competetei si a dotrii tehnice a cabinetului
medical in cadrularuia si destisoari activitatea medicul de specialitate. Asistemedical de urgera
se refek la cazurile de cod so, cod galbeni cod verde preazute in anexa nr. 9 la Ordinul ministrului
sanatatii publice si al ministrului internelosi reformei administrative nr. 2.021/691/2008 perdane
medicul de specialitate acargrimul ajutorsi, dac este cazul, asigaitrimiterea pacientuluiatre
structurile de urgga specializate sau soligiserviciile de ambulga, precunsi la cazurile de cod verde
prevazute in anexa nr. 9 la Ordinul ministruldn&tatii publicesi al ministrului internelogi reformei
administrative nr. 2.021/691/2008, ce pot fi readévla nivelul cabinetului medical.

1.1.1. Se acoii singuél consultaie per persoanpentru fiecare situyge de urgeti constatat, pentru
care s-a asigurat primul ajutor sau care a fostivati la nivelul cabinetului medical.

1.1.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.2. Depistarea bolilor cu poteal endemoepidemic - include, dupaz, examen clinic, diagnostic
prezumtiv, trimiterea la spitalele de specialifaé@tru confirmarai tratament. Bolile cu poteial
endemoepidemic sunt cele piirute la pct. 1l din anexa la Hwérea Guvernului nr. 1.186/2000.

1.2.1. Se acoii singuél consultaie per persoanpentru fiecare boalcu potegial endemoepidemic
suspicionat si confirma.

1.3. Consult#@ pentru supravegherea eveki sarciniisi lehuziei, o consultge pentru fiecare trimestru
de sarcia si o consult@ie in primul trimestru de la giere

2. Persoanele care benefidgige pachetul minimal de servicii medicale suportegral costurile
pentru investiggile paraclinice recomandagetratamentul prescris de medicii de specialitate.

C. PACHETUL MINIMAL DE SERVICII MEDICALE PENTRUASISTENTA MEDICAL A
SPITALICEASCA

1. Pachetul minimal cuprinde servicii medicaterdate n regim de spitalizare contigude zisi se
acordi Tn situaia in care pacientul nu poate dovedi calitateasitpueat. Pentru aceste servicii medicale,
furnizorii de servicii medicale spitaligté nu solici& bilet de internare.
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1.1. Criteriile pe bazaira se efectueainternarea pacieitor in regim de spitalizare contiasunt:

a) urgeri medico-chirurgicdl in care este pasn pericol viga pacientului sau care are acest pgaén
pari la rezolvarea situeei de urgers;

b) boli cu potetial endemoepidemic péra rezolvarea compléta cazului;

C) naterea.

1.2. Criteriile pe bazaimra se efectueainternarea paciegitor in regim de spitalizare de zi sunt:

a) urgeri medico-chirurgical,

b) epidemiologic pentru bolnavii care necesitament in afewni care nu necegitzolare.

1.3. Pentru criteriul urgghmedico-chirurgical, spitalul acord serviciile medicale avand obligia sa
evalueze situga medicai a pacientulusi sa 1l externeze dacserviciile medicale de urggnnu se mai
justifica. La solicitarea pacientului se poate continuariveea in regim de spitalizare conéirau
suportarea cheltuielilor aferente serviciilor mediicspitalicgti de dtre pacient pentru perioada in care
serviciile acordate nu mai reprezinirgena.

D. PACHETUL MINIMAL DE SERVICII MEDICALE PENTRUCONSULTATII DE URGENTA
LA DOMICILIU $I ACTIVIT ATI DE TRANSPORT SANITAR NEASISTAT

1. Consultai de urgemi la domiciliu pentru urggele medico-chirurgicale - cod verde - pfewte n
anexa nr. 9 la Ordinul ministruludusatatii publicesi al ministrului internelogi reformei administrative
nr. 2.021/691/2008, ce pot fi rezolvate la niveabinetului medical, al centrului de permagiesau prin
sistemul de consuliade urgema la domiciliu sub coordonarea dispeceratelor méelida urgeti sau a
celor integrate

2. Transport sanitar neasistat

Transportul sanitar neasistat include:

2.1. transportul medicului dus-intors in vederenstairii unui deces in zilele de vineri, saati
duminic si in zilele de &rbatori legale pentru eliberarea certificatului cotstar al decesului n
condiiile prevazute de lege;

2.2. transportul echipajului de constiitde urgemi la domiciliusi, dupi caz, transportul pacientului
care nu se aflin stare critié si nu necesit monitorizaresi ingrijiri medicale speciale pe durata
transportului la unitatea sanifadad se impune asistghmedicak de specialitate ce nu poate fi acoiidat
la domiciliu;

2.3. bolnavii cu fracturi ale membrelor infeate imobilizate in aparate gipsate, ale centuhiipee,
coloanei vertebrale, bolnavii cu deficit motor nrogic majorsi stari postaccidente vasculare cerebrale,
bolnavii cu amputgi recente ale membrelor inferioare, bolnavii ciristasectice, bolnavii cu deficit
motor sever al membrelor inferioare, arteriopatanica obliterand stadiul lllsi IV, insuficienta cardia@
clasa NYHA lllsi IV, status postrevascularizare mioca#dicin by-pass aortocoronarian
revascularizare perifed@rin by-pass aortofemural, pacigicu tumori cerebrale operate, hidrocefalii
interne operate, pacigmxigenodependean cu malformaii vasculare cerebrale - anevrisme, malfofima
arteriovenoase - rupte neoperate, malfgiiragteriovenoase - operate, hemoragii subaraheoélde
natuf neprecizat, si care necesittransport la externare, nefiind transportabilntyloace de transport
convenionale, pot fi transportainclusiv in alt judg

2.4. transportul de kla domiciliu al bolnavilor cu talasemie majdn vederea efeciui transfuziei;

2.5. transportul persoanelor peste 18 ani aisnmg care nu pot fi preluate in centrele de dialie
aduli, de la centrul de dialiizpari la domiciliul acestorai retur, in vederea efeciui dializei in unittile
sanitare situate in alt jugldecat cel de domiciliu al persoanei respective.

E. PACHETUL MINIMAL DE SERVICII MEDICALE PENTRUMEDICINA DENTARA

| Cod | Acte terapeutice
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| 4. | Pansament calmant/drenaj endodontic |

: 6. | Tratlamentul paradontitelor apicale - pr in incizie - cu anestezie | |

: 7. | Tratlamentul afec tiunilor parodon tiului cu anestezie | |

: 10.%) | Chliuretaj alveolar si tratamentul hemoragiei | |

: | %) In Isitua tia n care se efectueaz dTnaceea si sedin tdincarea | |

| | fost extras dintele respectiv nu este d econtat de casa de asigur ari
[ |des anatate. |

: 11. | Detlzapu sonarea la copii | |

: 12. | Retljucerea luxa tiei articula tiei temporo-mandibulare |

: 14.%%) | Relpara tie protez & [ |

: [ **) Sle acord dodat & pean. | |

: 14.1%) | R(lebazare protez a | [
: [ **) Sle acord dodat & pean. |

: 22.%%%) | Relpara tie aparat ortodontic | |

: | ***) |Se acord & numai de medicii de specialitate Tn ortodon tie i |I

| | ortopedie dento-facial a. |

I

1. Serviciile de medicindenta# prevazute in pachetul minimal de servicii pot fi efe¢tude oricare
dintre medicii dentiti, cu excegia celor de la codul 22.

2. Dentgtii acorch numai serviciul preazut la codul 4.

3. Condiile acordirii serviciilor de mediciéi dentaii se stabilesc in norme.

CAPITOLUL I
Pachetul de servicii de baz

A. PACHETUL DE SERVICII DE BAZA IN ASISTENTA MEDICAL A PRIMARA

1. Pachetul de servicii medicale in asigtenedical primaii cuprinde urmitoarele tipuri de servicii
medicale:

1.1. servicii medicale curative pentru ungemedico-chirurgicale, afgani acute, subacute, acuirie
unor afeg@uni cronicesi pentru afeguni cronice;

1.2. servicii medicale de preversi profilaxie;

1.3. servicii medicale la domiciliu;

1.4. servicii medicale aghnale;

1.5. activilti de suport;

1.6. servicii de administrare de medicamente.

1.1. Servicii medicale curative pentru ungemedico-chirurgicale, afgani acute, subacute,
acutizirile unor afe@uni cronicesi pentru afeguni cronice

1.1.1. Servicii medicale pentru sifila de urgem medico-chirurgical: asistega medicak de urgeg
- anamnez, examen clinigi tratament - se acokdn limita competetei si a dofirii tehnice a cabinetului
medical in cadrul@uia si desfisoari activitatea medicul de familie. Asistarmedical de urgeri se
referd la cazurile de cod sa, cod galbeni cod verde preizute in anexa nr. 9 la Ordinul ministrului
sanatatii publicesi al ministrului internelosi reformei administrative nr. 2.021/691/2008 perdaue
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medicul de familie acoedprimul ajutorsi, dac este cazul, asigaitrimiterea pacientuluiatre structurile
de urgera specializate sau soligiserviciile de ambulaga, precunsi la cazurile de cod verde preaute

in anexa nr. 9 la Ordinul ministruluirsatatii publicesi al ministrului internelogi reformei administrative
nr. 2.021/691/2008, ce pot fi rezolvate la nivelabinetului medical.

1.1.1.1. Se acaiw singui consultaie per persoanpentru fiecare sityee de urgetd constatat,
pentru care s-a asigurat primul ajutor sau caostarézolvat la nivelul cabinetului medical/domiciliu,
atat pentru persoanele asigurate inscrise peplisfaie, cagi pentru persoanele asigurate inscrise pe lista
altui medic de familie aflat in rgla contractual cu o cas de asiguiri de ginitate.

1.1.1.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.1.2. Consultaa in caz de boalpentru afegguni acute, subacutg acutizirile unor afeguni cronice,
care cuprinde:

a) anamneza, examenul clinic general;

b) unele manevre specifice pe care medicubtesicled necesare;

c) recomandare pentru investigparaclinice in vederea stabilirii diagnosticugupentru
monitorizare;

d) manevre de michirurgie, dup caz;

e) stabilirea conduitei terapeutigksau prescrierea tratamentului medigagieno-dietetic, precurgi
instruirea asiguratului in légura cu masurile terapeuticgl profilactice;

f) bilet de trimitere pentru consuf&ala medicul de specialitate din ambulatoriu saatp internare n
spital pentru cazurile care necésiteasta sau care dggsc competga medicului de familie;

g) recomandare pentru tratament de recupare@icin fizica si balneologie in ambulatoriu sau in
sanatorii balneare, dagaz;

h) recomandare pentru tratament de recuparaaiatorisi preventorii, dup caz;

i) recomandare pentru dispozitive medicale ¢gzare stomii incontinena urinai, dup caz;

j) recomandare pentru ingrijiri medicale la datu, dupa caz.

1.1.2.1. Consultale la cabinet pentru af@ani acute/subacute sau acitile unor afeguni cronice se
vor acorda conform recomadrdor medicale in condile stabilite prin norme, iar la domiciliu se au 1
vederesi prevederile de la pct. 1.3.

1.1.3. Consulta periodice pentru ingrijirea genefiad asigurglor cu boli cronice se vor realiza pe
baz de programare pentru:

a) supravegherea evoai bolii;

b) continuitatea terapiei;

c) screeningul compligdor;

d) educaa asiguratului privind autoingrijirea.

1.1.3.1. Consultale in cabinet pentru af@anile cronice se vor acorda conform planului de
management stabilit détce medic, Tn condiile stabilite prin norme, iar la domiciliu, confarplanului
de management stabilit datie medicsi in condiiile prevederilor pct. 1.3.

1.1.4. Consulta de monitorizare acti/prin plan de management integrat peilbde programare
pentru bolile cronice cu impact major asupra poverbolnavirilor privind riscul cardiovascular inalt -
HTA, dislipidemiesi diabet zaharat tip 2, astm bgir) boak cronica respiratorie obstructivsi boak
cronici de rinichi

1.1.4.1. Consultale de monitorizare activacopek urmatoarele:

a) evaluarea ifiala a cazului nou-depistat in primul trimestru diyarea in evidag, episod ce poate
include 3 consult#é la medicul de familie - bilanclinic initial care include screeningul compljiciar,
initiereasi ajustarea terapiei pama olginerea #&spunsului terapeutic preconizat, edieaacientului -
recomandare pentru investigigaraclinicesi bilet de trimitere pentru cazurile care necestdnsultgi de
specialitate sau care dgpsc competga medicului de familie;

b) monitorizarea pacientului cuprinde 2 coraiilprogramate, care includ evaluarea controluldiipo
screeningul compligalor, educaia pacientului, investiga paraclinicesi tratament.

1.1.4.2. Managementul integrat al factoriloride cardiovascular - HTA, dislipidemgediabet
zaharat tip 2, managementul bolilor respiratorinice - astm bragic si boak cronic respiratorie
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obstructivda (BPOC)si managementul bolii cronice de rinichi se detaliBznorme.

1.2. Serviciile medicale preventiyieprofilactice sunt:

1.2.1. Consultale preventive sunt consultiaperiodice active, oferite persoanelor cu vaistee O -
18 ani, privind:

a) cretereasi dezvoltarea;

b) starea de nutfie si practicile nutriionale;

c) depistares intervertia in conseciti pentru riscurile specifice grupei de varsex; serviciile
preventive pentru copii pe grupe de vagssex, conform normelor.

1.2.1.1. Consultale se acord duph cum urmeax

a) la externarea din maternitsit® luna - la domiciliul copilului;

b)la 2,4, 6,9, 12,15,18, 28436 de luni;

c) o dat pe an de la 4 la 18 ani.

1.2.1.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.2.2. Consulta in vederea monitorizii evolutiei sarciniisi lauziei, conform prevederilor legale n
vigoare:

a) luarea n evidenin primul trimestru;

b) supravegherea, lunar, din luna a 3-apartuna a 7-a.

In situaia Tn care luarea n evidgra gravidei are loc in luna a 3-a, pentru agdast se va raporta
casei de asigar de ginatate numai luarea in evidgra gravidei, nyi supravegherea;

c) supravegherea, de dauri pe lurd, din luna a 7-a panin luna a 9-a inclusiv;

d) urnirirea lehuzei la externarea din maternitate - aigdiu;

e) urnarirea lehuzei la 4aptamani de la ngtere.

1.2.2.1. In cadrul supravegherii gravidei sfapromovarea alimentii exclusive la san a copilului
pari la varsta de 6 lunii continuarea acesteia gala minimum 12 luni, testare pentru HIV, hepate
etiologie virah cu virus Bsi C, precunsi consiliere presi post testare HI\éi lues a femeii gravide.

1.2.2.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.2.3. Consulta preventive de evaluare a riscului individuabldultul asimptomatic care se acotd
cabinetul medicului de familie in mod activ aglot din populaia general - fara semne de boal se vor
realiza dup cum urmeax

1.2.3.1. Toate persoanele asimptomatice cuavarse 18i 39 ani - o dat la 3 ani, pentru care
medicul de familie evalueazxpunerea la factorii de risc finalizgirin completarea riscogramei pentru
grupa de varstsi sex corespurizgoare conform normelor. Pentru persoanele asimgioeneu varsta
intre 18si 39 ani depistate cu risc inalt, constiila preventive de evaluare se acoehual, conform
prevederilor pct. 1.2.3.2.

1.2.3.2. Toate persoanele asimptomatice cuav&rd0 ani - anual, pentru care medicul de familie
evalueaz expunerea la factorii de risc finalizgirin completarea riscogramei pentru grupa de ¥&rst
sex corespuritoare conform normelor.

1.2.3.3. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.2.4. Supraveghere - evaluarea factorilor anthlii, consiliere privind igiena alimeit si depistare
de boli cu potegial endemoepidemic - examen clinic, diagnostic pnetzv, trimitere @tre structurile de
specialitate pentru investigia confirmare, tratament adecwatmasuri igienico-sanitare specifice, dup
caz. Bolile cu potaiml endemoepidemic sunt cele pieute la pct. 1l din anexa la Hoérea Guvernului
nr. 1.186/2000.

1.2.4.1. Se acai singui consultaie per persoanpentru fiecare boailcu potemial endemoepidemic
suspicionat si confirma.

1.2.5. Consulta pentru acordarea serviciilor de planificare faahé:

a) consilierea femeii privind planificarea féiali;

b) indicarea unei metode contraceptive la @erske fira risc.

1.2.5.1. Consulte poate cuprinde, ddgaz, numai serviciul prazut la pct. 1.2.5 lit. a) sau serviciile
prevazute la pct. 1.2.5 lit. &) b) si se acord maximum doa consultaii pe an calendaristic, pe asigurat.

1.3. Consultgle la domiciliu sunt acordate asigtitar de pe lista proprie a medicului de familie, in
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afara cabinetului, Tn timpul programului de lucenpru consultgile la domiciliu.

Consultdile la domiciliu se acor@lasigurailor nedeplasabili din motiv de invaliditate perneaf sau
invaliditate temporadi;, asiguralor cu boli cronice sau cu un episod acut ce mmjie deplasarea la
cabinet, copiilor 0 - 1 an, copiilor cu varsta D8-ani cu boli infectocontagioaseehuzelor.

Este consideratonsult@e la domiciliu inclusiv consultaa/examinarea acordatie medicul de
familie Tn vederea constaii decesului.

1.3.1. Consultale la domiciliu se acor@lde ctre medicul de familie pentru un asigurat inscedigta
proprie, astfel: maximum ddéwonsultai pentru fiecare episod acut/subacut/acistiale bolilor cronice,
maximum 4 consultd@/an pentru bolile cronicgi o consultéie pentru fiecare sitti@ de urgeti.

1.3.2. Consultale acordate la domiciliul asigugibor - maximum 42 de consuliape luri pe medic cu
lista proprie de persoane asigurate inscrise, dar nunmlhide 3 consulta pe zi

1.3.3. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.4. Serviciile medicale gdinale reprezirit servicii care se oféroptional in cabinetele medicilor de
familie, exclusiv asigutdor de pe lista proprie. Aceste servicii sunt alade numai in cadrul cabinetelor
care au dotarea corespétoare, iar medicul de familie are compe#ethobandii prin parcurgerea unui
program edug#onal specific, certificat suplimentar, dupaz.

1.4.1. Serviciile adibnale sunt:

a) efectuargi interpretare EKG pentru monitorizarea bolilordiavasculare confirmate;

b) ecografie genetat abdomeni pelvis.

1.4.1.1. Condiile acordirii se stabilesc prin norme, in limita sumei coataée conform actului
adiional incheiat cu casa de asijude ginatate, din fondul alocat asistenmedicale paraclinice.

1.5. Activititile de suport sunt reprezentate de eliberareatoarelor documente: concediu medical,
bilete de trimitere, prescripmedicale, adeverie medicale pentru copii in caz de imkwin, acte
medicale necesare copiilor gflan plasament din cadrul sistemului de asigtsociak si protegia
copilului, adeverige medicale pentru inscrierea in colectivitat@vize epidemiologice pentru (re) intrare
in colectivitate, conform prevederilor legale Tgaare, precurgi eliberarea certificatului medical
constatator al decesului, cu exgasituaiilor de suspiciune care neceéséxpertiz medico-legal,
conform prevederilor legale, ca urmare a exaniipentru constatarea decesului.

1.5.1. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.6. Serviciile de administrare de medicamemtéramuscular, subcutanat, intradermic, intrawesau
perfuzabil, dup caz, acordate asiguilar de pe lista proprie a medicului de familie timpul
programului de lucru in cabinet.

B. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAA ACORDATE IN ASISTENTA MEDICAL A
AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALIRTILE CLINICE

1. Pachetul de servicii medicale in asigtenedical ambulatorie pentru specidaliie clinice cuprinde
urmatoarele tipuri de servicii medicale:

1.1. servicii medicale - consuitgentru situgile de urgem medico-chirurgical;

1.2. servicii medicale curative - constiltpentru afe@uni acute, subacutg acutizri ale bolilor
cronice;

1.3. servicii medicale curative - constiltpentru afeguni cronice;

1.4. depistarea de boli cu paiahendemoepidemic;

1.5. servicii de planificare familigl

1.6. servicii diagnosticg terapeutice;

1.7. servicii deaatate conexe actului medical;

1.8. servicii de supraveghere a sarginghuziei.

1.1. Servicii medicale pentru sitile de urgeia medico-chirurgical: asistesa medical de urgers -
anamneg, examen clinigi tratament - se acakdn limita competetei si a dotrii tehnice a cabinetului
medical in cadrularuia si destisoari activitatea medicul de specialitate. Asistemedical de urgera
se refek la cazurile de cod g0, cod galbeni cod verde preazute in anexa nr. 9 la Ordinul ministrului
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sanatatii publice si al ministrului internelosi reformei administrative nr. 2.021/691/2008, cudificarile
ulterioare, pentru care medicul de specialitatediicorimul ajutorsi, dac este cazul, asigiitrimiterea
pacientului étre structurile de urgeispecializate sau soligiserviciile de ambulga, precunsi la
cazurile de cod verde pr&ute in anexa nr. 9 la Ordinul ministruldnatatii publicesi al ministrului
internelorsi reformei administrative nr. 2.021/691/2008, c¢ fpoezolvate la nivelul cabinetului medical.

1.1.1. Se acoiib singuél consultaie per persoanpentru fiecare sityge de urgeti constatat, pentru
care s-a acordat, primul ajutor sau care a fostivet la nivelul cabinetului medical, cu exg&pcopiilor
0 - 18 ani pentru care se acbrdaximum 2 consulta.

1.1.2. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.2. Consultga medicai de specialitate pentru afemi acutesi subacute, precum acutizri ale
bolilor cronice cuprinde:

a) anamneza, examenul clinic general, exanaimit specific specialitii respective, stabilirea
protocolului de expldiri si/sau interpretarea integraiia explodrilor si a analizelor de laborator
disponibile efectuate la solicitarea medicului deilie si/sau a medicului de specialitate, in vederea
stabilirii diagnosticului;

b) unele manevre specifice pe care medicubtesicled necesare;

c) stabilirea conduitei terapeutigfsau prescrierea tratamentului medigagieno-dietetic, precurgi
instruirea in ledtura cu masurile terapeuticei profilactice;

d) recomandare pentru Tngrijiri medicale la @i, dupa caz;

e) recomandare pentru dispozitive medicalea dag;

f) bilet de internare, ddpaz;

g) bilet de trimitereatre alte specialiti, dupa caz;

h) eliberare de concediu medical, #lepz;

i) bilet de trimitere pentru investigjgparaclinice, dup caz.

1.2.1. Pentru acsleepisod de bodlacuti/subacut/acutizri ale bolilor cronice se acatanaximum 3
consultaii pe asigurat, necesare pentru stabilirea diagndst, a tratamentuluji a evoldiei cazului.

1.2.2. Consultea medicai de specialitate se acarge baza biletului de trimitere de la medicul de
familie sau de la alt medic de specialitate, nupesitru cazurile in care asiguratul a avut biletul d
trimitere intial eliberat de medicul de familignumai Tn condiile Tn care medicul trimitor se afi In
relaie contractud - contract sau convea - cu casa de asiginr de sinatate. Fac exceje de la
prevederile anterioare consuilil@ pentru afegunile stabilite prin norme, care permit prezendagéect
la medicul de specialitate din ambulatoriu.

1.2.3. Prezentarea pacientului la medicul deigfitate la solicitarea acestuia, pentru a doadreia
consultaie, in vederea stabilirii diagnosticukilsau tratamentului, se face direciafalt bilet de
trimitere.

1.2.4. Pentru asiguiiacu diagnostic deja confirmat la externarea gliited se acordlmaximum doé
consultaii pentru:

a) urnarirea evoldiei sub tratamentul stabilit in cursul intérin

b) efectuarea unor manevre terapeutice;

c) dup o intervenie chirurgical sau ortopedit pentru examenul fdii, scoaterea firelor, scoaterea
ghipsului.

1.2.4.1. Medicul de specialitate are oljigae a informa medicul de familie, prin scrisoaredicati,
despre planul terapeutic stabilittial, precunsi orice modificare a acestuia, la momentul in careasta
a survenit.

1.2.4.2. Pentru sittie prevazute la pct. 1.2.4. nu este necesar bilet de &neit

1.3. Consultga medicai de specialitate pentru atemi cronice cuprinde:

a) anamneza, examenul clinic general, exanaimit specific specialitii respective, stabilirea
protocolului de expldiri si/sau interpretarea integraiia explodrilor si a analizelor de laborator
disponibile efectuate la solicitarea medicului dmilie si/sau a medicului de specialitate, in vederea
stabilirii diagnosticului;

b) unele manevre specifice pe care medicubtesicled necesare;
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c) stabilirea conduitei terapeutigfsau prescrierea tratamentului medigagieno-dietetic, precurgi
instruirea in ledtura cu masurile terapeuticei profilactice;

d) recomandare pentru Tngrijiri medicale la @i, dupa caz;

e) recomandare pentru dispozitive medicalea dag;

f) evaluare clinig si paraclini@, prescrierea tratamentukiiurmarirea evoldiei bolnavilor cu afeguni
cronice, in limita competeelor, trimestrial sau, ddpcaz, lunar, conform prevederilor legale in vigoare

g) bilet de trimitereatre alte specialiti/internare, dup caz;

h) eliberare de concediu medical, #lcpz.

1.3.1. Pentru evaluarea clilnig paraclinic, prescrierea tratamentukiiurmarirea evoltiei
asigurailor cu afegiuni cronice, pentru una sau mai multe boli cromeanitorizate in cadrul acelgia
specialititi, se acord pe un bilet de trimitere maximum 4 constiifaimestru/asigurat, dar nu mai mult
de 2 consult@ pe lun.

1.3.2. Consultea medicai de specialitate se acarge baza biletului de trimitere de la medicul de
familie sau de la alt medic de specialitate nuneaitfu cazurile in care asiguratul a avut biletul de
trimitere intial eliberat de medicul de familignumai Tn condiile Tn care medicul trimitor se afi In
relaie contractud - contract sau convea - cu casa de asiginr de sinatate. Fac exceje de la
prevederile anterioare consuiil@ pentru afegunile stabilite prin norme care permit prezentateact la
medicul de specialitate din ambulatoriu.

1.3.3. Prezentarea asiguratului la mediculpgeialitate la solicitarea medicului, pentru a dauaeia
si a patra consulige Tn cadrul unui trimestru, se face direétafalt bilet de trimitere.

1.3.4. Pentru asiguiiacu diagnostic deja confirmat la externarea gliited se acordlmaximum doé
consultaii pentru:

a) urnarirea evoldiei sub tratamentul stabilit in cursul intérin

b) efectuarea unor manevre terapeutice;

c) dup o intervenie chirurgical sau ortopedit pentru examenul fdii, scoaterea firelor, scoaterea
ghipsului.

1.3.4.1. Medicul de specialitate are oljigae a informa medicul de familie, prin scrisoaredicati,
despre planul terapeutic stabilittial, precunsi orice modificare a acestuia, la momentul in careasta
a survenit.

1.3.4.2. Pentru sittide de la subpct. 1.3.4 nu este necesar biletidetére.

1.3.5. Pentru asigutiacare au bilet de trimitere de la medicul de finiin cadrul managementului
integrat al factorilor de risc cardiovascular - HTdslipidemiesi diabet zaharat tip 2, al bolilor
respiratorii cronice - astm brgin si BPOCsi al bolii cronice de rinichi, medicul de speciat
efectueaz in cabinet proceduri/recomafjdlup caz, investig@g paraclinice suplimentare gade cele
recomandate de medicul de familie.

1.3.6. Condiile acordirii consultaiilor prevazute la pct. 1.3 se stabilesc prin norme.

1.4. Depistarea de boli cu paj@ahendemoepidemic - examen clinic, diagnostic pnetzv, trimiterea
la spitalele de specialitate pentru confirmgreatament. Bolile cu potgial endemoepidemic sunt cele
prevazute la pct. Il din anexa la Howéarea Guvernului nr. 1.186/2000.

1.4.1. Se acoii singuél consultaie per persoanasigurai pentru fiecare boalcu potemal
endemoepidemic suspicioaat confirmat.

1.5. Consultg@ pentru acordarea serviciilor de planificare fhahi:

a) consilierea femeii privind planificarea féiali;

b) indicarea unei metode contraceptive la @erske fira risc;

c) evaluare@ monitorizarea statusului genito-mamar;

d) tratamentul compligidor.

1.5.1. Consultaa poate cuprinde, dédgaz, numai serviciul prégzut la pct. 1.5 lit. a) sau serviciile
prevazute la pct. 1.5 lit. a) - d) se acord patru consultg pe an calendaristic, pe asigurat.

1.5.2. Serviciile de planificare familigbermit prezentarea direct la medicul de specteliin
ambulatoriu.

1.5.3. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

10
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1.6. Servicii diagnosticg terapeutice

Procedurile diagnostigeterapeutice care se realizéaz ambulatoriul de specialitate sunt

nominalizate in tabelul de mai jos. Caoyiith acordirii se stabilesc prin norme.

INr.| Denumire procedur & diagnostic alterapeutic a/tratamente/terapii

lert.|

| A. Proceduri diagnostice simple

1.| biomicroscopia; gonioscopia; oftalmoscopia

2.| biometrie
I

3.| explorarea campului vizual (perimetrie compu terizat &)
I

4.] recoltare pentru test Babe s-Papanicolau |

5.| EKG standard
I

6.| peak-flowmetrie

7.| spirometrie

8.] pulsoximetrie

9.| teste cutanate (prick sau idr) cu seturi sta

ndard de alergeni (maximum 8|

| teste inclusiv materialul pozitiv si negativ)
I
10.| teste de provocare nazal g, ocular &, bron sic &
I
11.| teste cutanate cu agen ti fizici (maximum 4 teste)

12.| test la ser autolog

13.| testare cutanat 3 la anestezice locale

14.| testare cutanat & alergologic & patch (alergia de contact)

15.| examinare cu lampa Wood

16.| determinarea indicelui de presiune glezn albra t, respectiv deget/bra t |
17.] ||”n asurarea for  tei musculare cu dinamometrul | |
18.] leste de sensibilitate (testul filamentului, testul diapazonului, testul| |
| sensibilit atii calorice si testul sensibilit atii discriminatorii)
19| 'lteste clinice (eds, scor miastenic, updrs, m ms, raisberg) |
20.] |recoltare material bioptic | |
| Bl. Proceduri diagnostice de complexitate med ie |
1. olleterminarea refrac tiei (skiascopie, refractometrie, | |
| autorefractometrie), astigmometrie |
2. tlonometrie; pahimetrie corneean a | |
3 elxplorarea func tiei binoculare (test Worth, Maddox, sinoptofor), ex ameln |

| pentru diplopie

11
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| 4.] foniatrie
I
5.] audiogram a%)
| *) Include audiometrie tonal g liminar & si/sau vocal a.
I
6.| examinarea ORL cu mijloace optice (fibroscop , microscop)

7.| dermatoscopie

8.| electrocardiografie continu 3 (24 de ore, holter) |
I

9.| tensiune arterial g continu & - holter TA |
I

10.| EKG de efort la persoanele f ar & risc cardiovascular Tnalt

11.| EEG standard
I

12.| spirogram 3 + test farmacodinamic bronhomotor

13.| osteodensitometrie segmentar & cu ultrasunete |

14.| electromiograma

15.| evaluarea cantitativ d ar aspunsului galvanic al pielii

| C. Proceduri diagnostice complexe

1.| examen electroneuromiografic cu ac

2.| determinarea poten tialelor evocate (vizuale, auditive, somatoestezice)
I I
I
I I
4.] examen doppler vase extracraniene segment ce rvical (echotomografic si |
| duplex) |
I I
5.] examen doppler transcranian al vaselor cereb rale sitehnici derivate |
I I
6.| endoscopie digestiv 3 superioar & (esofag, stomac, duoden) cu sau f ara |
| biopsie, dup & caz |
I I
7.| endoscopie digestiv & inferioar a (rect, sigmoid, colon) cu sau f ara |
| biopsie, dup a caz |

8.] colposcopia

9.| monitorizare hemodinamic & prin metoda bioimpedan tei toracice [
I I
| D. Proceduri terapeutice/tratamente chirurgi cale simple |
I I
1.| extrac tie de corpi str aini - conjuctiv &, cornee, scler a, segment |
| anterior |
I I
2.| incizia glandei lacrimale si a sacului lacrimal |

3.| tratamentul chirurgical al pingueculei

4. tratamentul chirurgical al pterigionului
I

5.] sutura unei pl agide pleoap &, conjunctiv ;

6.| injectare subconjunctival &, retrobulbar & de medicamente

12

I
|
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
| 3.] examen electroencefalografic cu probe de sti mulare si/sau mapping
I
I
|
I
|
I
|
I
I
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
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| 7.] criocoagularea (crioaplica

tia) conjunctival a

| 8.] cauterizarea conjunctivei, corneei, ectropio nului

| 9.] tamponament posterior

si/sau anterior ORL

| 10.| extrac tie corpi str

aini: conduct auditiv extern, nas, faringe

| 11.| aspira tia silavajul sinusului nazal prin punc tie

| 12.] tratament chirurgical al traumatismelor ORL

| 13.| oprirea hemoragiei nazale prin crioterapie,

cauterizare sau diatermie

| 14.] terapia chirurgical g aafec tiunilor mamare superficiale
I I

| 15.] inser tia dispozitivului intrauterin

I I

| 16.| fotocoagularea cu laser a leziunilor cutanat e

| 17.] crioterapia in leziuni cutanate

| 18.] tratamentul chirurgical al leziunilor cutana te - pl
| superficial, in
| pl agi (anestezie, excizie, sutur
| pansament)

&, inclusiv indep

agit

tepate superficial, necroze cutanate, escare, dehisc
artarea firelor,

siate

19.| terapia chirurgical & a arsurilor termice < 10%

20.| terapia chirurgical 3 adeger &turilor de grad | sill

21.| terapia chirurgical

4 a leziunilor externe prin agen

ti chimici < 10%

22.| terapia chirurgical g apanari  tiului (eritematos, flictenular,

| periunghial, subunghial, antracoid, pulpar)

23.| terapia chirurgical & a tumorilor mici, chisturilor dermoide sebacee,

| lipoamelor neinfectate

24.| terapia chirurgical & a furunculului, furunculului antracoid,

| furunculozei

25.| terapia chirurgical & a abcesului (de p ar ti moi, perianal, pilonidal)
26.] lerapia chirurgical d apanari tiului osos, articular, tenosinoval |
27.| lerapia chirurgical & a hidrosadenitei

28.] lerapia chirurgical 3 a edemului dur si seromului posttraumatic

29.| lerapia chirurgical 3 a flebopatiilor varicoase superficiale; ruptur

| pachet varicos

30.| terapia chirurgical

& a granulomului ombilical

31.| terapia chirurgical g asupura tiilor postoperatorii

32.| tratamentul pl agilor

33.| terapia chirurgical

4 a fimozei (decalotarea, debridarea)

13
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| 34.] tratament postoperator al pl agilor abdominale, al interven tiilor |

| | chirurgicale dup 3 cezarian &, sarcin & extrauterin 3 operat &, |

| | histerectomie, endometrioz a |

I I I
| | E. Proceduri terapeutice/tratamente chirurgi cale complexe |

I I I
| 1.] tratamentul chirurgical al unor afec tiuni ale anexelor globului ocular |

| | ( salazion, tumori benigne care nu necesit & plastii intinse, chist |

| | conjunctival, chist al pleoapei, orjelet, fl egmon, abces, xantelasme) |

I I I
| 2.] tratament cu laser al polului anterior, polu lui posterior |

I I I
| 3.] tratament chirurgical ORL colec tie: sept, flegmon periamigdalian, |

| | furuncul c ai aeriene externe, furuncul vestibul nazal, othemat om |

I I I
| 4.] extragere fibroscopic & de corpi str ginidin c gile respiratorii |

| | superioare |

I I

| 5.] manevre de mic & chirurgie pentru abces si/sau chist vaginal sau |

| | bartholin cu marsupializare, polipi, vegeta tiivulv &, vagin, col |

I I I
| 6.] cauterizare de col uterin |

I I I
| 7.] diatermocoagularea colului uterin |

I I I
| 8.] electrochirurgia/electrocauterizarea tumoril or cutanate/leziune |

I I I
| 9.| terapia chirurgical 3 complex & apanari tiului osos, articular, |

| |tenosinoval |

I I I
| 10.] terapia chirurgical 3 a flegmoanelor

I I I
| 11.] terapia chirurgical & a hematomului

I I I
| 12.] dilata tia stricturii uretrale

I I I
| 13.] criocoagularea (crioaplica tia) transscleral a |

I I I
| | F. Proceduri terapeutice/tratamente medicale simple |

I I I
| 1.] aerosoli/ sedin ta (maximum 3  sedin te) |

I I I
| 2.| toaleta auricular & unilateral (dou & proceduri) |

I I I
| 3.] administrare tratament prin injectarea p ar tilor moi (intramuscular, |

| | intradermic si subcutanat) |

I I I
| | G. Proceduri terapeutice/tratamente medicale de complexitate medie |

I I I
| 1.| fotochimioterapie (UVA) cu oxoralen local 3 sau general &/ sedin t& (maximum|
| |4 sedin te) |

I I I
| 2.| fotochimioterapie (UVB cu spectru ingust)/ sedin ta (maximum 4 sedin te) |
I I I
| 3.] mezoterapia - injectare terapeutic & paravertebral & si periarticular a |
I I I
| 4.| probe de repozi tionare vestibular a |

I I I
| 5.] imunoterapie specific & cu vaccinuri alergenice standardizate [

I I I
| 6.] administrare tratament prin punc tie intravenoas a |

I

14
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| din spectrul autist) |

4.] terapia cognitiv-comportamental a |

| K. Terapii de genetic a3 medical & |

I I
1.| Sfat genetic

| 7.] infiltra tii nervoase regionale |

I I I
| 8.] instalare dispozitiv de administrare a analg eziei controlat 4 de pacient |

I I I
| | H. Proceduri terapeutice/tratamente medicale complexe |

I I I
| 1.] punc tii  siinfiltra tii intraarticulare |
I I I
| 2.] instila tia uterotubar 3 terapeutic a |

I I I
| 3.] blocaje chimice pentru spasticitate (toxin & botulinic a)

I I I
| |I. Tratamente ortopedice medicale |

I I I
| 1.] tratamentul ortopedic al luxa tiei, entorsei sau fracturii antebra tului, |
| | pumnului, gleznei, oaselor carpiene, metacar piene, tarsiene, |

| | metatarsiene, falange |

I I I
| 2.] tratamentul ortopedic al entorsei sau luxa tiei patelei, um arului; [

| | disjunc tie acromioclavicular &; tratamentul fracturii gambei, coastelor, |

| | claviculei, humerusului, scapulei; rupturii tendoanelor mari (achilian, |

| | bicipital, cvadricipital); instabilitate acu t & de genunchi; ruptur a |
| | muscular a |

I I I
| 3.| tratamentul ortopedic al fracturii femurului ;luxa tiei, entorseide |

| | genunchi, fracturii de gamb & cu aparat cruropedios; tratamentul |

| | scoliozei, cifozei, spondilolistezisului, ru pturii musculare |

I I I
| 4.] tratament in displazia luxant g a solduluiin primele 6 luni de via ta |
I I I
| 5.] tratamentul piciorului strAmb congenital in primele 3 luni de via ta |
I I I
| 6.] tratamentul la copii cu genu valgum, genu va rum, picior plat valg |

I I I
| 7.] tratamentul fracturii amielice f ar & deplasare a coloanei vertebrale |

I I I
| | J. Terapii psihiatrice |

I I I
| 1.] consiliere psihiatric & nespecific & individual a sifamilial a |

I I I
| 2.] psihoterapie de grup (psihoze, tulbur ari obsesiv-compulsive, tulbur ari |
| | fobice, tulbur ari de anxietate, distimii, adic tii) |

I I I
| 3.| psihoterapie individual a (psihoze, tulbur ari obsesiv-compulsive, |

| | tulbur ari fobice, tulbur ari de anxietate, distimii, adic tii, tulbur ari |
I

I

I

I

I

I

I

I

1.7. Serviciile deapatate conexe actului medical sunt furnizate de pedidn specialitatea psihologie
clinica, consiliere psihologic psihoterapigi psihopedagogie special logopezisi
kinetoterapeti/profesori de cultuf fizica medical/fiziokinetoterapeti si pot face obiectul contractelor
ncheiate de casele de asigude sinatate cu medicii de specialitate, cu dtoarele specialiti clinice:

a) neurologigi neurologie pediatrig

b) otorinolaringologie;
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c) psihiatriesi psihiatrie pediatrig;

d) reumatologie;

e) ortopedigi traumatologiesi ortopedie pediatrig

f) oncologie medicaj

g) diabet zaharat, nutg si boli metabolice;

h) hematologie;

i) nefrologie.

1.7.1. Lista serviciilor deagatate conexe actului medical:

a) Neurologigi neurologie pediatric

al) serviciile furnizate de psiholog in spatagééa psihologie clini consiliere psihologicsi
psihoterapie:

al.l) evaluare psihologiclinica si psihodiagnostic;

al.2) consiliere psihologdiclinica pentru copii/adu,

al.3) psihoterapie pentru copii/adult;

a2) serviciile furnizate de psiholog in spatagééa psihopedagogie speéialogoped:
consiliere/intervetie de psihopedagogie spediallogoped;

a3) servicii conexe furnizate de kinetoterafprafesor de cultdrfizica medicad/fiziokinetoterapeut:

a3.1) kinetoterapie individugl

a3.2) kinetoterapie de grup;

a3.3) kinetoterapie pe aparate speciale: disp@anecanice/dispozitive electromecanice/dispeeit
robotizate.

b) Otorinolaringologie:

b1) serviciile furnizate de psiholog in spatadka psihologie clinig consiliere psihologicsi
psihoterapie:

b1.1) evaluare psihologiclinica si psihodiagnostic;

b1.2) consiliere psihologdiclinica;

b2) serviciile furnizate de psiholog n spetaka psihopedagogie spedialogoped:

b2.1) consiliere/interveie de psihopedagogie spediallogoped;

b2.2) exergii pentru tulbuéri de vorbire sedina.

c) Psihiatriei psihiatrie pediatrig:

cl) serviciile furnizate de psiholog in spataéka psihologie clinig consiliere psihologicsi
psihoterapie:

cl.1) evaluare psihologiclinica si psihodiagnostic;

cl.2) consiliere psihologiclinica pentru copii/adut,

c1.3) consiliere psihologiclinica pentru copii diagnostigiacu tulbutiri din spectrul autist, numai la
recomandarea medicului cu specialitatea psihipgthkatric - intr-o metod psihoterapeuticaplicabik
copilului diagnosticat cu tulbar din spectrul autist;

cl.4) psihoterapia copilulsii familiei - pentru copii (numai la recomandareadicelui cu specialitatea
psihiatrie pediatrig) - intr-o metod psihoterapeuticaplicabik copilului diagnosticat cu tulbam din
spectrul autist;

c2) serviciile furnizate de psiholog in spatiéa psihopedagogie speéialogoped:
consiliere/intervetie de psihopedagogie spediallogoped;

c3) servicii furnizate de kinetoterapeut/profede cultui fizica medicad/fiziokinetoterapeut, numai la
recomandarea medicului cu specialitatea psihipgdkatric, pentru copilul diagnosticat cu tullaairdin
spectrul autist:

c3.1) kinetoterapie individugl

c3.2) kinetoterapie de grup;

c3.3) kinetoterapie pe aparate speciale: dispeanecanice/dispozitive electromecanice/dispeeit
robotizate.

d) Reumatologie - servicii furnizate de kinetapeut/profesor de cultufizica
medicad/fiziokinetoterapeut:
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d1) kinetoterapie individual

d2) kinetoterapie de grup;

d3) kinetoterapie pe aparate speciale: dispezimecanice/dispozitive electromecanice/dispogitiv
robotizate.

e) Ortopedigi traumatologissi ortopedie pediatric servicii furnizate de kinetoterapeut/profesor de
cultura fizica medicad/fiziokinetoterapeut:

el) kinetoterapie individual

e2) kinetoterapie de grup;

e3) kinetoterapie pe aparate speciale: dispezihecanice/dispozitive electromecanice/dispogitiv
robotizate.

f) Oncologie medical serviciile furnizate de psiholog Tn specialitapsghologie clinid, consiliere
psihologia si psihoterapie: consiliere psihologiclinica pentru copiki aduki cu afe¢iuni oncologice.

g) Diabet zaharat, nufg si boli metabolice: serviciile furnizate de psiholirgspecialitatea psihologie
clinica, consiliere psihologicsi psihoterapie: consiliere psihologiclinica pentru copiki aduki cu
diagnostic confirmat de diabet zaharat.

h) Hematologie: serviciile furnizate de psitgpia specialitatea psihologie clifijcconsiliere
psihologia si psihoterapie: consiliere psihologiclinica pentru copiki aduki cu afe¢iuni oncologice.

i) Nefrologie: serviciile furnizate de psiholagspecialitatea psihologie clidicconsiliere psihologic
si psihoterapie: consiliere psihologiclinica pentru copiki aduki cu insuficiena renak cronid - dializa.

1.7.2. Serviciile de kinetoterapie se adardnform unui plan recomandat de medicul de re@arper
mediciri fizica si balneologie prin scrisoare medigal

1.7.3. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

1.8. Servicii de supraveghere a sarginighuziei - o consultge pentru fiecare trimestru de sakcino
consultaie Tn primul trimestru de la geere.

1.8.1. Condiile acordirii se stabilesc prin norme.

2. Lista specialitilor clinice pentru care se incheie contract daizare de servicii medicale n
ambulatoriul de specialitate este giawta in norme.

3. Servicii de acupunctur consultdi, cura de tratament

3.1. Consultga de acupunctir se acord o singué consultéie pentru fiecare cérde tratament.

3.2. Cura de tratament: se agamximum 2 cure/an calendaristic pe asigurat. @ dertratament
reprezind in medie 10 zile de tratament.

3.3. Consultgile de acupuncturse acord pe baza biletului de trimitere de la medicul duifee sau
de la medicul de specialitate din ambulatoriuliclin

3.4. Condiile acordirii serviciilor de acupunctdrse stabilesc prin norme.

C. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAZ ACORDATE IN ASISTENTA MEDICAL A
AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALITATEA CINICA DE RECUPERARE,
MEDICINA FIZICA S| BALNEOLOGIE

1. Servicii medicale - consuiiiaserii de proceduri - Tn specialitatea clihide recuperare, mediéin
fizica si balneologie.

1.1. Consultga medicai de specialitate ifiala cuprinde:

a) anamneza, examenul clinic general, exanaimit specific specialitii respective, stabilires
recomandarea exphoilor necesargi/sau interpretarea integraiia explodrilor si a analizelor de
laborator disponibile efectuate la solicitarea roeldii de familiesi/sau a medicului de specialitate, n
vederea stabilirii diagnosticului;

b) bilanul articular anatomigi functional, bilanul muscular, bilatul global gestuadi intocmirea
planului de recuperare;

c) unele manevre specifice pe care medicubtesiced necesare;

d) stabilirea conduitei terapeutice, prescedratamentului medical igieno-dietegidizical si de
recuperare, medicirfizica si balneologie, precuri instruirea in legtura cu nmasurile terapeuticel
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profilactice generalgi specifice balneoclimatice - terapii cu factorturali terapeutici: apele minerale
terapeutice, lacurilg namolurile terapeutice, gazele terapeutice, ansanaidmhentelor fizico-chimice
ale climatului, inclusiv microclimatul de saligepesteri, avizate de MinisteruldBatatii conform
legislaiei in vigoare.

1.2. Consultga de reevaluare se acarithainte de inceperea unei serii de proceduri pede
recuperare, medicirfizica si balneologie, in timpul seriei de proceduri safinalul fiecarei serii de
proceduri, la un interval ce nu poatedepiseasd 10 zile calendaristice de la momentul finatiz
acesteia.

R T

serii de proceduri sunt:

INr. | Proceduri specifice de recuperare, medicin 3 fizic & sibalneologie |

lert.| |

I I I
1.| Kinetoterapie de grup pe afec tiuni |

2.| Galvanizare |

3.] lonizare |

4. (lluren ti diadinamici |
5] 'Il'rabert | |
6|4ENS | |
7. (lluren tiinterferen tiali | |

8.] Unde scurte |

9.| Microunde |

10.| Curen ti de Tnalt 3 frecven & pulsatil a |

I I
11.] Ultrasunet |

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I I I
| 12.] Combina tie de ultrasunet cu curen tidejoas & frecven ta
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|

I I
13.| Magnetoterapie |

14.| Laserterapie |

I I
15.| Solux |

I I
16.| Ultraviolete |

17.| Curen ti cu impulsuri rectangulare

18.| Curen ti cu impulsuri exponen tiale |

I I
19.| Contrac tia izometric 3 electric a |

I I
20.| Stimulare electric a func tional & |

21.|B  &i Stanger |

22.|B  &igalvanice |

23.|Du s subacval |
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I I I

| 24.] Aplica tii cu parafin a |
I I I

| 25.| B &i sau pensula tii cu parafin
I I I
| 26.| Masaj regional |

I I I

| 27.| Masaj segmentar |

I I I
| 28.] Masaj reflex |

| 29.| Limfmasaj |

| 30.] Aerosoli individuali |

Q)

| 31.| Pulveriza tie camer & |
: 32.| :—Iidrokinetoterapie individual a general & |
: 33, :—Iidrokinetoterapie par tial a | |
: 34.| :<inetoterapie individual a | |
: 35.] lI'rac: tiuni vertebrale si articulare | |
: 36.] :\/Ianipul ari vertebrale |
: 37.| :\/Ianipul ari articula tii periferice | |
: 38.] :<inetoterapie cu aparatur & special & cu dispozitive mecanice, | |
| electromecanice si robotizate |

39.| B &i minerale (sulfuroase, clorurosodice, alcaline) |

I
40.|B i de plante |

I I
41.|B i de dioxid de carbon si bule

I I
42|B siden &mol |

I

43.] Mofete naturale |

I I
44.] Mofete artificiale |

45.| impachetare general gcun &amol |

I I
46.| Impachetare par tial dcun amol |

I I
47.] Aplica tie de unde de soc extracorporale |

I I
48.] Aplica tie de oscila tii profunde |

I I
49.| Speleoterapia/Salinoterapia

1.3.1. Perioada pentru care se atprdcedurile specifice de recuperare, medidizica si balneologie
este de maximum 21 de zile/an/asigurat atat la,acidisi la aduti, cu excegia copiilor O - 18 ani cu
diagnostic confirmat de paralizie cerebiraland se aco#dproceduri medicale specifice de recuperare,
mediciri fizica si balneologie pentru o perioade maximum 42 de zile pe an/asigurat, acestequiio
putand fi fragionate in maximum ddifragiuni, in fungie de afetiunea de bay la recomandarea
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medicului de specialitate recuperare, medidirica si balneologie.

1.3.2. In cazul unor perioade de tratamentifraate la recomandarea medicului de specialitate
recuperare, medicirfizica si balneologie pentru fiecare peridade tratament se vor acorda o consgidta
initiala si o consultéie de reevaluare, dar nu mai mult de @&loansultai initiale si doua consultai de
reevaluare pe an/asigurat.

1.3.3. Seria de proceduri specifice de recuperaedicii fizica si balneologie stabilit de medicul de
specialitate de recuperare, medidiizica si balneologie include maximum 4 proceduri/zi degnaent.
Pentru o serie de proceduri specifice de recupearsdicira fizica si balneologie ce se désbaia in
bazele de tratament din gtanile balneoclimatice se decont@amaximum 4 proceduri/zi, din care dou
proceduri specifice de recuperare, medidinica si balneologie cu factori terapeutici naturali.

1.4. Pentru sity@e Tn care unui asigurat nu i se recomandserie de proceduri specifice de
recuperare, medicirfizica si balneologie, asiguratul beneficiade 3 consultd/trimestru pentru acega
afeaiune.

1.5. Pentru grupele de boli cronice G18, G1316; G31c, G31d, G31e - p&wute in Hoirarea
Guvernului nr. 720/2008 pentru aprobarea Listericidnd denumirile comune inteti@nale
corespunitoare medicamentelor de care benefiti@igurai, cu sau fira contribiie persondl, pe baz
de prescripe medical, in sistemul de asigin sociale de &atate, precungi denumirile comune
interngionale corespuritoare medicamentelor care se addrdcadrul programelor fianale de
sinatate, cu modifigrile si completirile ulterioare, pentru care tratamentul se poagésgriesi monitoriza
de ctre medicul in specialitatea recuperare, meditizica si balneologie din unitile sanitare
nominalizate deatre Ministerul S@natatii, pentru un bolnav cu una sau mai multe afeg cronice, se
acordi o consultde si prescripia/prescripiile medicai/medicale afereataferente, trimestrial sau lunar,
cu condiia ca aceste serviciiisiu se fi efectuat deitre un alt medic de specialitate pentru ageea
perioad.

1.6. Consultgle de specialitate recuperare, mediciizica si balneologie se acoiigpe baza biletului
de trimitere de la medicul de familie sau de la im@dle specialitate din ambulatoriul clinic, cucegia
consultaiilor pentru afe@unile previzute in norme, care permit prezentarea direct Bicukde
specialitate din ambulatoriu.

1.7. Lista afggunilor care pot fi tratate Tn ambulatoriu Tn sgditatea clini@ de recuperare, medidin
fizica si balneologie este:

8.] Status post infarct miocardic acut |

9.| Status post accident vascular cerebral |

10.] Insuficien tacardiac & clasa NYHA | sill |

11.| Boal & pulmonar & obstructiv g cronic & clasal sill [

[Nr. | Afec tiuni |

lert. |

I I I
| 1.] Atrofii sistemice afectand Tn special sistem ul nervos central |

I I I
| 2.] Tulbur ari extrapiramidale si ale motricit atii |

I I I
| 3.] Boli demielinizante ale sistemului nervos ce ntral [

I I I
| 4.] Afec tiunile nervilor, r adacinilor si plexurilor nervoase |

I I I
| 5.] Polineuropatii si alte afec tiuni ale sistemului nervos periferic |

I I I
| 6.] Afec tiuni ale jonc tiunilor mioneurale si musculare |

I I I
| 7.| Paralizia cerebral a4 si alte sindroame paralitice |
I

|

I

|

I

|

I

|
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: 12.] |F’oIiartropatii inflamatorii | |

: 13, ,lArtroze | |

: 14.| :30rsopatii | |

: 15.] ,lAfec tiuni ale tesuturilor moi | |

: 16.] IStatus post leziuni traumatice | |

: 17.] IStatus post interven tii chirurgicale majore cardiovasculare, | |
| | neurochirurgicale, ortopedice |

1.8. Condiile acordirii serviciilor de recuperare, medidifizica si balneologie se stabilesc in norme.

D. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAA PENTRU MEDICINA DENTARA

| Cod | Acte terapeut ice |

I I I
| 1.*) | Consulta tie - include modelul de studiu, dup a caz, controlul |

[ | oncologic si igienizarea. [
I I I
[ | *) Se acord dosingur &consulta tielauninterval de 12 luni |

| | pentru un asigurat peste 18 ani si 0 consulta tie la 6 luni pentrul|

[ | copii pén 4 la 18 ani. |
I I I
| 2. | Tratamentul cariei simple |

I I I
[2.1. | Obtura tia dintelui dup 4 tratamentul afec tiunilor pulpare sau al |

| | gangrenei |

I I I
| 3. | Tratamentul afec tiunilor pulpare cu anestezie |

I I I
| 4. | Pansament calmant/drenaj endodontic |

I I I
| 5. | Tratamentul gangrenei pulpare |

I I I
| 6. | Tratamentul paradontitelor apicale - prin incizie - cu anestezie |

I I I
| 7. | Tratamentul afec tiunilor parodon tiului cu anestezie |

I I I
| 8. | Extrac tiadin tilor temporari cu anestezie |
I I I
| 9. | Extrac tiadin tilor permanen  ticu anestezie [

I I I
| 10.**) | Chiuretaj alveolar si tratamentul hemoragiei |

I I I
| | **) Tn situa tia In care se efectueaz dinaceea si sedin taincare |

[ | a fost extras dintele respectiv, nu e ste decontat de casa de |

| | asigur arides anaitate. |

I I I
| 11. | Decapu sonarea la copii |

I I I
| 12. | Reducerea luxa tiei articula tiei temporo-mandibulare |

I I I
| 13.***) | Proteza acrilic & mobilizabil apearcad & |

I
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24 F*xxxx)| Sigilare/dinte |
I I

| ¥*****) O procedur 3 decontat & la 2 ani. |

[ | ***) Se acord dodat 3la4ani. |

I I I
| 14.%***) | Repara tie protez & |

I I I
[ | ****) Se acord dodat & pean. |

I I I
| 14.1.****)| Rebazare protez a

I I I
[ | ****) Se acord dodat & pean. |

I I I
| 15. | Element protetic fizionomic (acrilat/ compozit) [

I I I
| 16. | Element protetic semi-fizionomic (met al + acrilat/compozit) |

I I I
| 17. | Reconstituire coroan 4 radicular a |

I I I
| 18.*****) | Decondi tionarea tulbur arilor func tionale prin aparate |

| | ortodontice, inclusiv tratamentul ang renajului invers prin inel/ |

[ | gutiere + b arbi ta sicapelin & [

I I I
| 19. | Tratamentul angrenajului invers prin exerci tii cu spatula/ sedin t3|
I I I
| 20.*****) | Aparate si dispozitive utilizate Tn tratamentul malforma tiilor |

| | congenitale |

I I I
| 21. | Slefuirea Tn scop ortodontic/dinte |

I I I
| 22.%****) | Repara tie aparat ortodontic |

I I I
| | *****) Se acord & numai de medicii de specialitate in ortodon tie |
[ | si ortopedie dentofacial a. |

I I I
| 23. | Men tin stoare de spa  tiu mobile [

I

|

I

|

I

1. Serviciile de medicindenta# prevazute in pachetul de servicii de Bgmt fi efectuate de oricare
dintre medicii dentiti, cu excegla celor de la codurile 18, 2022.

2. Serviciile de medicindentas de urger sunt presizute la codurile 4, 6, 7, 10, 11, 12, 14, 14.1
22.

3. Dentgtii acorch numai serviciile preazute la codurile 1, 2, 2.1.,s424.

4. Condiile acordirii serviciilor de medicia denta# se stabilesc in norme.

5. Formula dentareste predzuta in norme.

E. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAZ IN ASISTENTA MEDICAL A
AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALIRTILE PARACLINICE

1. Lista investigdilor paraclinice - analize de laborator

INr.| Cod | Denumirea analizei d e laborator |

lert.| | |

I I I I
[ | Hematologie |

I I I
| 1. 2.6001 | Hemoleucogram g complet & - hemoglobin &, hematocrit, |

| | | num ar gtoare eritrocite, num ar gtoare leucocite, num ar gtoare |
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| | trombocite, formul & leucocitar &, indici eritrocitari

2./ 2.6002 | Num ar gtoare reticulocite
I I

3.] 2.6003 | Examen citologic al frotiului san guin
I I

4.]2.6040 |VSH

5. 2.60501 | Determinare la gravid
I I

& a grupului sanguin ABO

6.] 2.60502 | Determinare la gravid
I I

& a grupului sanguin Rh

7.] 2.6059 | Anticorpi specifici anti Rh la gr avid &
8. 2|.6101 [ Tim:a Quick si INR (International Normalised Ratio)
9, 2|.6102 | AP'I!T

10.] |2.6103 | Fiblrinogenemie

| Biochimie - seric

& siurinar

a

11.] 2.1002 | Proteine totale serice
12| |2.1003 | Elelctroforeza proteinelor serice
13| |2.10063 [ Felritin aseric &
14| |2.1011 | Urele seric a

| | Aci!ﬂ uric seric
16.] |2.1014 | Crelatinin aseric & |
17.] |2.1015 | Bili!ubin g total & |
18.] |2.1016 | Bili!ubin a direct & |
19| |2.1020 | GIi(l:emie
20.] |2.10303 | Collesterol seric total

21.|2.10304 | HDL colesterol
I I

22.| 2.10305 | LDL colesterol
I I

23.| 2.10306 | Trigliceride serice
I I

24.2.10402 | TGP
I I

25./2.10403 | TGO
I I

26.| 2.10404 | Creatinkinaza CK
I I

27.12.10406 | Gama GT
I I

28.] 2.10409 | Fosfataz g alcalin &

29.] 2.10500 | Sodiu seric
I I

30.] 2.10501 | Potasiu seric

|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
| 15.] 2.1012
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I I I
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| 31.] 2.10503 | Calciu seric total
I I I

| 32.] 2.10504 | Calciu ionic seric
I I I

| 33.] 2.10505 | Magneziemie
I I I

| 34.] 2.10506 | Sideremie
I I I

| 35.] 2.10507 | Fosfor (fosfat seric)
I I I

| 36.] 2.2600 | Examen complet de urin d (sumar + sediment)

| 37.] 2.2604 | Dozare proteine urinare

| 38.] 2.2612 | Microalbuminuria (albumin a urinar &)
: 39 |2.2622 | DoLare glucoz a urinar &
: 40.] |2.2623 | Crelatinin a urinar &

| | Imunololgie

41.]2.2500 | TSH
I I

422.2502 | FT4
I I

43.] 2.2507 | Parathormonul seric (PTH)
I I

44.] 2.2509 | Hormonul foliculinostimulant FSH
I I

45.]1 2.2510 | Hormonul luteinizant (LH)
I I

46.] 2.2514 | Cortizol
I I

47.] 2.2521 | Testosteron
I I

48.] 2.2522 | Estradiol
I I

49.] 2.2523 | Progesteron
I I

51.| 2.327091 | Anti-HAV IgM
I I

52.1 2.327092 | Ag HBs (screening)
I I

53.] 2.327093 | Anti HCV
I I

54.| 2.32710 | Testare HIV la gravid a
I I

55.| 2.40000 | ASLO
I I

56.] 2.40010 | VDRL sau RPR
I I

57.1 2.40013 | Confirmare TPHA
I I

58.] 2.40203 | Antigen Helicobacter Pylori
I I

59.| 2.430011 | Complement seric C3
I I

60.| 2.430012 | Complement seric C4

I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
| 50.] 2.2525 | Prolactin a
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I I I
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| 61.] 2.43010 | IgG seric |

: 62.| |2.43011 | IgAlI seric | |
: 63.]| |2.43012 | IgI\I/I seric | |
: 64.| I2.43014 | Igé seric | |
: 65.] |2.40053 | Pr(IJteina C reactiv a |
: 66.] I2.43040 | Falctor reumatoid | |
: 67.| |2.43044 | ATlPO | |
: 68.] |2.43135 | PSlA | |
: 69.] |2.43136 | frele PSA | |

| Microbiologie |

| Exsudat faringian |

80.
|

| colorat, cultur

si identificare fungic a |

| Examene din secre

tii otice |

25

I

|

I

|

I

| 70.] 2.3025 | Examen bacteriologic exsudat fari ngian - Examen microscopic |

| | | nativ si colorat, cultur 3 siidentificare bacterian a |

I I I I
| 71.] 2.50102 | Examen fungic exsudat faringian - Examen microscopic nativ si|
| | | colorat, cultur 4 siidentificare fungic a |

I I I I
[ | Examen urin a |

I I I
| 72.] 2.3100 | Urocultur & - examen microscopic nativ si colorat, cultur 3 si]
| | | identificare bacterian a |

I I I I
| | Examene materii fecale |

I I I
| 73.] 2.3062 | Coprocultur & - examen microscopic nativ si colorat, cultur a |
| | | si identificare bacterian a |

I I I I
| 74.] 2.50120_1| Examen micologic materii fecale - examen microscopic nativ sil
| | | colorat, cultur a siidentificare fungic a |

I I I I
| 75.] 2.5100 | Examen coproparazitologic |

I I I
| 76.] 2.2701 | Depistare hemoragii oculte |

I I I I
| | Examene din secre tii vaginale |

I I I
| 77.] 2.3074 | Examene din secre tii vaginale - examen microscopic nativ si |
| | | colorat, cultur 4 siidentificare bacterian a |

I I I I
| 78.] 2.50114 | Examene din secre tii vaginale - examen microscopic nativ si |
| | | colorat, cultur a siidentificare fungic a |

I I I I
| | Examene din secre tii uretrale |

I I I
| 79.] 2.3080 | Examene din secre tii uretrale - examen microscopic nativ si |
| | | colorat, cultur & siidentificare bacterian a |

I I I I
| 80.] 2.50115 | Examene din secre tii uretrale - examen microscopic nativ si |
I

I

I
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81.| 2.3050 | Examen bacteriologic din secre
| | nativ si colorat, cultur

82.| 2.50119 | Examen fungic din secre
I

| si colorat, cultur a siidentificare fungic a

tii otice - examen microscopic |
& siidentificare bacterian 3

| Examene din secre tii nazale

tii otice - examen microscopic nativ |

83.| 2.3022 | Examen bacteriologic din secre
| | nativ si colorat, cultur

84.| 2.50103 | Examen fungic din secre
I

| si colorat, cultur a siidentificare fungic a

tii nazale - examen microscopic|
& siidentificare bacterian 3

| Examene din secre tii conjunctivale

tii nazale - examen microscopic nativ |

| microscopic nativ si colorat, cultur

85.| 2.3040 | Examen bacteriologic din secre
I
I

| bacterian a

86.| 2.50110 | Examen fungic din secre
| | nativ si colorat, cultur

tii conjunctivale - examen

& siidentificare

| Examene din colec tie purulent

tii conjunctivale - examen microscopic|

4 siidentificare fungic a

| microscopic nativ si colorat, cultur

87.] 2.5032 | Examen bacteriologic din colec
I
I

| bacterian a

tie purulent a - examen

& siidentificare

tie purulent & - examen microscopic
| nativ si colorat, cultur a siidentificare fungic a
I I
| Testarea sensibilit atii la substan te antimicrobiene si
| antifungice |
I
89.] 2.313 | Antibiogram a |
I I
90.| 2.502 | Antifungigram a [
I I
| Examin ari histopatologice si citologice [

91.| 2.9021_1 | Examen histopatologic procedura c
I I

92.| 2.9021_2 | Examen histopatologic procedura c
I I

omplet & HE (1 - 3 blocuri) |

93.| 2.9010_1 | Examen histopatologic procedura c
| | speciale (1 - 3 blocuri)

omplet & HE (4 - 6 blocuri) |

94.| 2.9010_2 | Examen histopatologic procedura c
| | speciale (4 - 6 blocuri)

omplet & HE si colora

tii

95.| 2.9030 | Teste imunohistochimice
I I

omplet 2 HE si colora

tii

96.| 2.9022 | Citodiagnostic sput
| | blocuri)

97.| 2.9160 | Examen citologic cervico-vaginal

& prin incluzii la parafin a(1-3

98.| 2.9025 | Citodiagnostic lichid de punc

I
I
|
I
|
I
I
I
I
I
|
I
|
I
I
I
I
I
|
I
I
I
|
I
|
I
|
I
|
I
| 88.] 2.50120_2| Examen fungic din colec
||
I
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
I
I
|
I
|
I
|
I
I
I
I
I
I I I

Babe s-Papanicolau
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Condiiile acordirii investiggiilor paraclinice - analize de laborator se staalprin norme.
2. Lista investigdilor paraclinice - radiologie, imagisticmedicird nuclead si explorari functionale

[Nr. | Denumire examinare radiologic alimagistic a medical &/explorare func tional 3|
lert.| |
I I
| I. Radiologie - Imagistic a4 medical & |
I I
| A. Investiga tiiconven  tionale |
I I
| 1. Investiga tii cu radia tii ionizante |

I

|

I

|

I

|

I I I
| 1.] Examen radiologic cranian standard |

I I I
| 2.] Examen radiologic cranian in proiec tie sinusuri anterioare ale fe tei |
I I I
| 3.] Examen radiologic p ar ti schelet in 2 planuri |

I I I
| 4.] Radiografie de membre:

I I I
| |a)Bra £

|| I
| |b)Cot

|| I
| |c)Antebra t |
|| I
| |d)Pumn

|| I
| |e)Man a [

|| I
|19 sold I
I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

|

I

I

I g) Coaps a | l
I h) Genunchi |
I i) Gamb a | |
I j) Glezn a | |
I k) Picior | |
I ) Calcaneu | |
5] éxamen radiologic articula tii sacroiliace | |
6.| éxamen radiologic centur g scapular & | |
7. éxamen radiologic coloan 3 vertebral a/segment | |
8. éxamen radiologic torace ansamblu | |

9.| Examen radiologic torace 0sos (sau p ar ti) in mai multe planuri/Examen |
| radiologic torace si organe toracice |
I I
| 10.] Examen radiologic vizualizare general & a abdomenului nativ |
I I I
| 11.] Examen radiologic tract digestiv superior (i nclusiv unghiul |
| | duodenojejunal) cu substan ta de contrast |
I I I
| 12.] Examen radiologic tract digestiv pan 3 la regiunea ileocecal a,cu |
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| substan

t& de contrast

13.| Examen radiologic colon dublu contrast

14.| Examen radiologic colon la copil, inclusiv d

15.| Examen radiologic tract urinar (urografie mi

| contrast

17.| Pielografie
I

18.| Examen radiologic retrograd de uretr

| contrast

19.| Examen radiologic uretr
| contrast

|
I
|
I
|
I
|
I
I
| 16.| Cistografie de reflux cu substan
I
I
I
I
|
I
|
I
I

&, vezic & urinar

| 20.] Examen radiologic uter

si oviduct cu substan

| 21.| Radiografie retroalveolar

a

| 22.| Radiografie panoramic

a

| 23.] Mamografie Tn dou

& planuri/pentru un san

| 24.| Sialografia, galactografia sinusuri, fistulo

| contrast

25.| Osteodensitometrie segmentar

5 (DXA)

| 2. Investiga

tii neiradiante

26.| Ecografie general

4 (abdomen + pelvis)

27.| Ecografie abdomen

28.| Ecografie pelvis

29.| Ecografie transvaginal

&ltransrectal a

30.| Ecografie de vase (vene)

32.| Ecografie ganglionar

33.| Ecografie transfontanelar

34.| Ecografie de organ/articula

tie/p ar timoi

35.| Ecografie obstetrical

& anomalii trimestrul Il

36.| Ecografie obstetrical

& anomalii trimestrul | cu TN

37.] Senologie imagistic

3 - ecografie

38.| Ecocardiografie

39.| Ecocardiografie + Doppler

|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
| 31.| Ecografie de vase (artere)
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I I

28
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& la copil cu substan ta de
I
t& de contrast |
I
I
grafie cu substan t& de
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| 40.] Ecocardiografie + Doppler color

| 41.] Ecocardiografie transesofagian a |

| B. Investiga tii de Tnalt 3 performan t& |

42.] CT craniu nativ |

43.] CT buco-maxilo-facial nativ |

44.] CT regiune gat nativ |
I

45.| CT regiune toracic & nativ

46.| CT abdomen nativ |
I

47.] CT pelvis nativ |
I

48.] CT coloan 4 vertebral & nativ/segment

49.] CT membre nativ/membru

50.| CT mastoid a |
I

51.| CT sinusuri |
I

52.| CT craniu nativ si cu substan ta de contrast |
I
53.| CT hipofiz 4 cu substan  t& de contrast [
I
54.| CT buco-maxilo-facial nativ si cu substan ta de contrast [
I
I
56.| CT regiune toracic & nativ si cu substan ta de contrast |
I
57.| CT abdomen nativ si cu substan ta de contrast administrat d intravenos |
I
58.| CT pelvis nativ si cu substan ta de contrast administrat a intravenos |
I
59.| CT coloan a vertebral 3 nativ si cu substan t& de contrast administrat a
| intravenos/segment |
I
60.| CT membre nativ si cu substan t& de contrast administrat & intravenos/ |
| membru |

61.| CT ureche intern a

62.| IUro CT |
63.]| ,lAngiografie CT membre |
64.| ,lAngiografie CT craniu |
65.] ,lAngiografie CT regiune cervical a

66.| Angiografie CT torace |
I

67.] Angiografie CT abdomen |
I

68.| Angiografie CT pelvis |

I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
| 55.] CT regiune gat nativ si cu substan ta de contrast |
I
|
I
|
I
|
I
|
I
I
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I
|
I I
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| 69.] Angiocoronarografie CT |

: 70.] :?MN craniocerebral nativ | |
: 71, :?MN sinusuri | |
: 72.| :?MN torace nativ | |
: 73.| :?MN gat nativ | |
: 74.| :?MN regiuni coloana vertebral a (cervical &, toracic 4, lombosacrat &) nativ|I
: 75.] :?MN abdominal nativ | |
: 76.] :?MN pelvin nativ | |
: 77.| :?MN extremit ati nativ/segment (genunchi, cot, glezn 3 etc.) | |
: 78.| :?MN um  &r nativ [ |
: 79.| :?MN um  &r nativ si cu substan ta de contrast | |
: 80.] :?MN torace nativ si cu substan ta de contrast [ |
: 81.| :?MN regiune cervical & nativ si cu substan ta de contrast [ |
: 82.| :?MN cranio-cerebral nativ si cu substan ta de contrast | |
: 83.] :?MN regiuni coloana vertebral 4 (cervical &, toracal 4, lombosacrat &) nativ|I

| si cu substan t& de contrast |

84.| RMN abdominal nativ si cu substan t& de contrast |
I I
85.| RMN pelvin nativ si cu substan ta de contrast |
I I
86.| RMN extrem. nativ/seg. (genunchi, cot, glezn 3 etc.) cu substan tade |
| contrast |

I I
87.] RMN cord nativ |

88.| RMN cord cu substan ta de contrast

I I
89.| RMN hipofiz 4 cu substan  ta& de contrast

I I
90.| Uro RMN cu substan ta de contrast

91.| Angiografia RMN trunchiuri supraaortice |

92.| Angiografia RMN artere renale sau aorta |

93.| Angiografie RMN/segment (craniu, abdomen, pe Ivis, membre etc.) |

I I
94.| Angiografia carotidian 4 cu substan  t& de contrast |

I I
95.| RMN abdominal cu substan ta de contrast si colangio RMN |

I I
96.| Colangio RMN |

I I
97.] RMN séani nativ |

98.| RMN séni nativ si cu substan ta de contrast |
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| 1. Explor arifunc  tionale |

I

I I I
| 99.| EKG |
I
I

I I
100.| Holter TA |

I I I
|101.] Spirometrie |
I I I

[102.| Spirogram 3 + test farmacodinamic bronhomotor [

I I I
|103.] Peak-flowmetrie |

I I I
|104.] Electroencefalografia (EEG) |

I I I
|105.] Electromiografie (EMG) |

|106.] Testul de efort pentru evaluarea func tiei respiratorii |

I I I
|107.] Spirometrie de efort |

|108.] Bronhospirometrie |

|109.] Teste de provocare inhalatorii |

|110.| Tnregistrare ECG continu & ambulatorie, holter

I I I
| | . Medicin a nuclear &

I I I
[111.] Scintigrafia renal a |
I I I
[112.| Scintigrafia cerebral 4 (scintigrafie SPECT perfuzie cerebral a-30/90 |

| | min. de lainj.) |

I I I
|113.] Studiu radioizotopic de perfuzie miocardic 3 la efort (scintigrafie SPECT]|

| | perfuzie miocardic 3 efort) |
I I I
[114.| Studiu radioizotopic de perfuzie miocardic & n repaus (scintigrafie |

| | SPECT perfuzie miocardic & repaus) |

I I I
|115.] Studiu radioizotopic de perfuzie pulmonar a/scintigrafie perfuzie |

| | pulmonar a |

I I I
|116.] Scintigrafia osoas 3 localizat a |

I I I
[117.] Scintigrafia osoas g complet & |

I I I
|118.] Scintigrafia hepatobiliar a |

I I I
[119.| Scintigrafia tiroidian a |

I I I
[120.| Scintigrafia paratiroidian a |

Condiiile/Criteriile acordirii investigaiilor paraclinice - radiologie, imagisticmediciri nuclea# si
explofri functionale se stabilesc prin norme.

F. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAA PENTRU ASISTEN'A MEDICAL A
SPITALICEASCA

1. Serviciile spitalicgi sunt de tip preventiv, curativ, de recuperarelicedi, paliativesi cuprind:
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consultaii medicale de specialitate, investigiaratamente medicalg/sau chirurgicale, ingrijire,
medicamente, materiale sanitare, dispozitive méglicazargi masi, dugi caz, in funge de tipul de
spitalizare.

2. In fundie de durata de spitalizare, asisteemedical spitaliceast se acord in regim de:

a) spitalizare contir

b) spitalizare de zi.

3. Asistera medical spitaliceast in regim de spitalizare contimguprinde ingrijiri de tip acuii
ingrijiri de tip cronicsi se acord cu respectarea ugtoarelor criterii de internare:

a) natere;

b) urgere medico-chirurgicalgi situgiile in care este pédn pericol viaa pacientului sau care au
acest potegjal, ce necesitsupraveghere medigatontinu;

c) boli cu potetial endemoepidemic care neces#olaresi tratament;

d) bolnavi afld sub incidema art. 109, 110, 124 125 din Legea nr. 286/2009 privind Codul penal, ¢
modificarile si completirile ulterioaresi in cazurile dispuse prin ordorn@ra procurorului pe timpul
judedirii sau urndririi penale, care necesiizolare ori internare obligatorigi, tratamentul persoanelor
private de libertate pentru care ingtade judecata dispus executarea pedepsei intr-un
penitenciar-spital, precugn tratamentul pacigitor din penitenciare aleicor afegiuni necesi
monitorizaresi reevaluare in cadrul penitenciarelor-spital; l@incare neceditasistegs medical
spitaliceasg de lung durat - ani;

e) afeduni pentru care diagnosticgifsau tratamentul nu pot fi monitorizate in ambaoitliat sau
spitalizare de zi.

4. Factorii de care trebuig setina cont cumulativ in luarea deciziei de internaresigim de
spitalizare continisunt:

a) severitatea semnekdisimptomelor prezentate de pacient;

b) predictibilitatea medicak unei evoltii negative, nedorite a pacientului;

c) nevoia pentrgi disponibilitatea analizelor/investig#or diagnostice;

d) epuizarea resurselor diagnostgicerapeutice in celelalte domenii de asigtenedicak.

5. Pacietii care prezint un bilet de internare pentru spitalizare corttimar putea fi programapentru
internare, Tn funge de afegunesi de gravitatea semnelgirsimptomelor prezentatg de disponibilitatea
serviciilor uni@tii spitalicesti solicitate.

6. Prevenirea spitaliglor continue considerate evitabile se va regtiga diagnosticare precoce,
abordare, tratamegit monitorizare, respectiv supraveghere corespimaze, in ambulatorigi Tn
spitalizarea de zi, dapaz.

7. Lista diagnosticelor principale considergtdaliziri continue evitabilai criteriile specifice aferente
diminuarii/eliminarii acestora din spitalizarea continse detaliaz in norme.

8. Asistera medical spitaliceast in regim de spitalizare de zi cuprinde ingrijiel th acuti ingrijiri
de tip cronicsi se acord cu respectarea uttoarelor criterii de internare:

a) urgete medico-chirurgicale ce necasstupraveghere mediggbari la 12 ore in condglile stabilite
in norme, doar in uritile sanitare cu paturi care acerd asistea medical spitaliceastin regim de
spitalizare continy

b) diagnosticul nu poate fi stabiittratamentul nu poate fi efectugdsau monitorizat in ambulatoriu.

9. Serviciile necesare pentru diagnosticaragariea sau monitorizarea pacientului care sewsfaztin
regim de spitalizare de zi pot avea caracter gedmlizatsi/sau multidisciplinar, pot fi invazive, pot fi
urmate de reai adverse sau risc de urgeme timpul efectérii lor sau corelate cu starea dedate a
pacientului, impunand supraveghere medicakre nu poate fi efectuigin ambulatoriu.

10. Afegiunile care pot fi diagnosticatetratate in regim de spitalizare de zi:

a) afedunile si procedurile predzute Th norme;

b) afeguni pentru care se acardervicii de chimioterapie, radioterapie, brahipeealitotritie, implant
de cristalin, intrerupere de sarcitu recomandare medidaamniocentey, biopsie de vilozitti coriale,
administrarea tratamentului pentru profilaxia rgbie

C) instalarea de gastrostome sau jejunostomueifa@e pentru administrarea ntigii enterale;
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d) proceduri specifice de terapia durerii, conf normelor;

e) instalarea de catetere intravenoase petilizate indelungat, tunelizatesi/sau cu camar
implantabik pentru diverse metode terapeutice, conform nonmelo

f) afegiuni care necesitadministrare de medicamente pentru care estear@@gsobarea comisiilor
de expeti constituite la nivelul Casei Nianale de Asiguiri de Sinatate;

g) HIV/SIDA care necesitmonitorizarea bolnavilor.

11. Serviciile medicale spitaligein regim de spitalizare contiigi de zi se acoiipe baza biletului
de internare eliberat de:

a) medicul de familie;

b) medicul de specialitate din uiite sanitare ambulatorii, indiferent de forma dgaorizare;

¢) medicii din unitile de asistefd medico-socidl;

d) medicii din centrele de diadiprivate aflate in retee contractuad cu casele de asigir de
sinatate/Casa N#@nali de Asiguéri de Sinatate, dup caz;

e) medicii caresi desfisoai activitatea in dispensare TBC, in laboratoaread&ate mintad,
respectiv in centre dérsitate mintad si staionar de zi psihiatrie, in cabinete de mediadenta# care nu
se affi in relgie contractuadl cu casele de asidur de sinatatesi care se afl in structura spitalelor ca
unitati fara personalitate juridic

f) medicii de medicina muncii.

12. Nu se solicitbilet de internare in uriitoarele situgi:

a) pentru spitalizare contifu

a.l) natere;

a.2) urgete medico-chirurgicale;

a.3) boli cu potaral endemoepidemic, care necaésHolaresi tratament;

a.4) bolnavi afta sub incidega art. 109, 110, 124 125 din Legea nr. 286/2009, cu modifite si
completrile ulterioaresi in cazurile dispuse prin ordongra procurorului pe timpul judédi sau
urmaririi penale, care necesiizolare ori internare obligatorigi, tratamentul persoanelor private de
libertate pentru care inst@nde judecata dispus executarea pedepsei intr-un penitengiprecunsi
tratamentul pacigitor din penitenciare aleacor afegiuni necesi monitorizaresi reevaluare in cadrul
penitenciarelor-spital;

a.5) pentru bolnavii care necéssisteris medical spitaliceast de lung durat - ani;

a.6) cazurile care au recomandare de inteinarein spital ca urmare a unei scrisori medicalerdate
de medicii din ambulatoriul integrat al spitalutespectiv, afla in relgie contractual cu casele de
asigudri de ginatate;

a.7) transferul intraspitalicesc Tn stiadn care se schinikipul de ingrijire;

a.8) transferul interspitalicesc;

a.9) paciefii care au scrisoare mediddh externare cu indigia de revenire pentru internare;

a.10) paciegi cu hemofilie aflai in programul ngonal de hemofilie;

b) pentru spitalizare de zi, dase acord servicii de:

b.1) urgeti medico-chirurgical;

b.2) chimioterapie;

b.3) radioterapie;

b.4) administrare de medicamente pentru cdeenesesaraprobarea comisiilor de expieronstituite
la nivelul Casei Ngonale de Asiguiri de Sinatate;

b.5) monitorizare a bolnavilor cu HIV/SIDA,

b.6) evaluare dinamii@ aspunsului viroimunologic;

b.7) monitorizaregi tratament ale bolnavilor cu talasemie;

b.8) monitorizare a bolnavilor oncologici;

b.9) administrare a tratamentului pentru pacié rabiei;

b.10) monitorizarea sifilisului genital prim@rsifilisului secundar al pieli§i mucoaselor;

b.11) rezolvare a cazurilor care au recomand@iiaternare intr-un spital ca urmare a unei sgris
medicale acordate de medicii din ambulatoriul iraegl spitalului respectiv, afidn relgie contractual
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cu casele de asigirr de sinatate;
b.12) paciefii care au scrisoare mediddh externare cu indiga de revenire pentru internare;
b.13) paciegi cu hemofilie aflai Tn programul ngaonal de hemofilie.

G. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAZ PENTRU CONSULTA'll DE URGENTA LA
DOMICILIU SI ACTIVIT ATI DE TRANSPORT SANITAR NEASISTAT

1. Consultai de urgemi la domiciliu pentru urggele medico-chirurgicale - cod verde - pfewte n
anexa nr. 9 la Ordinul ministruludusatatii publicesi al ministrului internelogi reformei administrative
nr. 2.021/691/2008, ce pot fi rezolvate la niveabinetului medical, al centrului de permagiesau prin
sistemul de consuliade urgema la domiciliu, sub coordonarea dispeceratelor nedide urgegi sau a
celor integrate.

2. Transport sanitar neasistat

Transportul sanitar neasistat include:

2.1. transportul medicului dus-intors in vederenstairii unui deces in zilele de vineri, saati
duminic si in zilele de &rbatori legale, pentru eliberarea certificatului catator al decesului, n
condiiile prevazute de lege;

2.2. transportul echipajului de constiitde urgemi la domiciliusi, dupi caz, transportul pacientului
care nu se aflin stare critié si nu necesit monitorizaresi ingrijiri medicale speciale pe durata
transportului la unitatea sanifadad se impune asisteghmedicak de specialitate ce nu poate fi acoiidat
la domiciliu;

2.3. transportul copiilor dialigiacu varsta cupririsintre O - 18 angi al persoanelor peste 18 ani cu
nanism care nu pot fi preluate in centrele deziale aduii, de la centrul de dializpari la domiciliul
acestorai retur, in vederea efecii dializei in unitile sanitare situate Tn alt judeéecat cel de
domiciliu al persoanei respective; transportul dopdializati cu varsta cupririsintre 0 - 18 angi al
persoanelor peste 18 ani cu nanism, care nu pe¢lfiate in centrele de dialide aduii, se efectuedizin
baza contractelor incheiate intre casa de asigle sinatate in a &rei razi administrativ-teritoria Tsi au
domiciliul persoanele dializatg unitatile medicale specializate aflate in tedacontractud cu casa de
asigutiri de ginatate din judeul de domiciliu;

2.4. bolnavii cu fracturi ale membrelor infeate imobilizate in aparate gipsate, ale centuhiipee,
coloanei vertebrale, bolnavii cu deficit motor rogic majorsi stari post accidente vasculare cerebrale,
bolnavii cu amputgi recente ale membrelor inferioare, bolnavii ciristasectice, bolnavii cu deficit
motor sever al membrelor inferioare, arteriopatanica obliterand stadiul lllsi IV, insuficienta cardiad
clasa NYHA lllsi IV, status post revascularizare mioca#dicin by-pass aortocoronarian
revascularizare perifed@rin by-pass aortofemural, pacigicu tumori cerebrale operate, hidrocefalii
interne operate, paciginoxigenodependai) cu malformaii arteriovenoase - rupte neoperate, malfgima
vasculare cerebrale - anevrisme, malfaginaateriovenoase - operate, hemoragii subaraheonélde
natuf neprecizat si care necesittransport la externare, nefiind transportabilntijloace de transport
convenionale, pot fi transportainclusiv in alt judg

2.5. transportul de kala domiciliu al bolnavilor cu talasemie majdn vederea efeciui transfuziei;

2.6. transportul asiguitor nedeplasabili cu tetrapareze sau insufigienotorie a trenului inferior la
spital pentru internare pe baza biletului de iraegrin uniitile sanitare de recuperare;

2.7. transportul dus-intors la cabinetul decsitate din specialitile clinicesi de la cabinet la
domiciliu, pentru asiguta imobilizati la pat, pentru consulie in vederea evaiui, monitorizarii si
prescrierii tratamentului in cazul afemilor cronice pentru care medi@poate fi prescrisnumai de
medicul de specialitate din ambulatoriul de spéei;

2.8. transportul dus-intors, la laboratorulrdesstigaii paraclinicesi de la laborator la domiciliu,
pentru asigund imobilizati la pat, pentru efectuare de investigaedicale paraclinice Tn ambulatoriu
recomandate de medicii de familie sau medicii deeighitate din ambulatoriul de specialitate cliaftagi
in relaie contractud cu casele de asiginr de ginatate.
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H. PACHET DE SERVICII MEDICALE DE BAZ PENTRU INGRIJIRI MEDICALE LA
DOMICILIU SITINGRIJIRI PALIATIVE LA DOMICILIU

[Nr. | Serviciu de Tngrijire medical & la domiciliu/ingrijire paliativ ala |
|crt.] domiciliu |

1. | M asurarea parametrilor fiziologici: temperatur g, respira  tie, puls, TA, |

| | diurez & si scaun****x) |

I I

| | ****) Recomandarea serviciului se face de c atre medici pentru to ti |
| | parametrii prev dzu ti, respectiv temperatur g, respira  tie, puls, TA, |

| |diurez a siscaun. |

I

|2. | Administrarea medicamentelor: |

|2.1.] intramuscular*) |

|2.2.] subcutanat*) |

|2.3.] intradermic*) |

|2.4.] oral |
I I

|2.5.] pe mucoase |

| |* Tn afarainjec tiilor si perfuziilor cu produse de origine uman 3|
I I
[3. | Administrarea medicamentelor intravenos sub supravegherea medicului*) |
I | ****) |
|’\
| *) In afara injec tiilor si perfuziilor cu produse de origine uman a. |
| ****) Se efectueaz & sub supravegherea medicului care 1 sidesf &soar &
| activitatea intr-o form a legal & la furnizorul de ingrijiri medicale la |

| domiciliu/ingrijiri paliative la domiciliu. |

4. | Sondaj vezical, ingrijirea sondei urinare si administrarea |
| medicamentelor intravezical pe sond g vezical  a*+*) |
I
| ***) La b arba ti se efectueaz 3 de c &tre medicul care 1 sidesf &soars |
| activitatea intr-o form alegal & la furnizorul de ingrijiri medicale la |

| domiciliu/ingrijiri medicale paliative. |

5. | Administrarea medicamentelor prin perfuzie e ndovenoas & sub supravegherea|
| medicului*) ****) |

| ) In afara injec tiilor si perfuziilor cu produse de origine uman a |
| ****) Se efectueaz & sub supravegherea medicului care i sidesf &soar &
| activitatea intr-o form 3 legal & la furnizorul de ingrijiri medicale la |

| domiciliu/ingrijiri paliative la domiciliu. |

6. | Alimentarea artificial a pe gastrostom al/sond & gastric & sieducarea |
| asiguratului/apar tin &torilor
I
7. | Alimentarea pasiv &, pentru bolnavii cu tulbur ari de degluti tie, inclusiv|
| instruirea asiguratului/apar tin &torului |
I
8. | Clism d cu scop evacuator |

9. | Sp al &tur & vaginal & Tn cazuri de deficit motor
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|10. | Manevre terapeutice pentru evitarea complica

| | membrelor inferioare/escarelor de decubit: m

| | medicamentoase, utilizarea colacilor de cauc

I I

|11. | Manevre terapeutice pentru evitarea complica

| | drenaj bron sic, tapotaj, fizioterapie respiratorie

tiilor vasculare ale |
obilizare, masaj, aplica tii |
iuc i a rulourilor [

tiilor pulmonare: posturi de|

|12. | Ingrijirea pl agilor simple si/sau suprainfectate/suprimarea firelor |

|13. | Ingrijirea escarelor multiple

|14. | Ingrijirea stomelor

|15. | Ingrijirea fistulelor

| furnizorul de Tngrijiri medicale la domicili
| domiciliu

u/ingrijiri paliative la |

|16. | Ingrijirea tubului de dren si instruirea asiguratului [

I I
|17. | Ingrijirea canulei traheale si instruirea asiguratului |

I I I
|18. | Aplicarea de plosc &, bazinet, condom urinar, mijloc ajut ator pentru |

| | absorb tia urinei**) [

I I I
| | **) Este inclus si mijlocul ajut ator pentru absorb tia urinei, minimum |

| |dou & mijloace ajut atoare pentru absorb tia urinei/zi. |

I I I
|19. | Evaluarea asiguratului: stabilirea si aplicarea unui plan de ingrijiri |

| | Tn controlul durerii si altor simptome asociate bolii sireevaluarea |

| | periodic a |

I I I
|20. | Evaluarea mobilit atii, a capacit atii de autoingrijire, a riscului de |

| |apari tie a escarelor sau gradul escarelor, identificarea nevoilor |

| | nutri tionale, implementarea interven tiilor stabilite in planul de |

| | Tngrijiri si reevaluarea periodic d-dec atre asistentul medical |

I I I
|21. | Masaj limfedem siconten tie elastic a [

I I I
|22. | Masaj limfedem cu pompa de compresie |

I I I
[23. | Montare TENS |

I I I
|24. | Administrare medica tie prin nebulizare |
I I I
|25. | Aspira tie gastric a [
I I I
|26. | Aspira tie ¢ &i respiratorii |

I I I
|27. | Paracentez a |

I I I
|28. | Ventila tie noninvaziv FFHHF) |

I I I
| | ****) Se efectueaz a sub supravegherea medicului pneumolog cu atestat 1 n|
| | Managementul general, clinic si terapeutic al tulbur arilor respiratorii |

| | din timpul somnului - Somnologie poligrafie, in Managementul general, |

| | clinic si terapeutic al tulbur arilor respiratorii din timpul somnului - |

| | Somnologie poligrafie, polisomnografie si titrare CPAP/BIPAP sin |

| | Managementul general, clinic si terapeutic al tulbur arilor |

| | respiratorii - Ventila tie noninvaziv &, a medicului cu specialitatea |

| | anestezie si terapie intensiv &, a medicului specialist de medicin ade |
| |urgen t&, carel sidesf &soar & activitatea intr-o form dlegal ila |

I

|

I
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29. | Alimenta tie parenteral 4 - alimenta tie artificial a pe cateter venos
p p
| central sau periferic****) |

| ****) Se efectueaz & sub supravegherea medicului cu specialitatea |
| anestezie si terapie intensiv dcarei sidesf &soar & activitatea intr-o |
| form alegal & la furnizorul de ingrijiri medicale la domiciliu/i ngrijiri |

| Serviciul nu include alimentele specifice. |

30. | Kinetoterapie individual a

I
I
I
I
I
| | paliative la domiciliu. |
I
I
I
I
I

Condiiile acordirii ingrijirilor medicale la domiciliu/ingrijirilorpaliative la domiciliu se stabilesc in
norme.

|. PACHETUL DE SERVICII MEDICALE DE BAZA IN ASISTENTA MEDICAL A DE
RECUPERARE MEDICAIA, IN SANATORII, INCLUSIV SANATORII BALNEARE S|
PREVENTORII

1. Serviciile de recuperare medicalint servicii acordate n regim de spitalizarednatorii/segi
sanatoriale pentru adusi copii, preventorii cu satifa personalitate juridig inclusiv furnizori
constituii potrivit prevederilor Legii sociétilor nr. 31/1990, republicat cu modificrile si completirile
ulterioare, care sunt avizate de Ministerahdatii ca sanatorii balneare ori au in structura avizat
Ministerul Sinatatii seaii sanatoriale balneare.

1.1. Servicii medicale de recuperare, meditizica si balneologie acordate in sanatorii balneare

| 4 proceduri/zi |
I I
*) Serviciile medicale acordate peste duratamltalizare de 21 de zile se sugdrt intregime deitre
asigurai. Serviciile medicale se acardi pentru durate mai mici de 14 zile. Cotite acordirii
serviciilor medicale se stabilesc prin norme.

| Tipul de asisten ta balnear 3 | Durata maxim 3% |

I I I
| Servicii de recuperare, medicin a | 14 - 21 zile/an/asigurat acordate intr-un |

| fizic a4 sibalneologie | singur episod care cupri nde minimum |

I

I

1.1.1. Serviciile se acardin baza biletelor de trimitere pentru tratamentetgiperare, medicirfizica
si balneologie in sanatorii balneare, eliberateaieeenedicii de familie, deatre medicii de specialitate
din ambulatoriwi medicii din spital, afla in relgii contractuale cu casele de asijude sinatate.
Criteriile de eliberare a biletelor de trimiterenpr@ tratament de recuperare, medidizica si
balneologie medicalsunt preszute in norme.

1.1.2. Serviciile se acargbentru perioadg potrivit unui ritm stabilite de medicii de speliiate de
recuperare, medicirfizica si balneologie, cu incadrarea in prevederile mainsegionate.

1.2. Servicii medicale de recuperare mediaabrdate n sanatorii, altele decéat balngigpeeventorii
1.2.1. Serviciile medicale de recuperare médl@eordate in alte sanatorii decét cele balngare
preventorii sunt servicii acordate in regim deaare, pentru perioade potrivit unui ritm stabilite de

medicii de specialitate carg tesftisoari activitatea in aceste ufit

1.2.2. Serviciile se acardin baza biletelor de trimitere pentru tratamentetgiperare medical
eliberate de are medicii de familie, deatre medicii de specialitate din ambulatogiumedicii din spital,
aflati n relgii contractuale cu casele de asigude ginatate. Condiile acordirii serviciilor medicale se
stabilesc prin norme.

J. PACHETUL DE BAA PENTRU MEDICAMENTE CUSI FARA CONTRIBUTIE PERSONAIA
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IN TRATAMENTUL AMBULATORIU

Medicamentele de care benefigiasigurai, cu sau fira contribuie personadl, pe baz de prescripe
medicaf sunt presizute in Lista cuprinzand denumirile comune intgomale corespuritoare, pre¥zuti
in Hotararea Guvernului nr. 720/2008, cu modifite si completirile ulterioare.

K. PACHETUL DE BAZA PENTRU DISPOZITIVELE MEDICALE DESTINATE RECUPERRII
UNOR DEFICIENTE ORGANICE SAU FUNQIONALE IN AMBULATORIU

1. Dispozitive de protezare ih domeniul ORL

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |
|crt.] medical | | inlocuire |
I C1 || C2 | C3 | | CéIl | |
I 1] FI>rotez g auditiv.= & | | | 5 ani | ||
2. FI>rotez a fonatorie | &) viI;Irator laringian |5 | ani | |
I I b) buton fonator | 2/an | | |

| | (shunt-ventile) | |

3.| Protez & traheal & | @) canul 3 traheal & simpl & |4/an |
I I I I
| | b) canul 3 traheal & | 2/an |
| | Montgomery [ |

1.1. Pentru copiii in vatstle pas la 18 ani se pot acorda doproteze auditive daanedicii de
specialitate recoma#grotezare bilateral

1.2. Pentru copiii in vatstle pas la 18 ani se poate acorda cigdtotez inainte de termenul de
inlocuire previzut in col. C4, la recomandarea medicului de sptati® ca urmare a modifidi datelor
avute in vedere la ultima protezare.

2. Dispozitivele pentru protezare stomii

INr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |
|crt.] medical | | inlocuire |
I I I I I
|C1| c2 | C3 [ C4 |
I I I I I
1.| A. sistem stomic unitar | a) sac colector pentru | un set*)/lun a |
| (sac stomic de unic & | colostomiel/ileostomie | (30 de buc ati) |
| utilizare) | | |
| | b) sac colector pentru | un set*)/lun a |
| | urostomie | (15 buc ati) |
I I I I
2.| B. sistem stomic cu dou 4 | a) pentru colostomie/ | un set**)/lun a|
componente | ileostomie (flan s&-suport | |

| si sac colector) | |

| b) pentru urosto mie | un set**)/lun 3|
| (flan sd-suport sisac | |
| colector) [ |

I I I I
*) In situaii speciale, avand in vedere starea fizimcupaia, gradul de mobilitate a asiguratugii
complexitatea dispozitivului, la recomandarea maldicde specialitatgi cu acordul asiguratului
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consemnat pe presctig medical, atat pe exemplarul depus la casa de asigie sinatate, casi pe
exemplarul predat furnizorului de dispozitive medi; componea setului poate fi modificatin limita
preului de referima decontat lunar pentru un set.

**¥) Un set de referigi este algtuit din 4 flarse-suporti 15 saci colectori. In sityispeciale, la
recomandarea medicului de specialitate, compan&stului de referiii poate fi modificat n limita
preului de referima decontat lunar pentru un set de refgrin

2.1. Se va prescrie doar unul dintre sisterAedau B, pentru fiecare tip.

2.2. Pentru asiguiacu urostomie cutanaidubk, la recomandarea medicilor de specialitate, se pot
acorda doal seturi/luri de sisteme stomice pentru urostomie.

2.3. Pentru asiguiacu colostomie/ileostomie dublla recomandarea medicilor de specialitate, se pot
acorda do#i seturi/luri de sisteme stomice pentru colostomie/ileostomie.

3. Dispozitivele pentru incontingrurinai

| urinar Frrrx) | | |
I I I I

*) In situaii speciale, avand in vedere starea fizimcupaia, gradul de mobilitate a asiguratugi
complexitatea dispozitivului, la recomandarea maldiade specialitatgi cu acordul asiguratului
consemnat pe presctig medical, atat pe exemplarul depus la casa de awigie sinatate, casi pe
exemplarul predat furnizorului de dispozitive medie; componea setului poate fi modificatin limita
preiului de referima decontat lunar pentru un set.
#M2

**) Se recoman@inumai pentru retgre urinaé, pentru vezig neurogea si obstrugie canal uretral, la
recomandarea medicului de specialitate neurologierologie pediatrig urologie, recuperare, medi&in
fizica si balneologie, oncologig chirurgie pediatrig.
#B

***) Pentru asigur@i cu urostomie cutanatdubh si nefrostomie bilateral la recomandarea medicilor
de specialitate se pot acorda 2 setur¥/lde saci colectori de uin

****) Se acordi 0 singué dat n viaa.

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.] medical | | inlocuire |

I I I I I
[C1] C2 | C3 [ Cc4 |

I I I I I

| 1.] Condom urinar | Un set*)/lun a |
| ] | | (30 de buc ati) |
I I I I I

| 2.] Sac colector de urin g***) | | Un set*)/lun a |
|| I | (6 buc ati) |

I I I I I

| 3.] Sonda Foley | Un set*)/lun a |
|| I | (4 buc ati) |

I I I I

| 4.] Cateter urinar**) | Un set*)/lun a |
| ] | | (120 de buc ati)|
I I I I I

| 5.] Banda pentru incontinen ta | | |

I

I

4. Protezele pentru membrul inferior

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |
|crt.| medical | | inlocuire |

I I I I

[C1] c2 | C3 [ Cc4 |
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1.| Protez 3 par tial & de picior| a) LISEFRANC | 2 ani |
I I I I
| | b) CHOPART | 2 ani |
I I I I
| | ¢) PIROGOFF | 2 ani |
I I I I
2.| Protez & pentru | SYME | 2 ani |
| dezarticula tiadeglezn & | [ |
I I I I
3.| Protez d degamb & | &) conven tional &, din |2 ani |
| material plastic , cu | |

| contact total [ |

I

I

|

I

|

I

I

I

|

I

|

[

(I

[

| | | b) geriatric a | 2 ani |

[ I I I
| | | ) modular a | 4 ani |

[ I I I
| | | d) modular da cuman sondin |4 ani |

| | | silicon | |

I I I I I
| 4.] Protez & pentru | modular a | 4 ani |

| | dezarticula tia de genunchi| |

I I I I I
| 5.] Protez 3 decoaps a | @) combinat a | 2 ani [

[ I I I
| | | b) din plastic | 2 ani |

[ I I I
| | | ¢) cu vacuum | 2 ani |

[ I I I
| ] | d) geriatric a | 2 ani |

[ I I I
| | | €) modular a | 4 ani |

[ I I I
| | | f) modular & cu vacuum | 4 ani |

[ I I I
| | | g) modular dacuman sonde |4 ani |

| | | silicon | |

I I I I I
| 6.] Protez 3 de sold | @) conven tional & | 2 ani |

(I I I I
| | | b) modular a | 4 ani |

I I I I I
| 7.] Protez 3 par tial & de bazin |a) conven tional & | 2 ani |

| | hemipelvectomie | I I
| | | b) modular a | 4 ani |

I

4.1. Termenul de nlocuire de 2, respectividsarconsiderde la momentul in care asiguratul a intrat
n posesia protezei definitive, dia@cesta a beneficigitde prote provizorie.

4.2. Pentru copiii in vagstle pad la 18 ani se poate acorda aigtotez inainte de termenul de
Tnlocuire, prewzut in col. C4, la recomandarea medicului de sp&ti® ca urmare a modifidi datelor
avute in vedere la ultima protezare.

4.3. Pentru un asigurat se pot acorda dispozitive medicale de aceldip (stanga-dreapta);
termenul de inlocuire pentru fiecare dispozitiv dahe dod (stanga-dreapta) este cel giawt in col. C4.

4.4. Proteza de cod@pmodulad cu magon de silicorsi proteza de ganmibbmodulaé cu magon de
silicon se acordlpentru amputge ca urmare a compligéor diabetului zaharagi ca urmare a afgicinilor
neoplazice la nivelul membrului inferior, Tn conitk stabilite prin norme.
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5. Protezele pentru membrul superior

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |
|crt.] medical | | inlocuire |
I I I I
[C1] C2 | C3 [ Cc4 |
I I I I

| 1.] Protez a par tial & demén & |a)func tional asimpl & [2ani
|| I I

| ] | b) func tional & | 2 ani |
|| I I

| | | ¢) de deget func tional & |2ani
|| | simpl a%) I I

I I I I

| 2.] Protez & de dezarticula tie | a) func tional asimpl & |2ani

| | de incheietur & amainii | |

| | | b) func tional & ac tionat 3 |2ani
|1 | pasiv | I
|| I I

| ] | c) func tional & ac tionat & |2 ani
| | | prin cablu | |
|1 I I

| | | d) func tional & ac tionat 3 |8 ani
| | | mioelectric [ |

I I I I

| 3.] Protez 3 de antebra ¢ | &) func tional &simpl & |2 ani
|| I I

| ] | b) func tional & ac tionat & |2 ani
|| | pasiv I I
|1 I I

| | | ¢) func tional & ac tionat 3 |2ani
| | | prin cablu [ |
|| I I

| ] | d) func tional & ac tionat & |8 ani
|| | mioelectric cu | |

| | | pro-supina tie pasiv. & | |
|| I I

| ] | e) func tional & ac tionat & |8 ani
| | | mioelectric cu | |

| | | pro-supina tie activ. = & | |
I I I I

| 4.] Protez 4 de dezarticula tie | a) func tional &simpl & |2 ani

| |de cot | |

| ] | b) func tional & ac tionat & |2 ani
|| | pasiv I I
|1 I I

| | | ¢) func tional & ac tionat 3 |2 ani
| | | prin cablu [ |
|| I I

| ] | d) func tional & atipic |8 ani |
| | | electric | |
|1 I I

| | | e) func tional & mioelectric 3| 8 ani
I I I I

| 5.] Protez adebra t | @) func tional asimpl 3 |2ani
|1 I I

| | | b) func tional & ac tionat 3 |2 ani
|1 | pasiv | I
|| I I

| ] | ) func tional & ac tionat & |2 ani
[ | | prin cablu | |
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||

| ] | d) func tional & atipic |8 ani |

| | | electric [ |

|| I I I
| | | e) func tional & mioelectric a| 8 ani |

I I I I I
| 6.] Protez & de dezarticula tie | a) func tional &simpl & |2 ani |

| |deum ar [ [ |
| ] | b) func tional & ac tionat & |2 ani |

|| | pasiv I I

|| I I

| | | ¢) func tional & ac tionat 3 |2 ani |

| | | prin cablu [ |

|| I I

| ] | d) func tional & atipic |8 ani |

| | | electric | |

|| I I I
| ] | e) func tional & mioelectric 3| 8 ani |

I I I I I
| 7.] Protez & pentru amputa  tie | a) func tional asimpl & |2ani |

| | interscapulo-toracic a | [ [
| | | b) func tional & ac tionat 3 |2 ani |

|| | pasiv I I

|| I I

| ] | ¢) func tional & ac tionat & |2 ani |

| | | prin cablu | |

|| I I

| ] | d) func tional & atipic |8 ani |

| | | electric [ |

I

I I I
*) Se acord pentru copii cu varsta cupringtre 3 - 18 ani cu malforniacongenitale.

5.1. Pentru copiii in vagstle pa# la 18 ani se poate acorda aigtotez inainte de termenul de
inlocuire previzut in col. C4, la recomandarea medicului de sptati® ca urmare a modifidi datelor
avute in vedere la ultima protezare.

5.2. Pentru un asigurat se pot acorda diispozitive medicale de acegidip (stanga-dreapta);
termenul de Tnlocuire pentru fiecare dispozitiv date doé (stanga-dreapta) este cel piawt in col. C4.

6. Orteze

6.1. Pentru coloana verteliral
[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |
|crt.] medical | | inlocuire |
: c1 |I C2 | C3 | | CAII | |
: 1. (l)rteze cervicale | &) colar | | 12 Iunli | |
I I I b) Philadelphia/ Minerva | 12I luni | |
I I I ¢) Schanz | 12 Iunli | |
: 2. (l)rteze cervicotoracice | | | 12 Iunli | |
: 3 (l)rteze toracice | | | 12 Iunli | |
: 4. (l)rteze toracolombosacrale | | | 12 Iunli | |
I I I a) corset Chenea u | 12 IuLi | |
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: I | b) corset Boston | 12 luni |

: I : c) corset Eurobo ston | 12 |l|JI’II | |
: I : d) corset Hessin g | 12 Iu!\i | |
: I : e) corset de hip erextensie | 1£ luni | |
: I : f) corset Lyonna is | 12 Iurlli | |
: I : g) corset de hip erextensie | 1£ luni | |
| | | in 3 puncte pent ruscolioz & |

: 5] (l)rteze lombosacrale | | | 12 Iunli | |
I I I lombostat | 12 Iunli | |
: 6.| (l)rteze sacro-iliace | | | 12 Iunli | |
: 7. (l)rteze | &) corset Stagr|1a ra | 2 aniI | |
| | cervicotoraco-lombosacrale| [ |
| | | b) corset Milwau kee | 12 luni [

I

Pentru copiii Tn varstde pas la 18 ani se poate acorda ciattez Tnainte de termenul de inlocuire
prevazut in col. C4, la recomandarea medicului de sptdi®, ca urmare a modifidi datelor avute Tn
vedere la ultima ortezare.

6.2. Pentru membrul superior

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.] medical | | inlocuire |

: C1 || C2 | C3 | [ CAII | |

| 1. (l)rteze de deget | | | 12 Iunli | |
2. (l)rteze de mén a | &) <|:u mobilitatea/fixarea | 12 luni | | |

| | degetului mare | |

|

I

|

I

|

| | | b) dinamic a | 12 luni |

I I I I I
| 3.] Orteze de incheietura | a) fix a | 12 luni |

| | mainii - man E | | I
| | | b) dinamic a | 12 luni |

I I I I I
| 4.] Orteze de incheietura | fix a/mobil & | 12 luni |

| | mainii - man 3 - deget | | |

I I I I I
| 5.] Orteze de cot | cu atel aff araatel 3 | 12 luni |

I I I I I
| 6.] Orteze de cot - | | 12 luni |

| | Tncheietura mainii - man a | | |

I I I I I
| 7. Orteze de um ar | | 12 luni |

I I I I I
| 8| Orteze de um ar-cot | | 12 luni |

I I I I I
| 9.] Orteze de um ar-cot- |a)fix a | 12 luni |

43



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

| | incheietura mainii - man a | | |
| | | b) dinamic a | 12 luni |

6.2.1. Pentru copiii in vaistle pa# la 18 ani se poate acorda aiattez inainte de termenul de
inlocuire previzut in col. C4, la recomandarea medicului de speati® ca urmare a modifidi datelor
avute in vedere la ultima ortezare.

6.2.2. Pentru un asigurat se pot acorda dapozitive medicale de acgldip (stanga-dreapta);
termenul de inlocuire pentru fiecare dispozitiv dahe dod (stanga-dreapta) este cel piawt in col. C4.

6.3. Pentru membrul inferior

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.| medical | | inlocuire |

I I I I I
|C1| Cc2 | C3 [ C4 |

I I I I I
| 1.] Orteze de picior | | 12 luni |

I I I I I
| 2.] Orteze pentru glezn a- | fix a/mobil & | 12 luni |

| | picior | | I

I I I I I
| 3.] Orteze de genunchi | &) fix a | 12 luni |

|| I I I
| ] | b) mobil a | 12 luni |

|| I I I
| | | c) Balant | 2 ani |

I I I I
| 4.] Orteze de genunchi- | | 12 luni |

| |glezn & - picior [ [ |
| | | pentru scurtarea membrului | 2 ani |

|| | pelvin I I

I I I I I
| 5.] Orteze de sold | | 12 lu ni |

I I I I I
| 6.] Orteze sold - genunchi | | 12 luni |

I I I I I
| 7.] Orteze sold - genunchi - | | 12 luni |

| |glezn a - picior [ [ |
| | | @) coxalgier 3 (aparat) |2 ani |

|1 I I I
| | | b) Hessing (apar at) | 2 ani |

I I I I I
| 8.] Orteze pentru luxa tii de | a) ham Pavlik | * |
| | sold congenitale la copii | | |
| ] | b) de abduc tie | * |

|1 I I I
| | | ¢) Dr. Fettwies | * |

|1 I I I
| | | d) Dr. Behrens | * |

|1 I I I
| | | €) Becker | * |

|1 I I I
| | | f) Dr. Bernau | * |

I I I I I
| 9.|] Orteze corectoare de | a) sus tin atori plantari cu | 6 luni |

| | static & a piciorului | nr. pan a la 23 inclusiv | |

|| I I

| ] | b) sus tin &tori plantari cu | 6 luni |

| | | nr. mai mare de 23,5 | |
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|| I I I
| | | ¢) Pes Var/Valg | 12 luni |

6.3.1. Pentru ortezele corectoare de tatigiciorului, tipurile a), bi c) se prescriu numai perechi.

6.3.2. Pentru copiii in vaistle pa# la 18 ani se poate acorda aiattez inainte de termenul de
inlocuire previzut in col. C4, la recomandarea medicului de speati® ca urmare a modifidi datelor
avute in vedere la ultima ortezare.

6.3.3. Orteze pentru lugiade sold congenitale la copii (*) se pot acorda, oricd¢e ori este nevoie, la
recomandarea medicului de specialitate, ca urmaredificirii datelor avute in vedere la ultima ortezare.

6.3.4. Pentru un asigurat se pot acorda dapozitive medicale de acegldip (stanga-dreapta), cu
excepia celor pretzute la pct. 6.3.1; termenul de Tnlocuire pentegdre dispozitiv din cele déu
(stanga-dreapta) este cel piewt in col. C4.

7. Incltaminte ortopedi

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |
|crt.| medical | | inlocuire |
I I I I I
[C1] c2 | C3 [ Cc4 |
I I I I I
1.| Ghete | &) diformit aticunumere |6 luni |
| pan 3 la 23 inclusiv | [
I I
| b) diformit aticu numere |6 luni [

| mai mari de 23,5 | |

I

||

||

||

||

||

| | | ¢) cu arc cu num ere pan 3 la| 6 luni |
| | | 23 inclusiv [ |

|| I I

| | | d) cu arc cu num eremai |6 luni |
| | | mari de 23,5 | |

|| I I

| | | €) amputa tii de metatars si| 6 luni |
| | | falange cu numer epan sla | |
| | | 23 inclusiv | |

|| I I

| | | f) amputa tii de metatars si| 6 luni |
| | | falange cu numer e mai mari | |
| | | de 23,5 | |

|| I I

| | | g) scurt gridepan 3dla |6 luni |
| | | 10 cm, cu numere pan i la 23| |
| | | inclusiv | |

|| I I

| | | h) scurt gridepan ala |6 luni |
| | | 10 cm, cu numere mai mari | [

| | | de 23,5 | |

|| I I

| | | 1) scurt ari peste 10 cm, cu| 6 luni |

| | | numere pén 3 la 23 inclusiv | |

|| I I

| | | j) scurt ari peste 10 cm, cu| 6 luni |

| | | numere mai mari de 235 | |

I I I I

| 2.] Pantofi | @) diformit aticunumere |6 luni |
| | | pan a la 23 inclusiv | [

|| I I

| ] | b) diformit aticunumere |6 luni [
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| mai mari de 23,5 [ |

||

||

| | | ) amputa tii de metatars si| 6 luni |
| | | falange cu numer epan ala | |
| | | 23 inclusiv [ |

|| I I

| | | d) amputa tii de metatars si| 6 luni |
| | | falange cu numer € mai mari | |
|| | de 23,5 I I

|| I I

| | | e) scurt aridepan 3dla |6 luni |
| | | 8 cm, cu numere pana la 23 | |
| | | inclusiv [ |

|| I I

| ] | f) scurt gridepan sla |6 luni |
| | | 8 cm, cu numere mai mari de| |
|| | 23,5 I I

|| I I

| ] | 9) scurt ari peste 8 cm, cu | 6 luni [

| | | numere pan & la 23 inclusiv | |

|| I I

| | | h) scurt ari peste 8 cm, cu | 6 luni |

| | | numere mai mari de 235 | |

I

7.1. Pentru copiii in vagstle pa#si la 18 ani se poate acorda digdereche de ragaminte inainte de
termenul de Tnlocuire prégut in col. C4, la recomandarea medicului de sp&t® ca urmare a
modificarii datelor avute in vedere la acordarea ultimeeplei.

7.2. Se prescrie o0 pereche de ghete sau ohgedecpantofi.

7.3. Numerele utilizate sunt exprimate in sisiemetric.

8. Dispozitive pentru deficigmvizuale

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.] medical | | inlocuire |

I I I I I
|C1| Cc2 | C3 [ C4 |

I I I I I

| 1.| Lentile intraoculare*) | a) pentru camera anterioar & |
I

|
|| | b) pentru camera | |
|
I

| | posterioar a | |
I I I
*) Se poate acorda o ledtihtraoculas pentru cellalt ochi dug cel puin 6 luni.

9. Echipamente pentru oxigenoterapieentilatie noninvazid*)

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.| medical | | inlocuire |

I I I I I
|C1| Cc2 | C3 [ C4 |

I I I I I
| 1.] Aparat pentru | concentrator de oxigen | |

| | administrarea continu acu| [ |

| | oxigen I I I

I I I I I
| 2.] Aparat de ventila tie | aparat de ventila tie | |

| | noninvaziv a | | |

I
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*) Aparatele se acofichumai prin inchiriere, in conglle prevazute in norme.

10. Dispozitive pentru terapia cu aerosoli

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termende |

|crt.] medical | | inlocuire |

I I I I I
|C1| Cc2 | C3 [ C4 |

I I I I I
| 1.] Inhalator salin particule | | 2 luni |

| | uscate de sare cu flux | | |

| | automat de aer sau | [ |

| | oxigen®) | I I

I I I I I
| 2.] Nebulizator**) | nebulizator cu ¢ ompresor**)| 5 ani [

I

I I I I
*) Se acord copiilor cu varsta panla 5 ani cu brogita astmatiforni/brorsiolita, in condiiile
previazute inh norme.
**) Se acord copiilor cu mucoviscidazcu varsta panla 18 ani, in condiile previazute in norme.

11. Dispozitive de mers

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.| medical | | inlocuire |

I I I I I
|C1| Cc2 | C3 [ C4 |

I I I I I
| 1.] Baston | | 3 ani |

I I I I I
| 2.] Baston | cu 3/4 picioare | 3 ani |

I I I I I
| 3.| Cérj a | &) cu sprijin subaxilar din| un an |

|| | lemn | I

|| I I I
| | | b) cu sprijin su baxilar | 3 ani |

| | | metalic a | |

|| I I

| | | ) cu sprijin pe antebra ¢ | 3 ani |

| ] | metalic a | |

I I I I I
| 4.] Cadru de mers | | 3 ani |

I I I I I
| 5.] Fotoliu rulant | Perioad d nedeterminat & | |

|| I I I
| | | @) cu antrenare manual &/ |5 ani [

| | | electric a | |

|| I I I
| | | b) triciclu pent ru copii | 3 ani |

|| I I I
| | | Perioad 3 determinat  3*) | |

|| I I I
| | | @) cu antrenare manual & | |

|| I I I
| | | b) triciclu pent ru copii | |

I

I I I I
*) Se acord prin inchiriere.

Pentru un asigurat se pot acordaaditigpozitive medicale de acegldéip (stanga-dreapta) din cele
prevazute la pct. 1, 2i 3; termenul de Tnlocuire pentru fiecare dispezitin cele doa (stanga-dreapta)
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este cel preizut in col. C4.

12. Protex exterri de san

[Nr. | Denumirea dispozitivului | Tipul | Termenul de |

|crt.] medical | | inlocuire |

I I I I I
[C1] C2 | C3 [ Cc4 |

I I I I I
| 1.] Protez g extern 3ddesan si| | 3 ani |

| | accesorii (sutien) | | |

Se acorilpentru femei care au suferit intergenhirurgicale - mastectomie totalse pot acorda déu
dispozitive medicale de acelaip (stanga-dreapta), dagaz; termenul de Tnlocuire pentru fiecare
dispozitiv din cele dau(stanga-dreapta) este cel piawt in col. C4.

CAPITOLUL Il

Pachetul de servicii pentru pagiedin statele membre ale Uniunii Europene/@gai Economic
European/Confedegia Elveiani, titulari de card european de asigusociale de anatate, in perioada de
valabilitate a cardului, pentru pacigmin statele membre ale Uniunii Europene/@gai Economic
European/Confedefia Elvaiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004 al Parlamentuluidpearsi al Consiliuluisi pentru pacieti din
statele cu care Romania a incheiat acordug|égeri, convetii sau protocoale interianale cu
prevederi in domeniukgatatii

A. ASISTENTA MEDICAL A PRIMARA

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/8gai Economic European/Confedéea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de aatate, in perioada de valabilitate a cardului,
beneficiaZ in asisteta medical prima# de serviciile predzute la cap. | lit. A pct. 1, subpct. kill.2i
la cap. Il lit. A, pct. 1.1, subpct. 1.1.2.

2. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedéea
Elvetiama, beneficiari ai formularelor/documentelor europen@se in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004 al Parlamentului Europegaml Consiliului, beneficiaz in asisteta medical primat de
serviciile prevzute la cap. Il lit. A.

3. Paciefii din statele cu care Romania a incheiat acorditglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domeniudinatatii pot beneficia, dup caz, de serviciile medicale peute
la cap. I lit. A pct. 1 subpct. 11 1.2 sau de serviciile medicale p#eute la cap. Il lit. A, in condile
previazute de respectivele documente int@orale.

B. ASISTENTA MEDICAL A AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALIRTILE
CLINICE

1. Pentru pacigindin statele membre ale Uniunii Europene/din @pd&conomic
European/Confedefia Elvaiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004 al Parlamentulwidpearsi al Consiliului, furnizorii de servicii
medicale in asistea medical ambulatorie de specialitate acoskrvicii medicale numai pe baza
biletului de trimitere in acelgacondiii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemulwagiguéri sociale
de ginatate din Romania, cu exagg situaiei in care pacign respectivi beneficiazde servicii medicale
programate, acordate cu autorizarea prealabihstitgiilor competente din statele membre ale Uniunii
Europene/din Spaul Economic European/Confed@eElveiani. Pachetul de servicii este cel pieut
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la cap. Il lit. B.

2. Pentru pacigindin statele membre ale Uniunii Europene/din gpd&conomic
European/Confedefia Elveiana, titulari ai cardului european de asigjuisociale de anatate, in perioada
de valabilitate a cardului, furnizorii de servigiedicale in asistem medical ambulatorie de specialitate
nu solicit bilet de trimitere pentru acordarea de servicidio&e in ambulatoriu. Pachetul de servicii este
cel previzut la cap. | lit. B pct. 1 subpct. 1sil1.2i la cap. Il lit. B pct. 1 subpct. 1.2.

3. Pentru pacigmdin statele cu care Romania a incheiat acordiug/egeri, convegii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidirgtatii, care au dreptuli beneficiaz de servicii medicale
acordate pe teritoriul Romaniei, pachetul de sargste cel predzut la cap. Il lit. B sau, ddpcaz, de
serviciile medicale preizute la cap. | lit. B pct. 1 subpct. kill.2, in condiile previazute de respectivele
documente internmnale. Serviciile medicale préxute la cap. Il lit. B se acatchumai pe baza biletului
de trimitere, in acelgacondkii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemullagiguéri sociale de
sanatate din Romania.

C. ASISTEN'A MEDICAL A AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALITATEA
DE RECUPERARE, MEDICIM FIZICA SI BALNEOLOGIE

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedéea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de &atate, in perioada de valabilitate a cardului,
beneficiaz in ambulatoriul de specialitate pentru speciadatlinic recuperare, medicirfizica si
balneologie de consutide prevazute la cap. Il lit. C pct. 1 subpct. 1.1, deveniéeesare pe timpul
sederii temporare in Romanjaacordate pe baza biletelor de trimitere elibedatenedicii de familie,
respectiv de medicii de specialitate.

2. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europengse in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004 al Parlamentului Europeaml Consiliului, beneficiaz, in ambulatoriul de specialitate pentru
specialitatea clinicrecuperare, medicirfizica si balneologie de serviciile medicale pieute la cap. Il
lit. C. Furnizorii de servicii medicale Tn asisteammedical ambulatorie de specialitate acbgkrvicii
medicale numai pe baza biletului de trimitere ielegi condiii ca persoanelor asigurate in cadrul
sistemului de asigari sociale de &atate din Romania, cu exaggpsituaiei in care pacigfi respectivi
beneficiaZ de servicii medicale programate acordate cu a#ma prealakila institgiilor competente
din statele membre ale Uniunii Europenetpai Economic European/Confed@eElveiana.

3. Pacietii din statele cu care Romania a incheiat acordigglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii beneficiaz in ambulatoriul de specialitate pentru
specialitatea clinicrecuperare, medicirfizica si balneologie de serviciile medicale pieute la cap. Il
lit. C, Tn condiiile previazute de respectivele documente int@orele.

Serviciile medicale préxute la cap. Il lit. C se acatchumai pe baza biletului de trimitere, in acgilea
condiii ca persoanelor asigurate n cadrul sistemullagiguéri sociale de anatate din Romania.

D. ASISTENFTA MEDICALA AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALITATEA
MEDICINA DENTARA

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedéea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de &atate, in perioada de valabilitate a cardului,
beneficia in ambulatoriul de specialitate de medicilentaii de serviciile medicale de medigidentai
prevazute la cap. | lit. E, devenite necesare pe tigpdérii temporare in Romania.

2. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europengse in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004 al Parlamentului Europeaml Consiliului, beneficiaz in ambulatoriul de specialitate de
mediciri denta#i de serviciile medicale de medigidenta# prevazute la cap. Il lit. D, in acelgiacondiii
casi persoanelor asigurate in cadrul sistemului dguasi sociale de #&natate din Romania.
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3. Pacietii din statele cu care Romania a incheiat acordigglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidirgtatii pot beneficia, dufp caz, de serviciile medicale de
mediciri dentadi prevazute la cap. Il lit. D sau de serviciile medicaterdedicita dentadi prevazute la
cap. | lit. E, Tn condiile previazute de respectivele documente int@orale.

E. ASISTEN'A MEDICALA AMBULATORIE DE SPECIALITATE PENTRU SPECIALIATILE
PARACLINICE

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedéea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de &atate, in perioada de valabilitate a cardului,
beneficiaz in ambulatoriul de specialitate pentru spedciglii paraclinice de serviciile medicale
prevazute la cap. Il lit. E, pe baza biletelor de triené pentru investigimedicale paraclinice eliberate
de medicii de familie, respectiv de medicii de spitate din specialiile clinice pentru situgile care se
incadreai la cap. Il lit. A pct. 1.1 subpct. 1.1.2, respedsi cap. Il lit. B pct. 1, subpct. 1.2.

2. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europengse in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004 al Parlamentului Europeamal Consiliului, beneficiaz in ambulatoriul de specialitate pentru
specialititile paraclinice de serviciile medicale p#eute la cap. Il lit. E. Furnizorii de servicii medie in
asistema medical ambulatorie de specialitate acoskrvicii medicale numai pe baza biletului de
trimitere Tn acelea condiii ca persoanelor asigurate n cadrul sistemuluasiguéri sociale de #natate
din Romania, cu excép situaiei in care pacigii respectivi beneficiazde servicii medicale programate
acordate cu autorizarea prealalalinstituiilor competente din statele membre ale Uniunii
Europene/Sgaului Economic European/Confed@eaElveian.

3. Pacietii din statele cu care Romania a incheiat acordigglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii beneficiaz in ambulatoriul de specialitate pentru
specialititile paraclinice de serviciile medicale p#eute la cap. Il lit. E, in conglile prevazute de
respectivele documente intetizeale. Serviciile medicale praxute la cap. Il lit. E se acatchumai pe
baza biletului de trimiterg Tn acelegi condkii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemullagiguari
sociale de @natate din Romania.

F. ASISTEN'A MEDICAL A SPITALICEASCA

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de &atate, in perioada de valabilitate a cardului,
beneficiaZ de serviciile predzute la cap. | lit. C, precusi de serviciile medicale de chimioterapie
acordate in regim de spitalizare de zi peese Th norme. Pentru aceste servicii medical@jorii de
servicii medicale spitaligéi nu solici& bilet de internare.

2. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europen@se in baza Regulamentului CE nr.
883/2004 al Parlamentului Europeamal Consiliului, beneficiaz in asisteta medical spitaliceast de
serviciile previzute la cap. Il lit. F. Furnizorii de servicii medie spitalicgti acordi serviciile medicale
prevazute la cap. Il lit. F pe baza biletului de inteman aceleg condkii ca persoanelor asigurate in
cadrul sistemului de asidirr sociale de anatate din Romania, cu exagpsituaiei in care paciefi
respectivi beneficiazde servicii medicale programate, acordate cu engsi@a prealahila instituiilor
competente din statele membre ale Uniunii Eurogigmé&paiul Economic European/Confed@ea
Elvetiana.

3. Pacietii din statele cu care Romania a incheiat acordigglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii pot beneficia, duf caz, de serviciile medicale p&ute
la cap. I lit. C sau de serviciile medicale gravte la cap. Il lit. F, in contile prevazute de respectivele
documente internenale.

Serviciile medicale préxute la cap. Il lit. F se acarghe baza biletului de internare n acgieandiii
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ca persoanelor asigurate in cadrul sistemului @gi@as sociale de #anatate din Romania.

G. CONSULTAIl DE URGENTA LA DOMICILIU SI ACTIVIT ATI DE TRANSPORT SANITAR
NEASISTAT

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedéea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de &atate, in perioada de valabilitate a cardului
beneficiaZ de serviciile medicale préxzute la cap. Il lit. G pct. 4 2, subpct. 2.%i 2.2.

2. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europen@se in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004 al Parlamentului Europeaml Consiliului, beneficiaz de serviciile medicale praézute la cap.
Il lit. G.

3. Pacietii din statele cu care Romania a incheiat acordigglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii pot beneficia, duf caz, de serviciile medicale p&aute
la cap. Il lit. G pct. ki 2 subpct. 2.%i 2.2 sau cap. Il lit. G, in congle prevazute de respectivele
documente internenale.

H. INGRIJIRI MEDICALE LA DOMICILIU SI INGRIJIRI PALIATIVE LA DOMICILIU

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europengse in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004 al Parlamentului Europeaml Consiliului, beneficiaz de pachetul de servicii medicale de
baz pentru ingrijiri medicale la domiciligi Tngrijiri paliative la domiciliu presizut la cap. Il lit. H.

2. Pacietii din statele cu care Romania a incheiat acorditglegeri, convegii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii beneficiaz de pachetul de servicii medicale dedaz
pentru Tngrijiri medicale la domiciligi Tngrijiri paliative la domiciliu, predzut la cap. Il lit. H, in
condiiile stabilite de respectivele documente intgorale.

l. ASISTENTA MEDICAL A DE RECUPERARE MEDICAIA IN SANATORII SI PREVENTORII

1. Pentru pacigindin statele membre ale Uniunii Europene/din &pd&conomic
European/Confedegia Elveiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004 al Parlamentulwidpearsi al Consiliului, furnizorii de servicii
medicale de recuperare medicatord serviciile medicale preizute la cap. Il lit. | numai pe baza
biletului de trimitere, in acelgiacondkii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemulwagiguiri sociale
de ginatate din Romania, cu exagg situaiei In care pacigi respectivi beneficiazde servicii medicale
programate, acordate cu autorizarea prealabihstituiilor competente din statele membre ale Uniunii
Europene/din Spaul Economic European/Confed@eElveiani.

2. Pentru pacigindin statele cu care Romania a incheiat acordiutglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidirgtatii, care au dreptuli beneficiaz de servicii medicale
acordate pe teritoriul Romaniei, se acosdrviciile medicale preizute la cap. Il lit. I, numai pe baza
biletului de trimitere, in acelgiacondkii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemulwagiguiri sociale
de ginatate din Romania, n condie previazute de respectivele documente int@orale.

J. MEDICAMENTE CUSI FARA CONTRIBUTIE PERSONAIA IN TRATAMENTUL
AMBULATORIU

1. Pacietii din statele membre ale Uniunii Europene/@gdai Economic European/Confedé@ea
Elvetiana, titulari de card european de asijusociale de &atate, in perioada de valabilitate a cardului,
beneficiaz de medicamentele prazute la cap. Il lit. J.

2. Pentru pacigindin statele membre ale Uniunii Europene/din gpd&conomic

51



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

European/Confedefia Elveiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004 al Parlamentulwidpearsi al Consiliului, se acoidmedicamente in
aceleai condiii ca persoanelor asigurate n cadrul sistemullagiguéri sociale de #natate din
Romania, respectiv medicamentele pmue la cap. Il lit. J.

3. Pentru pacigmdin statele cu care Romania a incheiat acordiutg/egeri, convegii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii se acord medicamente in acelg@ondiii ca
persoanelor asigurate in cadrul sistemului de esigeociale de &atate din Romania, respectiv
medicamentele prazute la cap. Il lit. J, in congiie prevazute de respectivele documente int@orale.

K. DISPOZITIVE MEDICALE DESTINATE RECUPERRII UNOR DEFICIENTE ORGANICE
SAU FUNCTIONALE IN AMBULATORIU

1. Pentru pacigindin statele membre ale Uniunii Europene/din &pd&conomic
European/Confedefia Elvaiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004 al Parlamentulwidpearsi al Consiliului, se acoiddispozitive
medicale Tn acelgacondiii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemullagiguéri sociale de aatate
din Romania, respectiv dispozitivele pieute la cap. Il lit. K.

2. Pentru pacigindin statele cu care Romania a incheiat acordiutglegeri, convetii sau protocoale
interngionale cu prevederi in domenidingtatii se acord dispozitive medicale in aceke@ondiii ca
persoanelor asigurate in cadrul sistemului de esigeociale de &atate din Romania, respectiv
dispozitive medicale prazute la cap. Il lit. K, in conglile previazute de respectivele documente
interngionale.

ANEXA 2

CONTRACTUL-CADRU
care reglementeazondiiile acordirii asistenei medicale, a medicamentekbia dispozitivelor medicale
in cadrul sistemului de asiginr sociale de #natate pentru anii 2016 - 2017

CAPITOLUL |
Asistea medical primagi

SECTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate

ART. 1

(1) In vederea indrii Tn relaii contractuale cu casele de asigude ginatate, furnizorii de servicii
medicale trebuieasindeplineast urmatoarele condii:

a) 4 fie autorizai conform prevederilor legale in vigoare;

b) s fie evalua potrivit dispoztiilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docutelenecesare in termenele stabilite
pentru contractare.

(2) Asistera medical primafi se asigut de Gtre medicii care au dreptul slesfisoare activitate ca
medici de familie potrivit Legii nr. 95/2006 privdrreforma in domeniukigatatii, republicat, cu
modificarile ulterioare, in cabinete medicale organizat&@on prevederilor legale in vigoare, inclusiv
cabinete medicale care fuiuneaz in structura sau in coordonarea unoraginsanitare apainand
ministerelorsi institutiilor centrale cu rgea sanitar proprie, ca furnizori de servicii medicale Tn &g
medical primaii, autorizai si evaluai potrivit dispoziiilor legale Tn vigoare.

(3) Necesarul de medici de familie cu listegpiip atat pentru mediul urban, catfpentru mediul rural,
precumsi numarul minim de persoane asigurate inscrise pe listgdicilor de familie din mediul rural,
pentru care se incheie contractul de furnizareededi medicale din asisteésm medical prima#, cu
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excepia situaiei furnizorilor care fungoneaz n structura sau in coordonarea unoriginsanitare
apatinand ministerelosi institutiilor centrale cu rgea sanitar proprie, se stabilesc pe umit
administrativ-teritoriale/zone urbane didre o comisie formatdin reprezentgnai caselor de asigini

de ginatate, diregilor de sinatate publi@, ai colegiilor teritoriale ale medicilor, ai patratului judgean

al medicilor de familigi ai asocigei profesionale judene a medicilor de familie, pe baza unor criterii
care se aprabprin ordin al ministrului #natatii si al presedintelui Casei Ngonale de Asiguiri de
Sanatate. Criteriile aprobate n conide legii se publi@ pe pagina web a CaseifiMmale de Asiguiri de
Sanatatesi a caselor de asigin de ginatate, respectiv pe pagina web a Ministerukindtii si a
diregiilor de sinatate publi@. La lucirile comisiei poate participa, cu rol consultativin reprezentant
al administrgei publice locale, dupcaz.

(4) Comisia pentru stabilirea necesarului deimeu liste proprisi a nunmirului minim de persoane
asigurate Tnscrise pe lista medicului de familreMizuta la alin. (3), se constituie prin act administrativ
al prgsedintelui-director general al casei de asigute ginatate, ca urmare a desefninreprezentatilor
institutiilor mengionate la alin. (3) deatre conduétorii acestorasi functioneaz n baza unui
regulament-cadru de organizaréunctionare unitar la nivel neonal, aprobat prin ordin al ministrului
sanatatii si al presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate. Regulamentul-cadru aprobat Tn
condiiile legii se publia pe pagina web a Caseifimale de Asiguiri de Sinatatesi a caselor de
asigutiri de ginatate, respectiv pe pagina web a Ministerulindatii si a diregiilor de sinatate publi@.

(5) In localittile urbane nurirul minim de persoane asigurate inscrise pe listedicilor de familie,
pentru care se incheie contractul de furnizareededi medicale, este de 800, cu exgaaonelor
neacoperite din punctul de vedere al trtui necesar de medici de familie, zone stabdigecomisia
prevazuta la alin. (3). Pentru aceste zone din mediul udzamisia presizuti la alin. (3) stabilge si
numarul minim de persoane inscrise pe listele medidB®familie pentru care se incheie contract de
furnizare de servicii medicale.

(6) Pentru medicii de familie alror nunir de persoane asigurate inscrise pe listele pregpmnerine
timp de 6 luni consecutive la un nivel mai mic @%2din nunarul minim de persoane asigurate inscrise
pe lista proprie, stabilit pentru unitatea admnaist-teritoriak/zona respectivde détre comisia
constituit potrivit alin. (3), In situga cabinetelor medicale individuale, contractuledaceta, n
condiiile legii, prin denurare unilaterd de aétre reprezentantul legal al casei de asigute ginatate.
Pentru celelalte forme de organizare a cabineteéaticale, medicii de familie respectivi pot fi exgl
din contract prin modificarea acestuia. Persoaasiigurate inscrise pe listele acestora pot optapeaki
medici de familie afla in relaie contractuadl cu o cas de asiguiri de ginatate.

(7) Nunarul minim de persoane asigurate inscrise pe listadicilor de familie caresiidesfisoari
activitatea in cabinete medicale care fioreaz in structura sau in coordonarea unoratinsanitare
apatinand ministerelosi institutiilor centrale cu rgea sanitar proprie se stabifge prin normele proprii
de aplicare a prezentului contract-cadru, adajaagpecificul organirii asistenei medicale.

(8) Pentru asigurarea cafit asistenei medicale, nurul maxim de persoane inscrise pe lista
medicului de familie este de 2.200. Caiildi acordirii si decontrii serviciilor medicale se stabilesc prin
norme.

(9) Nunarul optim de persoane inscrise pe lista medicwguiamnilie, din punctul de vedere al
asigudrii unor servicii de calitate la nivelul asistenmedicale primare, care se ia in calcul pentru
stabilirea necesarului de medici de familie peatriadministrativ-teritorialzoni urbari, este de 1.800.

(10) Cabinetele medicale aflate in contractasele de asigini de sinatate vor fungona cu minimum
un asistent medical/somedical/moaa, indiferent de nuirul de asigurainscri pe list.

SEQIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 2

(1) Contractul de furnizare de servicii medécdintre furnizorul de servicii medicajecasa de
asigutiri de ginatate se incheie datce reprezentantul legal pe baza &twarelor documente:
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a) dovada de evaluare a furnizorului, preguenpunctului de lucru secundar, dugaz, valabi la data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdaa, potrivit legii;

c¢) codul de inregistrare fisdalcodul unic de inregistrare sau codul numerisq@eal - copia
buletinului/artii de identitate, dupcaz;

d) dovada asigaii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valabih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax si fie inregistrat in contragt sa
fungioneze sub incidea acestuia, valalilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdgti
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precumnsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) certificatul de membru al Colegiului Medarildin Romania pentru fiecare medic, valabil laadat
incheierii contractulugi pe toad perioada derdtii contractului;

i) certificatul de membru al Ordinului Asistéar Medicali Generaliti, Moaselor si Asistertilor
Medicali din Romania (OAMGMAMR) pentru asistentuedical/soii medicafi/moaa valabil la data
incheierii contractulugi pe toai perioada derdtii contractului;

j) copie a documentului care ategtadul profesional pentru medici;

k) copie a actului doveditor prin care persahaiedico-sanitarsi exercié profesia la furnizor;

[) programul de activitate al cabinetugual punctului de lucru/punctului secundar de lycru

m) programul de activitate al medicikbral personalului medico-sanitar;

n) lista, in format electronic, cu persoanakxiise pentru medicii nou-vengi pentru medicii care au
fost in relaie contractudl cu casa de asidirr de sinatate in anul precedent; furnizorul predihista
cuprinzand persoanele inscrise la medicul de fariililar, in cazul cabinetelor medicale individuai
listele cuprinzand persoanele inscrise la fiecardionde familie pentru care reprezentantul legethéne
contract de furnizare de servicii medicale, in taelorlalte forme de organizare a cabinetelor e

0) declarge pe propriadspundere privind corectitudinea listei persoaniiecrise la momentul
incetirii termenului de valabilitate a contractului amnder din punctul de vedere al conforiit si
valabilitatii acesteia; modelul unic de declaeseste predzut in norme;

p) lista in format electronic a bolnavilor de@iuni cronice pentru care se face management dg caz
pentru care se organizéagvidena distinct la nivelul medicului de familie conform normelor.

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii ccieta.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribdeé valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Obligaiile si drepturile furnizorilor de servicii medicale

ART. 3

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale au uttbarele
obligaii:
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a) 4 respecte criteriile de calitate a serviciilor noadié furnizate, in conformitate cu prevederile lega
in vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitod@eactul
medicalsi ale asiguratului referitoare la respectarea i@dior medicalesi consecitele nerespedtii
acestora;

C) 4 respecte confideialitatea tuturor datelasi informatiilor privitoare la asigurg si persoane
beneficiare ale pachetului minimal, precginntimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in
procesul de transmitere a tuturor datelor cu caramgtrsonal;

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
conform contractelor de furnizare de servicii mati¢factura este ingti de documentele justificative
privind activititile realizate in mod distinct, conform prevederpoezentului contract-cadgiiale
normelor de aplicare a acestuia, atat pe supaiehéatsi in format electronic, in formatul solicitat de
Casa Néaonali de Asigudri de Sinatate; pentru furnizorii care au seftura electroni@ exting, factura
si documentele justificative se transmit numai imfat electronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru &rinea desfsurarii activitatii
in asisteta medical, potrivit formularelor de raportare stabilite corh reglemeriirilor legale Tn
vigoare; pentru furnizorii care au sefitura electroni@ exting, raportarea se face numai in format
electronic;

f) & asigure utilizarea formularelor cu regim specrata petari - bilet de trimitere @re alte
specialititi sau in vederea intetni, conform prevederilor actelor normative refedte la sistemul de
asigutiri sociale de anatate,si sa le elibereze ca o consetiira actului medical proprigi numai pentru
serviciile medicale care fac obiectul contractawicasa de asigur de ginatate; 4 asigure utilizarea
formularelor electronice - bilet de trimiterati® alte specialiti sau in vederea intefni, de la data la
care acestea se implementediletul de trimitere in vederea intérn se elibereaz pentru cazurile care
nu pot fi diagnosticate, investigagetratate in ambulatoriu; pentru urgele medico-chirurgicalg
pentru bolile cu potgral endemoepidemic prezentate la nivelul cabinepgutru care se consider
necesat internarea de urgef) medicul de familie elibereao scrisoare medicain acest sens;

g) 9 completeze coregt la zi formularele utilizate Tn sistemul asigrilor sociale de anatate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

h) g respecte dreptul la libera alegere dieecasigurat a mediculgi a furnizorului;

i) S respecte programul de lugiusa il comunice caselor de asigurde sinatate, in baza unui
formular al @rui model este preizut in norme, program asumat prin contractul ireth&i casa de
asigutiri de ginatate; programul de lucru se poate modifica prinag@gtonal la contractul incheiat cu casa
de asiguiri de ginatate;

) € anune casa de asigin de sinatate despre modificarea offeia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sdérmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si si indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

k) s asigure respectarea prevederilor actelor normagifezitoare la sistemul asigiior sociale de
sanatate;

[) s asigure utilizarea formularului de pres¢igomedical electroni@ pentru medicamente gufara
contribuie persondl din sistemul asigdrilor sociale de anatatesi sa 1l elibereze, ca o conse¢ira
actului medical propriu, numai pentru serviciiledizale care fac obiectul contractului cu casa de
asigutiri de ginatate; & asigure utilizarea formularului de prescigomedicad, care este formular cu
regim special unic pgara, pentru prescrierea subsfalor si preparatelor stupefiange psihotrope; &
asigure utilizarea formularului electronic de prggee medicai pentru prescrierea substelor si
preparatelor stupefiangepsihotrope de la data de la care acesta se ingpiesaZ; sa furnizeze
tratamentul, cu respectarea prevederilor legalégimare,si sa prescrie medicamentele gifara
contribuie persondl de care beneficidazasigurai, corespunitoare denumirilor comune inteni@nale
aprobate prin hétare a Guvernului, informand in prealabil asigurdespre tipurilei efectele
terapeutice ale medicamentelor pe care urthgaizle prescrie;

m) s asigure utilizarea formularului de bilet de trier# pentru investigi paraclinice, care este
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formular cu regim special unic paa, si si recomande investigde paraclinice in concordancu
diagnosticul, ca o consegina actului medical propriu, numai pentru serviamedicale care fac obiectul
contractului cu casa de asigurde sinatate; 4 asigure utilizarea formularului electronic de bide
trimitere pentru investiga paraclinice, de la data la care acestea se imgriteai;

n) $ asigure acordarea asisggimmedicale in caz de urgémmedico-chirurgical, ori de cate ori se
solicita Tn timpul programului de lucru, in limita compegeiryi a dotrilor existente;

0) % asigure acordarea serviciilor medicale asigarafara nicio discriminare, folosind formele cele
mai eficiente de tratament;

p) ¢ acorde cu prioritate asisténmedical femeilor gravidssi sugarilor;

#M2

q) 4 afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numebesei de asigari de sinatate cu care se &fl
in relaie contractudl, datele de contact ale acesteia care cuprind@adedsfon, fax, e-mail, paginveb,
precumsi pachetul de servicii minimal de baz cu tarifele corespuitare calculate la valoarea mirim
garantat pentru serviciile medicale decontate prin tarispeviciu medical decontate de casa de a&igur
de ginatate; informaiile privind pachetele de servicii medicaldarifele corespuritoare serviciilor
medicale sunt afate de furnizori in formatul stabilit de CasatiNaak de Asiguéri de Sinatatesi pus la
dispoziia furnizorilor de casele de asigurde ginatate cu care se afin relgie contractud,

#B

r) s asigure eliberarea actelor medicale, in cgitestabilite Tn hatraresi in norme;

S) 4 respecte protocoalele terapeutice privind presgienedicamentelor aferente denumirilor comune
interngionale previzute in Lista cuprinzand denumirile comune intgomeale corespuritoare
medicamentelor de care beneficasiguraii, cu sau fira contribyie persondl, pe baz de prescripe
medicad, in sistemul de asigin sociale de &atate, aprobatprin Hotirarea Guvernului nr. 720/2008,
cu modificirile si completrile ulterioare;

#M2

s) sa utilizeze sistemul de raportare in timp real, pdoed cu data la care acesta va fi pus intiune;
sistemul de raportare in timp real se refarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
de furnizare de servicii medicalé@rf a mai fi neceséro raportare lunar in vederea decatrti
serviciilor medicale contractagevalidate de &tre casele de asigirr de sinatate; raportarea in timp real
se face electronic n formatul solicitat de Casédwali de Asiguiéri de Sinatatesi stabilit prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza
comunicaia cu sistemul informatic, raportarea acttiitse realizeaz in maximum 3 zile luéitoare de la
data acorgrii serviciului medical. La stabilirea acestui tesmnu se ia in calcul ziua acérid serviciului
medicalsi acesta se impligee n a 3-a zi luétoare de la acedstlag;

#B

t) $ asigure acordarea de asisiemedical necesat titularilor cardului european de asigrirsociale
de ginatate emis de unul dintre statele membre ale Unkmiopene/Spaului Economic
European/Confedefia Elvaiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeogimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii casi persoanelor asigurate in cadrul sistemului dguasi sociale de anatate din Romania;as
acorde asistef medical pacienilor din alte state cu care Romania a incheiatcagarinelegeri,
convenii sau protocoale intergmianale cu prevederi in domeniuingatatii, in condiiile prevazute de
respectivele documente intetioaale;

t) sa utilizeze platforma informaticdin asigudirile de ginatate. In situgia in care se utilizeaan alt
sistem informatic, acesta trebuief® compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

u) ¢ asigure acordarea serviciilor medicale peeMe Tn pachetele de servicii medicale;

V) €1 completeze formularele cu regim special utiliZatsistemul de asigén sociale de &atate -
bilet de trimitere &tre alte specialiti sau in vederea intefni, bilet de trimitere pentru investigie
paraclinicesi prescripia medicad electroni@ pentru medicamente gufara contribyie personal in
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tratamentul ambulatoriu, cu toate datele pe cagstaa trebuieide cuprind conform prevederilor legale
in vigoare. In cazul neresp#at acestei obliggi, casele de asigan de ginitate recupereazle la

furnizori contravaloarea serviciilor medicale re@rdate/medicamentelor sufara contribiie personal
prescrise, ce au fost efectuate/eliberate giéuahizori Tn baza acestor formulagiedecontate de casele de
asigutiri de ginatate din Fond;&completeze formularele electronice menate anterior, de la data la
care acestea se implementeaz

w) s recomande asiguibor tratamentul, cu respectarea caildir privind modalititile de prescriere a
medicamentelor, conform prevederilor legale in aigo

X) € reinnoiasg pe toai perioada de derulare a contractului dovada deuaxelka furnizorului, dovada
asigudrii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul carelésfisoai activitatea la furnizor;

y) € completeze dosarul electronic dm&ate al pacientului, de la data impleniintacestuia;

Z) § nu incaseze sume pentru serviciile medicale fataiprevizute in pachetele de servicii decontate
din Fondsi pentru serviciile/documentele efectuate/eliberatstrans legitura sau necesare acard
serviciilor medicale, pentru care nu este stabditeglementare in acest sens;

aa) 8 acorde servicii praeizute in pachetul minimal de servigiipachetul de servicii de bazn limita
competerei profesionale, comunicand caselor de adiyde sinatate datele de identificare a persoanelor
carora li s-au acordat serviciile medicale;

ab) 4 actualizeze lista proprie cuprinzand persoanelerige ori de cate ori apar modificin
cuprinsul acesteia, in futie de mgcarea lunatr, comunicand aceste mod#rc caselor de asigér de
sinatate, precumngi sa actualizeze lista proprie in fuiie de comunigrile transmise de casele de asigur
de ginatate;

ac) 4 inscrie din oficiu copiii care nu au fost instpe lista unui medic de familie, odatu prima
consultaie a copilului bolnav in localitatea de domiciliaus dug caz, de rgedina a acestuia.
Nou-nascutul va fi inscris pe lista medicului de fami@&re a ingrijit gravida, imediat dupasterea
copilului, da@ parintii nu au alii optiune exprimat in scris; inscrierea nowscutului va fi efectuatin
aplicgia informatica a mediculuki va fi transmid in sistemul informatic unic integrat odaiu inscrierea
pe lista proprie in cazul medicilor care utiliz&aemiritura electronig;

ad) 4 inscrie pe lista proprie gravidalelehuzele neinscrise pe lista unui medic de famnié prima
consultaie Tn localitatea de domiciliu sau, dupaz, de rgedina a acestora, dacu exisi o alé opiune;

ae) 8 nu refuze inscrierea pe list copiilor, la solicitareagpintilor sau a apainatorilor legali, si nici
inscrierea persoanelor din statele membre ale Writunopene/din Spaul Economic
European/Confedegia Elveiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004;

#M2

af) ¢ respecte dreptul asiguratului dgiadchimba medicul de familie dagxpirarea a cel pin 6 luni
de la data Tnscrierii pe lista acestuia; n si&uBn care nu se respéciceast obligaie, la sesizarea
asiguratului, casa de asigurde sinatate cu care furnizorul a incheiat contract deiaame de servicii
medicale va efectua actualizarea listei medicutuiiasnilie de la care asiguratul dgheesi plece, prin
eliminarea asiguratului de pe lisSchimbarea medicului de familie se face pe bardutui naional de
asigutiri sociale de anatatesi a cererii de inscriere prin transfer, conform mlatui si condiiilor
prevazute in norme. Pentru persoaneimeca nu le-a fost emis cardul sau care din mogligipase sau
de contiinta refuz cardul ndonal sau pentru persoaneleara li se va emite card fi@nal duplicat,
precumsi pentru copiii de 0 - 18 ani, schimbarea medicdkifamilie se face pe baza cererii de inscriere
prin transfer.

Asiguratul §i poate schimba medicul de familie Thaintea expitermenului de 6 luni, Tn uratoarele
situgii: decesul medicului pe listaiia se al inscris, medicul de familie nu se maiadth relgie
contractual cu casa de asigur de sinatate sau contractul este suspendat, intsitiia care a fost preluat
praxisul medicului de familie pe listaraia se afla inscris, n sitti@ in care asiguratuiischimia
domiciliul dintr-o localitate in alta. Asiguratuii jpoate schimba medicul de familie Thaintea expir
termenului de 6 lurgi In situgia Tn care asiguratul se aflh arest preventiv sau exetat pedeaps
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privativa de libertate, la incetarea arestului preventiasegjuratuluki/sau Tnlocuirea acestuia cu arest la
domiciliu sau control judiciar, la incetarea ped@msivative de libertate a asiguratului, precgirin
situgia arestului la domiciliu ori in perioada de am&nsaiu de Tntrerupere a execiitunei pedepse
privative de libertate. Pe durata exéclipedepsei privative de libertate sau a arestolaventiv
serviciile medicale sunt asigurate de medicii dwili@/medicirh general ce i desfisoari activitatea in
cabinetele medicale ale uititor penitenciare sau ale aresturilor in custodiam@ se afl asiguratul,
acesta fiind inscris, Th aceagterioad, pe lista respectivului medic;

ag) 4 prescrie medicamente cu satafcontribtie personal si, dupa caz, unele materiale sanitare,
precumsi investigaii paraclinice numai ca o consetiira actului medical propriu. Excge fac situgile
in care pacientul urmeap schen de tratament stabifipentru o perioadmai mare de 30 de zile
calendaristice, iniata de @tre medicul de specialitate casedestisoar activitatea in baza unei r@la
contractuale cu casa de asigude sinatate, prin prescrierea primeitege pentru medicamente cu sau
fara contribgie persondl si, dupi caz, pentru unele materiale sanitare, pregiwsituaiile Tn care medicul
de familie prescrie medicamente la recomandareacoiadde medicina muncii. Pentru aceste cazuri,
medicul de specialitate din ambulatoriu, pregiimedicul de medicina muncii sunt obligaa comunice
recomandrile formulate, folosind exclusiv formularul tipizde scrisoare medicaliar la externarea din
spital recomanttile vor fi comunicate utilizandu-se formularul itipt de scrisoare medidadau biletul
de isire din spital, cu oblig@a ca acestaiscorina explicit toate elementele pr&ute in scrisoarea
medicad. In situaia in care in scrisoarea medighliletul de igire din spital nu exigtmeniunea privind
eliberarea prescrijgi medicale, la externarea din spital sau ca ueraawnui act medical propriu la
nivelul ambulatoriului de specialitate, mediculfdmilie poate prescrie medicamentele @aeie in
scrisoarea medicabiletul de igire din spital. Medicii de familie nu prescriu medimentele recomandate
prin scrisoarea medicatare nu respetimodelul presizut in normsi/sau este eliberade medici care
nu desfisoar activitate in relge contractud/convenie cu casa de asiguir de ginatate. Modelul
formularului tipizat de scrisoare medig&ste stabilit prin norme. Pentru persoanele @iacadreazin
Programul pentru compensarea in procent de 90%@ayrde referimi al medicamentelor acordate
pensionarilor cu venituri realizate numai din pedsipan la 700 lei/lu, medicul de familie prescrie
medicamentele recomandate dae ati medici aflgi in relgie contractuadl cu casele de asigiir de
sinatate numai dacacestea au fost comunicate pe baza scrisorii mledit érei model este préxut in
norme.

In situaia Tn care un asigurat, cu o bbafonici confirmati inscris pe lista proprie de asigtir@unui
medic de familie, este internat in regim de stk contind intr-o se@e de acti/segie de cronici in
cadrul unei unitti sanitare cu paturi aflate Tn r@acontractual cu casa de asigirr de sinatate, medicul
de familie poate elibera presaiggmedicai pentru medicamentele materialele sanitare din programele
naionale de &natate, pentru medicamentele aferente bolilor pecdre este necesagprobarea
comisiilor de la nivelul Casei Nianale de Asiguiri de Sinatate/caselor de asiginr de sinatate, precum
si pentru medicamentele aferente aif@alor cronice, altele decét cele cuprinse Tralisi DClI-urile pe
care o depune spitalul la contractare, in cgitelprezenirii unui document eliberat de spital ¢
asiguratul este internat, alrai model este stabilit prin normg,cu respectarea conlor de prescriere
de medicamente pentru bolile cronice;

#B

ah) 4 recomande dispozitive medicale de protezare stgmmcontinena urinag, cu excepa
cateterului urinar, numai ca urmare a scrisorii ivedd/biletului de igire din spital comunicat dexce
medicul de specialitate carg dlesfisoai activitatea in baza unei r@lacontractuale cu casa de asigur
de ginatate, in condiile prevazute in norme;

ai) & intocmeastbilet de trimitere &tre socieiti de turism balneayi de recuperargl si consemneze
in acest bilet sauastageze, in copie, rezultatele investigar efectuate in regim ambulatoriu, precgm
data la care au fost efectuate, pentru completaldaului clinic al pacientului pentru care faceniterea;
in situaia ataarii la biletul de trimitere a rezultatelor invesiglor, medicul va metiona pe biletul de
trimitere @ a anexat rezultatele investitjar si va informa asiguratul asupra obligatiyit de a le
prezenta mediculuidtuia urmeai si i se adreseze;
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aj) & organizeze la nivelul cabinetului evidarbolnavilor cu afgauni cronice pentru care se face
management de caz, conform normejosa raporteze in format electronic acéastidena casei de
asigutiri de ginatate, atat la contractare - lista, gétnodificarile ulterioare privind micarea lunara
bolnavilor cronici. Condiile desfisurarii acestei activiiti se stabilesc prin norme;

ak) in cazul incetii/rezilierii contractului/convetiei, respectiv al excluderii medicului/medicilomdi
contractul/convegia incheiat/incheiatcu casa de asigur de ginatate, furnizorii de servicii medicale din
asistema medical prima sunt obligé sa anune casele de asidirr de ginatate referitor la predarea
documentelor medicale, conform prevederilor le@aleigoare, &tre medicii de familie pentru care au
optat persoanele care au fost inscrise pe listetiaului/medicilor care nu se maiafh relgie
contractual cu casa de asigur de sinatate;

al) ¢ intocmeastliste de prioritate pentru serviciile medicale gnamabile, dateste cazul;

am) 4 recomande servicii de ingrijiri medicale la dorhigiconform prevederilor legale in vigoare;

an) 4 solicite cardul ngonal de asiguiri sociale de anatate/adeverita de asigurat cu valabilitate de 3
luni de la data emiterii pentru cei care reéfgardul ngonal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria tnlocuitoare pentru cefora li se va emite card ti@enal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile ulterioare,
pentru persoaneleimra nu le-a fost emis cardiilsa le utilizeze in vederea acard serviciilor
medicale; serviciile medicale din pachetul dedb@zordate in alte condidecat cele maionate anterior
nu se deconteafurnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate;

ao) 4 utilizeze prescrifi|a medicad electroni@ on-linesi in situgii justificate prescriga medicai
electronia off-line pentru medicamente gufara contribuie personal in tratamentul ambulatoriu, cu
respectarea tuturor prevederilor legale in vigoasemarea presctipi electronice deatre medicii
prescriptori se face prin settara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001 privind
semritura electronig, republicai. in situaia Tn care medicii prescriptori nutifesemritura electronid,
prescripia medicai se va lista pe suport hartieva fi completai si semnai de medicul prescriptor in
condiiile prevazute in norme;

ap) 4 introdua in sistemul informatic toate presdaiile medicale electronice prescrise off-line n
termen de maximum 30 de zile calendaristice defa drescrierii;

#M2

aq) 4 foloseasg on-line sistemul ngonal al cardului de asigini sociale de &atate din platforma
informatica a asigudrilor de ginatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza comuraceu
sistemul informatic, se utilizeasistemul off-line; asumarea serviciilor medicateraate se face prin
semratura electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicat Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma imh@tici a asiguirilor de sinatate Tn maximum 3 zile
lucratoare de la data acaird serviciului medical, pentru serviciile acordateluna pentru care se face
raportarea. La stabilirea acestui termen nu se ¢altul ziua acoiii serviciului medicaki acesta se
implineste in a 3-a zi luétoare de la acedstlat.

Serviciile medicale din pachetul de barordate in alte condidecat cele mgionate anterior nu se
deconteaz furnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate; prevederile sunt valabiein situgiile n
care se utilizeazadeveriga de asigurat cu valabilitate de 3 luni de la @atéterii pentru cei care reféz
cardul naional din motive religioase sau de sbimta/adeverima inlocuitoare pentru cefiora li se va
emite card ngonal duplicat sau, ddpcaz, documentele prazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
95/20086, republicat cu modificrile si completrile ulterioare, pentru persoanelgara nu le-a fost emis
cardul in vederea acand serviciilor medicale;

ar) 4 transmit in platforma informati€ din asigudrile de @natate serviciile medicale din pachetul de
baz si pachetul minimal furnizate - altele decat cesimise in platforma informaii@ asiguirilor de
sinatate Tn condiile lit. ag), Tn maximum 3 zile luétoare de la data acairi serviciilor medicale
acordate in luna pentru care se face raportarstaliélirea acestui termen nu se ia in calcul acadirii
serviciului medicaki acesta se impligee n a 3-a zi luéitoare de la acedistlati; asumarea serviciilor
medicale acordate se face prin sétara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia nerespedtii acestei obligdi, serviciile medicale nu se decontédarnizorilor de
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citre casele de asigirr de ginatate.
#B

ART. 4

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale au uttbarele
drepturi:

a) 4 primeasa la termenele prezute in contract, pe baza facturii ifisde documente justificative,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale
contractate, efectuate, raportgitgalidate;

b) ¢ fie informai de ditre casele de asigirr de sinatate cu privire la conglile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precumi la
eventualele modifiri ale acestora survenite ca urmare a @patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate;

C) g Incaseze contravaloarea serviciilor medicale oarge deconteazle casele de asiginrde
sianatate din Fond, conform prevederilor legale in vigoa

d) g negocieze, in calitate de parte contradtasiuze suplimentare la contractele incheiateasele
de asiguiri de ginatate, conformsi in limita prevederilor legale in vigoare;

e) 4 primeasaé din partea caselor de asigumde ginatate motivarea, in format electronic, cu privire la
erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii.

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 5

in relaiile contractuale cu furnizorii de servicii medieatasele de asiguir de ginatate au urritoarele
obligaii:

a) 4 Incheie contracte numai cu furnizorii de seruicédicale autorizasi evaluai si sa faci publice
in termen de maximum 10 zile ldtware de la data incheierii contractelor, prigaa pe pagina wef
la sediul casei de asigirde ginatate, lista nominéla acestorai sa actualizeze permanent acadsdta
in funaie de modifi@rile aparute, in termen de maximum 5 zile latrare de la data opgii acestora,
conform legii;

b) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale, lartenele preizute in contract, pe baza facturii
insgite de documente justificative prezentate atatypor hartie, c&i in format electronic, in formatul
solicitat de Casa N@nak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale contrtagta
efectuate, raportatg validate; pentru furnizorii care au sefitura electroni@ exting, raportarea in
vederea deco#tii se face numai in format electronic;

c) 4 informeze furnizorii de servicii medicale cu privia condiile de contractare a serviciilor
medicale suportate din Fogddecontate de casele de asigude sinatate, precursi la eventualele
modificari ale acestora survenite ca urmare a @patinor noi acte normative, prin publicare pe pagi
web a caselor de asigurde sinatate; 4 informeze furnizorii de servicii medicale cu prvia
documentele comunitare in vigoare, precglichespre acordurile, felegerile, convetile sau protocoalele
interngionale cu prevederi in domenidingtatii, prin publicare pe pagina web a caselor de asigde
sinatate;

d) @ informeze n prealabil in termenul p#zut la art. 186 alin. (1) furnizorii de servicii ieale cu
privire la condijiile de acordare a serviciilor medicalecu privire la orice intefie de schimbare Tn modul
de acordare a acestora, prin intermediul paginii &easei de asigur de ginatate, precungi prin e-mail
la adresele comunicate oficial d&re furnizori, cu exceja situaiilor impuse de actele normative;

e) 4 acorde furnizorilor de servicii medicale sume crgna seamai de condjiile de desisurare a
activitatii In zone izolate, in contili grele si foarte grele, pentru care sunt stabilite drepguplimentare,
potrivit prevederilor legale in vigoare;

f) &1 inméneze la data finalidi controlului procesele-verbale de constataredeafele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de servicii medicale, la termiengre\izute de actele
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normative referitoare la normele metodologice piavactivitatea structurilor de control din cadrul
sistemului de asigéri sociale de &atate in vigoare; in cazul in care controlul eseziefat de &re Casa
Nationak de Asiguéri de Sinatate sau cu participarea acesteia, notificareangrinasurile dispuse se
transmite furnizorului deatre casele de asidirr de ginatate in termen de maximum 10 zile
calendaristice de la data primirii raportului decol de la Casa N@nak de Asiguéri de Sinatate la
casa de asigan de sinatate;

g) % recupereze de la furnizorii care au acordat semiedicale sumele reprezentand contravaloarea
acestor servicii, precugi contravaloarea unor servicii medicale, medicamenti fara contribuie
personal, materiale sanitare, dispozitive medicglengrijiri medicale la domiciliu/ingrijiri paliatie,
acordate de alfurnizori aflai in relgie contractual cu casa de asigir de ginatate, in baza biletelor de
trimitere/recomandtilor medicalesi/sau prescripilor medicale eliberate deitre acgtia, n situga in
care nu au fost indeplinite coride pentru ca asiguti sa beneficieze de aceste servicii la data emiterii
biletelor de trimitere, presctigor medicalesi recomandrilor. Sumele astfel ginute se utilizeax
conform prevederilor legale Tn vigoare;

h) ¢ dedua spre soltionare organelor abilitate sitiiige in care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

i) &8 comunice Tn format electronic furnizorilor motiearcu privire la erorile de raportaieefuzul
deconirii anumitor servicii; § comunice in format electronic furnizorilor, cu a@aregularizrilor
trimestriale, motivarea sumelor decontate; in gédiLia care se constatilterior & refuzul decoririi unor
servicii a fost nejustificat, sumele neachitate®eregulariza;

J) € actualizeze n format electronic - SIUI, la incepeontractului anual, lista persoanelor asigurate
inscrise pe ligt iar lunar, in vederea actudiii listelor proprii, $ actualizeze in format electronic - SIUI
lista cu persoanele care nu mai indeplinesc ¢idedie asiguragi persoanele nou-asigurate intrate pe
lista, Tn condiiile legii;

k) s faci publica valoarea definiti& a punctului per capitg pe serviciu, rezultatin urma
regularizrii trimestriale, valorile fondurilor aprobate innestrul respectiv pentru plata punctelor per
capitasi per serviciu, prin afare atat la sediul caselor de asigude ginatate, casi pe pagina
electroni@ a acestora, incepand cu ziua &iimare transmiterii acesteia dere Casa Ngonak de
Asigurari de Sinatate, precunsi numarul total la nivel ndonal de puncte realizate trimestrial, atat per
capita, casi pe serviciu, afiat pe pagina web a Caseitidaale de Asiguiri de Sinatate;

) &1 tina evidena distinc a persoanelor de pe listele medicilor de familieare au incheiate
contracte de furnizare de servicii medicale, ircfiende casele de asigurde ginatate la care agia se
afla in evidem;

m) g contracteze, respectii deconteze din fondul alocat asigermedicale paraclinice,
contravaloarea investigdor medicale paraclinice numai damedicii de familie au in dotarea
cabinetului aparatura medigalorespunitoare pentru realizarea acestgrau competefa legal
necesat, dup caz;

n) $ monitorizeze perioadele de abgea medicilor de familie pentru care inlocuirea sig@a pe
baz de reciprocitate pentru perioada cumiuldd maximum 60 de zile calendaristice pe an;

0) % adua la cungtinta furnizorilor de servicii medicale cu care sé &l relgie contractua numele
si codul de pardifale medicilor care nu mai sunt in teacontractual cu casa de asigur de sinatate;

p) ¢ adud la cungtinta persoanelor inscrise pe listele medicilor de lfapga urmare a punerii in
aplicare a reglemedrilor prevazute la art. 188 alin. (1) - (3) posibilitatea depa pentru inscrierea pe
listele altor medici de familigi sa puri la dispoziia acestora lista medicilor de familie affi relgie
contractual cu casa de asigur de sinatate, precumi a cabinetelor medicale in care gi@@Tsi
desfisoar activitatea, inclusiv datele de contact ale acasto

SETIUNEA a 5-a
Condiii specifice
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ART. 6

(1) Furnizorul, prin reprezentantduslegal, indiferent de forma sa de organizare,@recpentru
medicii de familie pe care ii reprezintontract cu casa de asigurde sinatate in a &rei raz
administrativ-teritorial isi are sediul cabinetul medical sau cu ocaades asigutri de sinatate limitrofi ori
cu Casa Asigurilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii
Judeadtoresti, dupa caz.

(2) Un medic de familie figureaintr-un singur contract al unui furnizor de selivicedicale din
asistema medical primag si se poate regpi in contract cu o singiucas de asiguiri de ginatate.

(3) In cadrul relgei contractuale cu o casle asigutri de ginatate, potrivit alin. (2), furnizorul de
servicii medicale n asistgnmedicaf primaf incheie un singur contract.

(4) Furnizorii de servicii medicale in asigiemedical primai, care au autorizi@ necesdrefectuirii
serviciilor medicale paraclinice - ecografie geheraabdomeni pelvis eliberat de Ministerul Snatatii
si Colegiul Medicilor din Romania, pot contractacasa de asigam de finatate servicii medicale
paraclinice - ecografii generale - abdomgepelvis - din fondul alocat serviciilor medicalaraclinice,
ncheind Tn acest sens un actiadial la contractul de furnizare de servicii methda asisteta medical
prima, in condiiile stabilite prin norme.

(5) Furnizorii de servicii medicale in asigiemedical primai pot contracta cu casa de asigude
sinatate servicii medicale paraclinice - efectuare Eb&htru monitorizarea bolilor cardiovasculare
confirmate - din fondul alocat serviciilor medicgaraclinice, incheind in acest sens un agicadil la
contractul de furnizare de servicii medicale irstsia medical primag, in condiiile stabilite prin
norme. In situgia Tn care nu este respedtabndiia de efectuare a EKG pentru monitorizarea bolilor
cardiovasculare confirmate, contravaloarea selotagiiecontate se recuperéaie Gtre casele de
asigudri de ginatate.

ART. 7

Furnizorii de servicii medicale din asiggmedical prima# acord servicii medicale in cadrul
programului de lucru stabilit deitte acgtia, cu respectarea prevederilor legale in vigoare.

ART. 8

Programul de activitatagamanal al cabinetului medical individual, precsinal fiecirui medic de
familie cu list proprie caresi desfisoari activitatea in alte forme de organizare a cabioeteedicale,
organizat n funge de condiile specifice din zo&, trebuie § asigure minimum 35 de ore pg&mars,
repartizarea acestuia pe zjlere fiind stabiliti in fungie de condiile specifice din zoade Gtre
reprezentantul legal al cabinetului.

ART. 9

Pentru perioadele de abgea medicilor de familie se organizégareluarea activitii medicale de
citre un alt medic de familie. Conlie de nlocuire se stabilesc prin norme.

ART. 10

(1) Medicul de familie nou-venit intr-o localie incheie conveie de furnizare de servicii medicale,
similara contractului de furnizare de servicii medicaleh@iati intre reprezentantul legal al cabinetului
medicalsi casa de asigar de ginatate, pentru o perioaadle maximum 3 luni, periodactonsiderat
necesat pentru intocmirea listei.

(2) Daa la sfasitul celor 3 luni medicul de familie nou-venit ndrescris nurarul minim de persoane
asigurate Tnscrise pe hs$tabilit potrivit art. 1 alin. (33i (5), casa de asigin de $inatate incheie
contract de furnizare de servicii medicale cu acpsntru lista pe cagea constituit-o paimla data
incheierii contractului, cu obligia din partea medicului de familie nou-venit caédrmen de maximum 3
luni de la data incheierii contractuldi #scrie nurarul minim de persoane asigurate inscrise, stabilit
potrivit art. 1 alin. (3)i (5). In caz contrar, contractul incheiat intredical de familie nou-venii casa
de asiguiri de ginatate poate inceta la expirarea celor 3 luni, canfdeciziei comisiei preizuti la art. 1
alin. (3).

ART. 11

(1) Medicul de familie care preia un praxisndedicira de familie existent, in congdlle legii, preia
drepturilesi obligatiile contractuale Tn acelgiacondiii casi dejiinatorul anterior de praxis, la data
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preluarii acestuia.

(2) Medicul de familie care preia un praxisndedicira de familie, pentru respectarea dreptului
asigurailor cu privire la alegerea medicului de familieg @bligaia si anune asigurdi despre dreptul
acestora de a opta gimara sau nu pe lista sa, in primele 6 luni de la dath@ierii contractului cu casa
de asiguiri de ginatate. Analiza cazurilor de preluare a unui pramiséea ce prie respectarea
obligaiei prevazute mai sus se face de casa de axigie sinitate.

(3) Modificarile ce pot interveni in activitatea unui cabinetdital din mediul rural, indiferent de
forma de organizare a furnizorului, ca urmare arigirii unui punct de lucru/punct de lucru secundar in
mediul rural rezultat prin preluarea unui praxis fa@e obiectul contractului incheiat cu casa dguasi
de ginatate, in condiile prezentului contract-cadru, la solicitareareggntantului legal al acestuia, numai
pentru zonele rurale cu deficit din punctul de veds® existetei medicilor; stabilirea zonelor/locatitlor
deficitare din punctul de vedere al exig@medicilor de familie se face de comisia congtitpotrivit
art. 1 alin. (3).

(4) Preluarea unui praxis in alte candiecéat cele preizute la alin. (3) poate face obiectul unui
contract cu casa de asigurde sinatate, dag aceast preluare are ca rezultat infiamea unui cabinet
medical careasindeplineasttoate condiile de contractare conform prevederilor legal@igjoare.

SECTIUNEA a 6-a
Decontarea serviciilor medicale

ART. 12

Modalitile de plai a furnizorilor de servicii medicale Tn asisi@medical prima@ sunt:

a) tarif pe persodarasigurai - per capita;

b) tarif pe serviciu medical.

ART. 13

(1) Decontarea serviciilor medicale in asisganedical primai se face prin:

a) plata prin tarif pe persaaasigurai; suma cuvenitse stabilgte in raport cu nuamul de puncte,
calculat in fun@ie de nundrul persoanelor asigurate inscrise pe lista propaeform structurii pe grupe
de varsi, ajustat in condiile prevazute prin norme, nuanul de puncte aferent fiéei grupe de varst
ajustat in funge de gradul profesional de condiiile in care se de&foai activitateagi cu valoarea
minima garantat pentru un punct per capita, stabilite prin nor@eteriile de incadrare a cabinetelor
medicale in funige de condiile n care se de&foar activitatea se apralprin ordin al ministrului
sanatatii si al presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate. Nunarul de puncte acordat pe
durata unui an pentru fiecare persbasigurai corespunde asigini de citre furnizorul de servicii
medicale a unor servicii medicale pieute in pachetul de servicii. Serviciile medicadeecse asigar
prin plata per capitgi condkiile Tn care acestea se acbge stabilesc prin norme. Néral de puncte
acordat pe durata unui an in ftircde nundrul de persoane asigurate inscrise pe lista preprie
ajusteai, in condiiile prevazute in norme.

Valoarea definiti&¥ a unui punct per capita este unpetari si se calculeazde Casa N#nali de
Asigurari de Sinatate prin regularizare trimestrialconform normelor, p@na data de 25 a lunii
urmatoare incheierii fiedrui trimestru. Aceadtvaloare nu poate fi mai nicdecat valoarea minin
garantai pentru un punct per capita, pieuta in normesi asigurad pe durata valabilitii contractului de
furnizare de servicii medicale incheiat;

b) plata prin tarif pe serviciu medical exprirfrapuncte; suma cuveaise stabilgte in raport cu
numarul de puncte, calculat in fusie de nurirul de servicii medicale, ajustat in fuigcde gradul
profesionalgi cu valoarea minifgarantat a unui punct per serviciu. Nuinul de puncte aferent
serviciului medical, modalitatea de calcul al valdefinitive pentru un punct per serviggunivelul
valorii minime garantate pentru un punct per sémse stabilesc prin norme. Valoarea defidiunui
punct per serviciu este ugipetara si se calculeazde Casa N#@nali de Asiguéri de Sinatate prin
regularizare trimestria) conform normelor, pé@na data de 25 a lunii uritoare incheierii fiedrui
trimestru. Aceagtvaloare nu poate fi mai niicecat valoarea minifirgarantat pentru un punct pe
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serviciu, presizuti in norme.
#M2

(2) Pentru stabilirea valorii minime garantatenui punct per capitaa valorii minime garantate
pentru un punct per serviciu, fondul aferent asisienedicale primare la nivel fianal are urmitoarea
structui:

a) suma corespudtpare punerii in aplicare a prevederilor art. 1B3. 43), inclusiv suma reprezentand
regularizarea trimestrului IV al anului anterior;

b) sume necesare pentru plata medicilor noutivieitr-o localitate care desfoai activitate in
cabinete medicale Tn conide stabilite prin norme;

c) 50% pentru plata per capgteb0% pentru plata pe serviciu, durginerea sumelor prézute la lit.
a)si b).

(3) Pentru stabilirea valorii definitive a umunct per capitai per serviciu, fondul anual aferent
asisterei medicale primare din care se scade suma coregipare lit. a) a alin. (2) se defaltrimestrial.
#B

(4) Valoarea definitiva unui punct per capita se staftiéetrimestrial paila data de 25 a lunii
urmatoare incheierii fiedrui trimestru, ca raport intre fondul aferent paritrmestrul respectiv pentru
plata per capitai numarul de puncte per capita efectiv realizategprezing valoarea definiti a unui
punct per capita unigpetara pentru trimestrul respectiv.

(5) Valoarea definitiva unui punct per serviciu medical se stabddrimestrial paila data de 25 a
lunii urmatoare Tncheierii fiefrui trimestru, ca raport intre fondul aferent paritrmestrul respectiv
pentru plata pe serviciu prin tarif exprimat in ptgna medicilor de familigi numarul de puncte per
serviciu medical efectiv realizatg,repreziné valoarea definiti¥ a unui punct pe serviciu medical uhic
petara pentru trimestrul respectiv.

(6) Fondul trimestrial luat in calcul la statah valorii definitive a unui punct per capita/perviciu
medical se determirastfel: din fondul aferent asistenmedicale primare pentru trimestrul respectiv se
scade venitul cabinetelor medicale in careésfisoai activitatea medicii de familie nou-venintr-o
localitate, pentru o perioadle maximum 3 luni, perio&gentru care medicul de familie are incheiat
convenie de furnizare de servicii medicale cu casa dguasi de sinatate, prevzuti la art. 14gi se
repartizeaZ 50% pentru plata per capiigb0% pentru plata per serviciu.

ART. 14

Medicul de familie nou-venit intr-o localitdbeneficiaz lunar, in baza convé@i de furnizare de
servicii medicale, pentru o perigade maximum 3 luni, de un venit care este format di

a) o sura echivaleni cu media dintre salariul maxigncel minim prevzute in sistemul sanitar
bugetar pentru gradul profesionatkiolot, la care se aplicajustirile previzute in norme;

b) o sumi necesar pentru cheltuielile de administragiefunctionare a cabinetului medical, inclusiv
pentru cheltuieli de personal aferente personabuigajat, cheltuieli cu medicamentgienaterialele
sanitare pentru trusa de urgeregah cu venitul medicului respectiv, stahilpotrivit lit. a), inmutit cu
1,5.

ART. 15

(1) Casele de asiginr de sinatate au obligga si deconteze in termen de maximum 20 de zile
calendaristice de la incheierea fiex luni contravaloarea serviciilor medicale fumatiz potrivit
contractelor incheiate intre furnizorii de servioidicale din asistgs medical primai si casele de
asigutiri de ginatate, la valoarea miniingarantat pentru un punct per capita, respectiv la valoarea
minima garantat pentru un punct per serviciu. Regularizarea trimads se face la valoarea definifiv
pentru un punct per capigaper serviciu, pahla data de 30 a lunii uritoare incheierii trimestrului,
conform normelor.

(2) Furnizorii vor depune lunar, géla termenul predzut in contractul de furnizare de servicii
medicale incheiat cu casa de asigute ginatate, documentele necesare deaairgerviciilor medicale
furnizate in luna anterio@rpotrivit normelor.

ART. 16

Raportarea eroriah unor servicii medicale se regularizeéaanform normelor, la regularizare
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avandu-se n vedeseserviciile medicale omise la raportare in pergladn care au fost realizate sau
raportate eronat in plus.

SETIUNEA a 7-a
Sanguni, condiii de reziliere, incetarg suspendare a contractelor de furnizare de semmilicale

ART. 17

(1) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea, din motive imputabile
furnizorului/medicului, a programului de lucru pagut Tn contracgi nerespectarea prevederilor art. 11
alin. (2), se aplig urmatoarele sanwni:

a) la prima constatare se diminueaz 5% valoarea miniingarantat a unui punct per capita,
respectiv suma stabdipotrivit art. 14 in cazul medicilor nou-veiriintr-o localitate, pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii de familie la care acestea ai foregistrate;

b) la a doua constatare se dimindeaz10% valoarea miniirgarantat a unui punct per capita,
respectiv suma stabdipotrivit art. 14 in cazul medicilor nou-veiriintr-o localitate, pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii de familie la care acestea ai foregistrate.

(2) In cazul in care Tn derularea contractstutconstatnerespectarea obligigor prevazute la art. 3 lit.
b), c), e) - h), J) - u), w), y), aa) - ae), ah), al) si am), precumsi prescrieri de medicamente giufara
contribuie persondl din partea asiguratulgi ale unor materiale sanitaggsau recomarii de
investigaii paraclinice, care nu sunt in conformitate cueggentrile legale in vigoare aplicabile Tn
domeniul &natatii, inclusiv prescriere de medicamentesciira contribuiie personal din partea
asiguratului fra aprobarea comisiilor de la nivelul caselor de @digde sinatate/Casei Ngonale de
Asigurari de Sinatate, acolo unde este cazul, preclitnanscrierea de presctipmedicale pentru
medicamente cu sairfi contribyie persondl a asiguratulugi pentru unele materiale sanitare, preciim
de investigdi paraclinice, care sunt conseg@rale unor acte medicale prestate denadici, in alte
condiii decét cele preizute la art. 3 lit. ag), se aplicrmatoarele sarnguni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindeaz10% valoarea miniingarantat a unui punct per capita,
respectiv suma stabdipotrivit art. 14 in cazul medicilor nou-veiriintr-o localitate, pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii de familie la care se inregiaeaceste situa.

(3) In cazul in care 1n derularea contractstutonstatde dtre structurile de control ale caselor de
asigutiri de ginatate/Casei Nigonale de Asiguiri de Sinatate, precungi de alte organe competente c
serviciile raportate conform contractului in vededecortrii acestora nu au fost efectuate, cu
recuperarea contravalorii acestor servicii, la preonstatare se diminuéazu 10% valoarea miniiin
garantat a unui punct per capita, respectiv suma statplitrivit art. 14 in cazul medicilor nou-veini
intr-o localitate, pentru luna in care s-au proateste situd, pentru medicii de familie la care se
inregistrea aceste sitya.

#M2

(4) In cazul in care Tn derularea contractstuconstatnerespectarea obligi previzute la art. 3 lit.
ap), se apli¢ urmatoarele sanauni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindear5% valoarea minifngarantat a unui punct per capita,
respectiv suma stabdipotrivit art. 14 in cazul medicilor nou-veiriintr-o localitate, pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii de familie la care acestea ai foregistrate;

c) la a treia constatare se diminudeeaz 10% valoarea minifingarantat a unui punct per capita,
respectiv suma stabdipotrivit art. 14 in cazul medicilor nou-veiriintr-o localitate, pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii de familie la care acestea ai foregistrate.

#B

(5) Pentru punerea in aplicare a sand previazute la alin. (4), nerespectarea obfigiede la art. 3 lit.
ap) se constatde casele de asigurde ginatate prin compararea pentru fiecare medic prescradtat in
relgie contractudl cu casa de asidirr de sinatate a componentei prescriere cu componenta elidoera
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pentru toate presctide medicale electronice off-line.

(6) Reinerea sumei potrivit prevederilor alin. (1) - 88 face din prima placare urmeaia fi
efectuad, pentru furnizorii care sunt in rgla contractual cu casele de asigirr de ginatate.

(7) Recuperarea sumei potrivit prevederilan.gll) - (4) se face prin platlireck sau executare stiit
pentru furnizorii care nu mai sunt in nedacontractud cu casa de asigir de sinatate.

(8) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde sinatate in condiile alin. (1) - (4) se utilizeak
conform prevederilor legale Tn vigoare cu agedastinaie.

(9) Pentru cazurile préxute la alin. (1) - (4), casele de asigude sinatatetin evidena distinct pe
fiecare medic de familie.

ART. 18

Contractul de furnizare de servicii medicaleesgliazi de plin drept printr-o notificare sciis casei
de asiguiri de ginatate, in termen de maximum 5 zile calendaristicladiata apralrii acestei misuri,
conform prevederilor legale Tn vigoare, ca urmacerstairii urmatoarelor situgi:

a) daa furnizorul de servicii medicale nu incepe actit@in termen de cel mult 30 de zile
calendaristice de la data sefrincontractului de furnizare de servicii medicale;

b) daé din motive imputabile furnizorului acesta intrerupe activitatea pe o perigasai mare de 30
de zile calendaristice;

c) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détee organele in drept a
autorizaiei de fungionare/autorizgei sanitare de funmnare sau a documentului similar, respectiv de la
incetarea valabilitii acestora;

d) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détre organele in drept a dovezii
de evaluare a furnizorului;

e) nerespectarea termenelor de depunere/tramsraifacturilor ingtie de documentele justificative
privind activiitile realizate conform contractului, in vederea aeird de catre casele de asigirr de
sinatate a serviciilor realizate, pentru o peridae dod luni consecutive in cadrul unui trimestru,
respectiv 3 luni intr-un an;

f) refuzul furnizorilor de a pune la dispgaiorganelor de control ale Caseitldaale de Asiguiri de
Sanatatesi ale caselor de asigur de ginatate ca urmare a cererii in scris a documentelaitste
privind actele de evideifinanciar-contabil a serviciilor furnizate conform contractelor incte intre
furnizori si casele de asigan de ginatatesi documentele justificative privind sumele decoatdin Fond,
precumsi documentele medicake administrative existente la nivelul egtit controlatesi necesare
actului de control;

g) la a doua constatare a faptutuserviciile raportate conform contractului in vestedecoriirii
acestora nu au fost efectuate cu recuperarea valttraacestor servicii;

h) daé se constatnerespectarea programului de lucru peew in contractul cu casa de asigyude
sinatate prin lipsa nejustificata medicului timp de 3 zile consecutive, in caallinetelor medicale
individuale; in cazul celorlalte forme de organ&arcabinetelor medicale, contractul se modliilcmod
corespunitor prin excluderea medicului/medicilor in cazatga/cirora s-a constatat nerespectarea
nejustificati a programului de lucru timp de 3 zile consecutive;

i) Tn cazul nerespexti obligatiilor prevazute la art. 3 lit. z), afji art. 6 alin. (2);

J) oda#i cu prima constatare, dupplicarea sanwnilor prevazute la art. 17 alin. (1), (3) (4) pentru
oricare situge, precumnsi odat cu prima constatare, dupplicarea rasurii previzute la art. 17 alin. (3).

ART. 19

Contractul de furnizare de servicii medicalegtiea in urmatoarele situgi:

a) de drept la data la care a intervenit ungelurmitoarele situgi:

al) furnizorul de servicii medicalg inceteaZ activitatea in raza administrativ-teritoia casei de
asigutiri de ginatate cu care se &fln relgie contractua,

a2) incetarea prin faliment, dizolvare cu lidre, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorilor de
servicii medicale, dupcaz;

a3) incetarea definitiva activititii casei de asigdri de sinitate;

a4) a survenit decesul titularului cabinetwhgdical individual, iar cabinetul nu poate continua
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activitatea in condiile legii;

ab) medicul titular al cabinetului medical wmidiual renumi sau pierde calitatea de membru al
Colegiului Medicilor din Romania;

b) din motive imputabile furnizorului, prin riéere;

c¢) acordul de voia al partilor;

d) denurarea unilateréla contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului de seivicedicale
sau al casei de asigurde ginatate, printr-o notificare scriiscu 30 de zile calendaristice anterioare datei
de la care se dagte incetarea contractului, cu indicarea motivsia temeiului legal;

e) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al casei de asigule sinatate
printr-o notificare scrig privind expirarea termenului de suspendare a aotiui in condiile art. 20 lit.
a), cu excefia revodarii dovezii de evaluare a furnizorului;

f) denumarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al casei de asigute sinatate,
printr-o notificare scrig privind urnitoarea situge: Th cazul in care nuirul persoanelor asigurate
inscrise la un medic de familie se riiea timp de 6 luni consecutiv la un nivel mai mic20% din
numarul minim stabilit pe unitate administrativ-teritali/zoni urbard de @tre comisia constituit
potrivit art. 1 alin. (3), pentru sittide in care se justifit aceast decizie.

ART. 20

Contractul de furnizare de servicii medicalesgspend la data la care a intervenit una dintre
urmatoarele situgi:

a) Incetarea valabiliii sau revocarea deifre autorifitile competente a oricuia dintre documentele
prevazute la art. 2 alin. (1) lit. a) - §) nerespectarea obligai previzute la art. 3 lit. x), cu congia ca
furnizorul & faci dovada demersurilor intreprinse pentru actualzamestuia; suspendarea opeteaz
pentru o perioatdde maximum 30 de zile calendaristice de la datetini valabilitatii/revocarii acestuia,

b) in cazurile de far majoi confirmate de autotitile publice competente, péaha incetarea cazului
de fota majos, dar nu mai mult de 6 luni, sau [3da data ajungerii la termen a contractului;

c) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigir de sinatate, pentru motive obiective,
independente de vaifurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative;

d) nerespectarea dare furnizorii de servicii medicale a obligg de plai a contribdiei la Fond,
constatat de d@tre casele de asigirr de sinatate ca urmare a controalelor efectuate la furnipar la
data la care agBa isi achiti obligaiile la zi sau pamla data ajungerii la termen a contractului;
suspendarea se face dg® de zile calendaristice de la data la care dasssiguiri de ginitate a
efectuat ultima platcatre furnizor;

e) de la data la care casa de asrgde sinatate este #tiintati de decizia colegiului teritorial al
medicilor de suspendare din calitatea de membrssspendare din exefidl profesiei a medicului
titular al cabinetului medical individual; pentralelalte forme de organizare a cabinetelor medicale
suspendarea se aplicorespunztor numai medicului aflat in contract cu casa dguadri de sinatate
care se afl in aceagtsitugie.

CAPITOLUL II
Asistena medical ambulatorie de specialitate pentru spedcigii clinice

SECTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate

ART. 21

(1) In vederea indrii Tn relaii contractuale cu casele de asijude ginatate, furnizorii de servicii
medicale trebuieasindeplineast urmatoarele condii:

a) 4 fie autorizai conform prevederilor legale in vigoare;

b) s fie evaluai potrivit dispoziiilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docut@lemnecesare in termenele stabilite
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pentru contractare.

(2) Asistera medical ambulatorie de specialitate pentru spedcigli clinice se asigdrde medici de
specialitate, impreuincu alt personal de specialitate medico-sagitalte categorii de personal, precum
si cu personalul autorizat sau atestat,acgz, pentru efectuarea serviciilor deaate conexe actului
medical, iar pentru acupunciiude étre medicii care au gimut competeti/atestat de studii
complementare de acupunciucertificgi de Ministerul Snatatii, care lucreaz exclusiv in aceast
activitatesi incheie contract cu casele de asigule sinitate in baza compet@iatestatului de studii
complementaregi se acord, dugi caz, prin:

a) cabinete medicale organizate conform Ord@n&uvernului nr. 124/1998 privind organizagea
fungionarea cabinetelor medicale, republicau modificrile si completrile ulterioare;

b) unitatea medico-sanifiacu personalitate juridicinfiintata potrivit prevederilor Legii sociétilor nr.
31/1990, republicat cu modificrile si completirile ulterioare;

C) unitatea sanitammbulatorie de specialitate apa&nd ministerelosi institutiilor cu regea sanitar
proprie;

d) ambulatoriul de specialitate, ambulatonuégrat, inclusiv centrul deusatate multifungional fara
personalitate juridicdin structura spitalului, inclusiv a spitalulundigeaua ministerelagi institutiilor
centrale din domeniul &agirii, ordinii publice, siguratei ngionalesi autorititii judecitoresti;

€) unifiti sanitare 4ra personalitate juridicdin structura spitalului;

f) centre de diagnostictratament, centre medicajecentre de anatate multifungionale - uniiti
medicale cu personalitate juridjautorizatesi evaluate potrivit dispogilor legale in vigoare.

ART. 22

(1) Furnizorii de servicii medicale de spec¢&k incheie contracte cu casele de asigde sinatate
pentru medicii cu speciadiii clinice confirmate prin ordin al ministruluiisatatii. In situaia Tn care un
medic are mai multe specialitclinice confirmate prin ordin al ministruluéisatatii, acestagi poate
desfisura activitatea in baza unui singur contract Trethail casa de asiginrde ginatate, putand acorda
si raporta servicii medicale aferente specigliar respective, in congile in care cabinetul medical este
inregistrat n registrul unic al cabinetelor perdogste speciaiifi, cu respectarea programului de lucru al
cabinetului, stabilit prin contractul incheiat.

(2) Cabinetele medicale de planificare familigdre se afl in structura spitalului ca uit fara
personalitate juridicin care §i desfisoai activitatea medici cu specialitatea obstétgmecologie,
precumsi cabinetele de planificare familiglaltele decét cele din structura spitalelor ire Gardestisoari
activitatea medici cu specialitatea obst@tgmecologiesi medici care au ginut competeti/atestat de
studii complementare de planificare famiiatertificai de Ministerul Snatatii, care lucreaz exclusiv in
aceste activitti, incheie contract cu casele de asiguite ginatate pentru furnizare de servicii de
planificare familiad.

(3) Numarul necesar de medici de specialitgiteumarul de norme necesare pentru fiecare specialitate
clinica pe judee, pentru care se incheie contractul, se stabitke dtre comisia formditdin reprezentan
ai caselor de asigin de $inatate, ai diretiilor de sinatate publi@, respectiv ai dirgdlor medicale ori ai
structurilor similare din ministerekg institutiile centrale cu rea sanitar proprie, ai colegiilor teritoriale
ale medicilor, ai organizilor patronalesi sindicalesi societtilor profesionale ale medicilor de
specialitate din asistemmedical ambulatorie pentru specidaliie clinice, reprezentative la nivel
judgean, dup caz, pe baza unor criterii care se aprpitin ordin al ministrului #atatii si al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate aplicabil pe perioada de valabilitate a pregen
hotarari. Criteriile aprobate in congdle legii se publié@ pe pagina web a Caseifdmale de Asiguiri de
Sanatatesi a caselor de asigin de ginatate, respectiv pe pagina web a Ministerulindtii si a
diregiilor de sinatate publi@. Comisia stabilge nundrul necesar de medigi numirul necesar de
norme. Pentru specialitle clinice, prin norm se inelege un program de lucru de 7 ore in medie pg zi
respectiv, de 35 de ore pgtimari. Pentru un program de lucru mai mare sau mai mic dre in medie
pe zi, programul de lucru la cabinet pentru spigidé clinice se ajusteaan mod corespurazor.

(4) Comisia preszuti la alin. (3) se constituie prin act administratipreedintelui-director general al
casei de asigar de ginatate, ca urmare a desefninreprezentatilor institutilor mentionate la alin. (3),
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de ctre conduatorii acestorasi functioneaz in baza unui regulament-cadru de organigafenctionare
unitar, la nivel ngonal, aprobat prin ordin al ministruludrsitatii si al presedintelui Casei N@onale de
Asigurari de Sinatate. Regulamentul-cadru aprobat in c@iéilegii se publi@ pe pagina web a Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatatesi a caselor de asigin de ginatate, respectiv pe pagina web a
Ministerului Sinatatii si a diregiilor de sinatate publi@.

(5) Furnizorii de servicii medicale care au @atg persoane autorizate de Ministeranatii, altele
decat medici, &sexercite profesii preizute in Nomenclatorul de futiical Ministerului Sinatatii, care
presteaz servicii de 8natate conexe actului medical sau care sunt niestantractua cu furnizori de
servicii de &natate conexe actului medical, pot raporta servicidaexe efectuate de atia prin medicii
de specialitate care au solicitat prin scrisoardioadi serviciile respective.

Serviciile publice deamatate conexe actului medical, furnizate Tn cabimretid libe#l practic
organizate conform Ordongai de urgetd a Guvernului nr. 83/2000 privind organizasgeéunctionarea
cabinetelor de lib@rpractica pentru servicii publice conexe actului medicakodyat cu modificiri prin
Legea nr. 598/200%i, dupi caz, organizate conform Legii nr. 213/2004 privangrcitarea profesiei de
psiholog cu drept de lib&practi@, infiintarea, organizarea functionarea Colegiului Psihologilor din
Romania, cu modifirile ulterioare, se contracteade titularii acestor cabinete cu furnizorii devsar
medicale ambulatorii de specialitate.

SETIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 23

(1) Contractul de furnizare de servicii medgcdintre furnizorii de servicii medicale de spetaé
prevazuti la art. 21 alin. (2}i casa de asigani de sinatate se incheie deatce reprezentantul legal, pe
baza urmitoarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, preguenpunctului de lucru secundar, dugaz, valabi la data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdaa, potrivit legii;

c¢) codul de inregistrare fisdalcodul unic de inregistrare sau codul numerisq@eal - copia
buletinului/artii de identitate, dupcaz;

d) dovada asigaii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valdbih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax si fie inregistrat in contragt sa
fungioneze sub incidea acestuia, valalilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentiigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdgtii
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precumnsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) certificatul de membru al Colegiului Medarildin Romania pentru fiecare medic valabil la data
incheierii contractulugi pe toai perioada derdtii contractului;

i) certificatul de membru al OAMGMAMR pentruistentul medical valabil la data incheierii
contractuluisi pe toal perioada derdtii contractului;

j) copie a documentului care ategtadul profesional pentru medici;

k) copie a actului doveditor prin care persahaledico-sanitar, inclusiv personalul autorizat de
Ministerul Sinatatii care presteaizservicii de §natate conexe actului medicajj exercit profesia la
furnizor;

[) programul de activitate al cabinetuupunctului de lucru/punctului secundar de lucrupadcaz;

69



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

m) actul doveditor privind refia contractual dintre furnizorul de servicii medicale clinige
furnizorul de servicii deanatate conexe actului medical, din calieaias si calitatea de prestator de
servicii in cabinetul de practiorganizat conform Ordongei de urgeta a Guvernului nr. 83/2000,
aprobai cu modifiari prin Legea nr. 598/200%i, dupi caz, conform Legii nr. 213/2004, cu modifide
ulterioare; pentru psihologi se va soligitaertificatul de nregistrare a furnizorului dengeii
psihologice, conform Legii nr. 213/2004, cu modifite ulterioare;

n) actele doveditoare caecornina: datele de identitate ale persoanelor care prasseavicii de
sinatate conexe actului medical, avizul de libpractic sau atestatul de likepracti@ eliberat de
Colegiul Psihologilor din Romania, diupaz, programul de lucri tipul serviciilor conform prevederilor
din norme.

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii cciet.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribde valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Drepturilesi obligatile furnizorilor

ART. 24

in relaiile contractuale cu casele de asigude sginitate, furnizorii de servicii medicale in asigten
medicai ambulatorie de specialitate pentru spedcigli clinice si acupunctut au urnatoarele obligéi:

a) 4 respecte criteriile de calitate a serviciilor noadié furnizate, in conformitate cu prevederile lega
in vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitod@eactul
medicalsi ale asiguratului referitor la respectarea ingilcat medicalesi consecigele nerespedtii
acestora,;

C) 4 respecte confideialitatea tuturor datelasi informatiilor privitoare la asigurg si persoane
beneficiare ale pachetului minimal, precginntimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in
procesul de transmitere a tuturor datelor cu cargmetrsonal;

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
conform contractelor de furnizare de servicii math¢factura este ingti de documentele justificative
privind activititile realizate in mod distinct, conform prevederpoezentului contract-cadgiiale
normelor de aplicare a acestuia, atat pe supaiehéatsi in format electronic, in formatul solicitat de
Casa Ndonali de Asigudri de Sinatate; pentru furnizorii care au sefiura electroni@ exting facturasi
documentele justificative se transmit numai in far@lectronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru &rinea desfsurarii activitatii
in asisteta medical, potrivit formularelor de raportare stabilite corh reglemeriirilor legale Tn
vigoare; pentru furnizorii care au sefitura electroni@ exting raportarea se face numai in format
electronic;

f) & asigure utilizarea formularelor cu regim specrata petari - bilet de trimitere @re alte
specialititi sau in vederea intetni, conform prevederilor actelor normative refedte la sistemul de
asigutiri sociale de anatate,si sa le elibereze ca o consetiira actului medical proprigi numai pentru
serviciile medicale care fac obiectul contractawicasa de asigur de ginatate; 4 asigure utilizarea
formularelor electronice - bilet de trimiteratie alte specialiti sau in vederea intefni, de la data la
care acestea se implementediletul de trimitere in vederea intérn se elibereaz pentru cazurile care
nu pot fi diagnosticate, investigagetratate in ambulatoriu; pentru urgele medico-chirurgicalg
pentru bolile cu potgial endemoepidemic prezentate la nivelul cabinepgutru care se consider
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necesat internarea de urgef) medicul de specialitate eliberéaz scrisoare medicain acest sens;

g) 9 completeze coregt la zi formularele utilizate Tn sistemul asigrilor sociale de anatate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

h) g respecte dreptul la libera alegere dieecasigurat a mediculgi a furnizorului;

i) S respecte programul de lugiusa il comunice caselor de asigurde sinatate, in baza unui
formular al @rui model este preizut in norme, program asumat prin contractul ireth&i casa de
asigutiri de ginatate; programul de lucru se poate modifica prinag@igtonal la contractul incheiat cu casa
de asiguiri de ginatate;

) € anune casa de asigin de sinatate despre modificarea offeia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sd@rmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si sa indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

k) s asigure respectarea prevederilor actelor normagifezitoare la sistemul asiglor sociale de
sanatate;

[) s asigure utilizarea formularului de pres¢igomedical electroni@ pentru medicamente gufara
contribuie persondl din sistemul asigdrilor sociale de anatatesi sa 1l elibereze, ca o conse¢ira
actului medical propriu, numai pentru serviciiledizale care fac obiectul contractului cu casa de
asigutiri de ginatate; 4 asigure utilizarea formularului de prescieomedicad, care este formular cu
regim special unic pgara, pentru prescrierea subsfalor si preparatelor stupefiange psihotrope; &
asigure utilizarea formularului electronic de prggee medicai pentru prescrierea substelor si
preparatelor stupefiangepsihotrope de la data la care acesta se impleragnsa furnizeze tratamentul,
cu respectarea prevederilor legale n vigogrs prescrie medicamentele gifara contribyie personal
de care beneficiazasigurai, corespunitoare denumirilor comune inte@nale aprobate prin horire a
Guvernului, informand in prealabil asiguratul desfypurilesi efectele terapeutice ale medicamentelor pe
care urmeazsi i le prescrie. In situ@ In care un asigurat, cu o bibatonic confirmat, este internat in
regim de spitalizare contiaitintr-o sege de acti/seaie de cronici in cadrul unei usit sanitare cu paturi
aflate in relde contractudl cu casa de asigur de ginatate, medicul de specialitate clinipoate elibera
prescrigie medicai pentru medicamentefe materialele sanitare din programelgioaale de snatate,
pentru medicamentele aferente bolilor pentru care eecesaraprobarea comisiilor de la nivelul Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatate/caselor de asigir de sinatate, precumgi pentru afegunile cronice,
altele decat cele cuprinse in lista cu DCI-urilecpee 0 depune spitalul la contractare, respectiv
medicamentele ce pot fi prescrise numaiateeanedicul de specialitate din specilie clinice, iar
prescripia se elibereazin condiiile prezenirii unui document eliberat de spital, din caliesias ca
asiguratul este internat, alrai model este stabilit prin norme;

m) s asigure utilizarea formularului de bilet de trier# pentru investigi paraclinice, care este
formular cu regim special unic paa, si si recomande investigde paraclinice in concordancu
diagnosticul, ca o consegina actului medical propriu, numai pentru serviamedicale care fac obiectul
contractului cu casa de asigurde sinatate; 4 asigure utilizarea formularului electronic de bide
trimitere pentru investiga paraclinice, de la data la care acestea se imgiteai;

n) $ asigure acordarea asisggimmedicale in caz de urgémmedico-chirurgical ori de céate ori se
solicita Tn timpul programului de lucru, in limita compegeiryi a dotrilor existente;

0) i asigure acordarea serviciilor medicale asigarafara nicio discriminare, folosind formele cele
mai eficiente de tratament;

p) ¢ acorde cu prioritate asisténmedical femeilor gravidssi sugarilor;

#M2

q) 4 afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numebesei de asigari de sinatate cu care se afl
in relaie contractudl, datele de contact ale acesteia care cuprind@adedsfon, fax, e-mail, paginveb,
precumsi pachetul de servicii minimal de baz cu tarifele corespuitmare decontate de casa de
asigutiri de ginatate calculate la valoarea minirgarantat; informaiile privind pachetele de servicii
medicalesi tarifele corespuritoare serviciilor medicale sunt gdie de furnizori in formatul stabilit de
Casa Ndonal de Asigudri de Sinatatesi pus la dispozia furnizorilor de casele de asigtrde sinatate
cu care se aflin relaie contractudl,
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#B

r) s asigure eliberarea actelor medicale, in cifestabilite Tn prezenta hisfaresi in norme;

s) & verifice calitatea de asigurat, in conformitatepoevederile legale Tn vigoare;

s) Si respecte protocoalele terapeutice privind presgienedicamentelor aferente denumirilor comune
interngionale previzute in Lista cuprinzand denumirile comune intgomeale corespuritoare
medicamentelor de care beneficasiguraii, cu sau fird contribyie personal, pe baz de prescripe
medicad, in sistemul de asigin sociale de &atate, aprobatprin Hotirarea Guvernului nr. 720/2008,
cu modificirile si completrile ulterioare;

#M2

t) s utilizeze sistemul de raportare in timp real, ppéoel cu data la care acesta va fi pus intiune;
sistemul de raportare in timp real se reéfarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
de furnizare de servicii medicalé@rf a mai fi neceséro raportare lunar in vederea decatrti
serviciilor medicale contractagevalidate de &tre casele de asigirr de sinatate; raportarea in timp real
se face electronic n formatul solicitat de Casddwali de Asiguéri de Sinatatesi stabilit prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza
comunicaia cu sistemul informatic, raportarea actiitse realizeaz in maximum 3 zile luéitoare de la
data acorgrii serviciului medical. La stabilirea acestui tesmnu se ia in calcul ziua acérid serviciului
medicalsi acesta se impligee n a 3-a zi luétoare de la acedstlag;

#B

t) sa asigure acordarea de asisiemedical necesair titularilor cardului european de asigtrsociale
de ginitate emis de unul dintre statele membre ale Unkmiopene/Spaului Economic
European/Confedefia Elvaiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeogimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemuliagiguéri sociale de anatate din Romania;as
acorde asistef medical pacienilor din alte state cu care Romania a incheiatdagarinelegeri,
convenii sau protocoale intergmianale cu prevederi in domeniuingatatii, in condiiile prevazute de
respectivele documente intetioaale;

u) s utilizeze platforma informaticdin asigudirile de ginatate. In situda in care se utilizedan alt
sistem informatic, acesta trebuief® compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

V) € asigure acordarea serviciilor medicale peene in pachetele de servicii medicale;

w) si completeze formularele cu regim special utilizatsistemul de asigan sociale de #natate -
bilet de trimitere &tre alte specialiti sau in vederea intefni, bilet de trimitere pentru investigie
paraclinice, prescria medicai electronid@ pentru medicamente gufara contribiie personal in
tratamentul ambulatorigi prescripia medicai care este formular cu regim special unigg& pentru
prescrierea substgaor si preparatelor stupefianigpsihotrope, cu toate datele pe care acesteai¢rabu
le cuprindi conform prevederilor legale in vigoare. In cazellgspecirii acestei obliggi, casele de
asigutiri de ginatate recupereézle la furnizori contravaloarea serviciilor medecal
recomandate/medicamentelorgtdidra contribuitie personal prescrise, ce au fost efectuate/eliberate de
alti furnizori in baza acestor formulagedecontate de casele de asigude sinatate din Fond; s
completeze formularele electronice menate anterior, de la data la care acestea seingiteax,

X) €. recomande asiguibor tratamentul, cu respectarea caildir privind modalititile de prescriere a
medicamentelor, conform prevederilor legale n aigo

y) € reinnoiasg pe toai perioada de derulare a contractului dovada desakel furnizorului, dovada
asigudrii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul carelésfisoai activitatea la furnizor;

z) & completeze dosarul electronic d@date al pacientului, de la data implenigintcestuia;

aa) 8 nu incaseze sume pentru serviciile medicale fataiprevzute in pachetele de servicii
decontate din Fong pentru serviciile/documentele efectuate/elibetatstrans legitura sau necesare
acordirii serviciilor medicale, pentru care nu este diebo reglementare in acest sens;
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ab) 4 acorde servicii de asist@mmedical ambulatorie de specialitate asigilox numai pe baza
biletului de trimitere, care este formular cu regpecial utilizat in sistemul de asigtrsociale de
sinatate, cu exceya: urgenelor, afegunilor prevazute Th norme, precusgn a serviciilor de planificare
familiala. Lista cuprinzand aféicinile care permit prezentarea direct la medicusjgiecialitate din
unitatile ambulatorii care acoficasistera medical de specialitate pentru specidiie clinice se
stabileste prin norme. Pentru pacigrdin statele membre ale Uniunii Europene/din t&pd&conomic
European/Confedefia Elveiani, beneficiari ai formularelor/documentelor europendse in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004, furnizorii devser medicale in asistea medical ambulatorie de
specialitate acoedservicii medicale numai pe baza biletului de ttere, in aceleacondiii ca
persoanelor asigurate in cadrul sistemului de esigeociale de &atate din Romania, cu exagg
situgiei Tn care pacigii respectivi beneficiazde servicii medicale programate, acordate cu enai@a
prealabii a institgiilor competente din statele membre ale Uniuniidp@ne/din Spaul Economic
European/Confedefia Elveiani. Pentru pacigfi din statele membre ale Uniunii Europene/din tipa
Economic European/Confed@eaElveian titulari ai cardului european de asiguiisociale de anatate,
furnizorii de servicii medicale Tn asistarmedical ambulatorie de specialitate nu solidiilet de
trimitere pentru acordarea de servicii medicalaritbulatoriu. Pentru pacigindin statele cu care
Romania a incheiat acordurigétegeri, convefii sau protocoale intergianale cu prevederi in domeniul
sinatatii, care au dreptuli beneficiaz de serviciile medicale din pachetul de servicidmale de bay,
acordate pe teritoriul Romaniei, furnizorii de seiivmedicale Tn asistea medical ambulatorie de
specialitate solicit bilet de trimitere pentru acordarea de servicidio&e in ambulatoriu;

ac) 4 informeze medicul de familie, prin scrisoare matiiexpediai direct sau prin intermediul
asiguratului, cu privire la diagnosticgiltratamentele efectuagerecomandate;asfinalizeze actul
medical efectuat, inclusiv prin eliberarea preg@ipnedicale pentru medicamente cu saia €ontribuie
personal, dup caz, a biletului de trimitere pentru investigparaclinice, a certificatului de concediu
medical pentru incapacitate tempdree muné, dug caz, in situga in care concluziile examenului
medical impun acest lucru; scrisoarea medieate un document tipizat, care se intagenn dod
exemplare, dintre care un exempkmane la medicul de specialitate, iar un exempla tegansmis
medicului de familie, direct sau prin intermedislguratului; scrisoarea medi&alonine obligatoriu
numarul contractului incheiat cu casa de asigule ginatate pentru furnizare de servicii medicsilse
utilizeazi numai de atre medicii care de&foaia activitate in baza acestui contract; modelul sciiis
medicale este prégzut in norme;

ad) 4 transmi# rezultatul investiggilor paraclinice recomandate, prin scrisoare madjanedicului
de familie pe lista#ruia este inscris asiguratul; transmiterea rezltiase poate facg prin intermediul
asiguratului;

ae) 8 intocmeastliste de prioritate pentru serviciile medicale gnamabile, dateste cazul,

af) g verifice biletele de trimitere cu privire la daelbligatorii pe care acestea trebuidescuprind
potrivit prevederilor legale in vigoare;

ag) 4 solicite cardul ngonal de asiguiri sociale de anatate/adeverita de asigurat cu valabilitate de 3
luni de la data emiterii pentru cei care reéfgardul ngonal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefora li se va emite card fi@enal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile ulterioare,
pentru persoaneleimra nu le-a fost emis cardgl,sa le utilizeze in vederea acard serviciilor
medicale; serviciile medicale din pachetul dedb@zordate in alte condidecat cele meaionate anterior
nu se deconteafurnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate;

ah) 4 utilizeze prescrif|a medicad electroni@ on-linesi in situgii justificate prescriga medicai
electronia off-line pentru medicamente gufara contribuie personal in tratamentul ambulatoriu, cu
respectarea tuturor prevederilor legale in vigoasemarea presctipi electronice deatre medicii
prescriptori se face prin settiara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia In care medicii prescriptori nutifesemrituri electronid, prescripia medicai se
va lista pe suport hartig va fi completai si semnai de medicul prescriptor in conidle prevazute in
norme;
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ai) & introdua n sistemul informatic toate presdiife medicale electronice prescrise off-line, in
termen de maximum 30 de zile calendaristice defa drescrierii;

aj) g Incaseze de la asigtireontravaloarea serviciilor medicale la cerereadeste situg furnizorii
de servicii medicale pot elibera bilete de trimgteau prescrip medicale utilizate n sistemul de
asigutiri sociale de anatatesi decontate de casele de asigude sinatate, in condiile stabilite prin
norme;

#M2

ak) 4 foloseasg on-line sistemul ngonal al cardului de asigini sociale de &atate din platforma
informatica a asigudrilor de ginatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza comuraceu
sistemul informatic, se utilizeasistemul off-line; asumarea serviciilor medicateraate se face prin
semratura electroni@ extingi potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicat Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma imh@atici a asiguirilor de sinatate Tn maximum 3 zile
lucratoare de la data acaird serviciului medical, pentru serviciile acordateluna pentru care se face
raportarea. La stabilirea acestui termen, nu & ¢alcul ziua acoddii serviciului medicaki acesta se
implineste in a 3-a zi luétoare de la acedstlat. Serviciile medicale din pachetul de baxordate in
alte condiii decat cele maionate anterior nu se decont&darnizorilor de étre casele de asigirr de
sinatate; prevederile sunt valabiein situgiile in care se utilized@zadeverima de asigurat cu valabilitate
de 3 luni de la data emiterii pentru cei care r&fterdul n@onal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefora li se va emite card ti@nal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile si
completrile ulterioare, pentru persoaneleara nu le-a fost emis cardul in vederea airarderviciilor
medicale;

al) & transmiti in platforma informatig din asigudirile de gnatate serviciile medicale din pachetul de
baz si pachetul minimal furnizate - altele decat cesimise in platforma informaii@a asiguirilor de
sianatate Tn condiile lit. ak), in maximum 3 zile lu@toare de la data acairi serviciilor medicale
acordate in luna pentru care se face raportarstaliélirea acestui termen nu se ia in calcul acadirii
serviciului medicaki acesta se impligte n a 3-a zi luéitoare de la acedistlati; asumarea serviciilor
medicale acordate se face prin sétara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia nerespedtii acestei obligdi, serviciile medicale nu se decontédarnizorilor de
citre casele de asigirr de ginatate.

#B

ART. 25

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale au uttbarele
drepturi:

a) 4 primeasa la termenele prezute in contract, pe baza facturii ifisde documente justificative,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale
contractate, efectuate, raportgitgalidate;

b) ¢ fie informai de ditre casele de asigirr de sinatate cu privire la conglile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precuni la
eventualele modifiri ale acestora survenite ca urmare a @patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate;

C) g Incaseze contravaloarea serviciilor medicale oarge deconteazle casele de asiginrde
sianatate din Fond, conform prevederilor legale in vigoa

d) ¢ negocieze, in calitate de parte contraétasiuzele suplimentare la contractele incheiate cu
casele de asigin de sinatate, confornsgi in limita prevederilor legale in vigoare;

e) 4 Incaseze contravaloarea serviciilor medicale taregin aceste sittig furnizorii de servicii
medicale pot elibera bilete de trimitere sau pipgcmedicale utilizate Tn sistemul de asiguiisociale de
sinatatesi decontate de casele de asigude ginatate, Tn condiile stabilite prin norme;

f) & primeasé din partea caselor de asigude ginatate motivarea, in format electronic, cu privire la
erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii.

74



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 26

in relaiile cu furnizorii de servicii medicale in asistaimedical ambulatorie de specialitate pentru
specialititile clinicesi acupunctut, casele de asigim de ginitate au urritoarele obligéi:

a) 4 Incheie contracte numai cu furnizorii de seruicédicale autorizasi evaluai si sa faci public, n
termen de maximum 10 zile ld&toare de la data incheierii contractelor, prigaa® pe pagina we la
sediul casei de asigirr de ginatate, lista nominéla acestorai s actualizeze permanent acédsita in
fungiie de modifié@rile apirute, in termen de maximum 5 zile larare de la data op#ii acestora,
conform legii;

b) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale, lartenele preizute in contract, pe baza facturii
insgite de documente justificative prezentate atatypor hartie, c&i in format electronic, in formatul
solicitat de Casa N@nak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale contrtagta
efectuate, raportatg validate; pentru furnizorii care au sefitura electroni@ exting, raportarea in
vederea deco#tii se face numai in format electronic;

c) g informeze furnizorii de servicii medicale cu privia condiile de contractare a serviciilor
medicale suportate din Fogddecontate de casele de asigude sinatate, precursi la eventualele
modificari ale acestora survenite ca urmare a @patinor noi acte normative, prin publicare pe pagi
web a caselor de asigurde sinatate; 4 informeze furnizorii de servicii medicale cu prvia
documentele comunitare in vigoare, precglichespre acordurile, felegerile, convetile sau protocoalele
internaionale cu prevederi in domenidingtatii, prin publicare pe pagina web a caselor de asigde
sinatate;

d) @ informeze Tn prealabil in termenul p#zut la art. 186 alin. (1) furnizorii de servicii ieale cu
privire la condijiile de acordare a serviciilor medicalecu privire la orice intefie de schimbare Tn modul
de acordare a acestora, prin intermediul paginii &easei de asigur de ginatate, precungi prin e-mail
la adresele comunicate oficial d&re furnizori, cu exceya situaiilor impuse de actele normative;

e) 4 acorde furnizorilor de servicii medicale sume crgna seamai de condjiile de desisurare a
activitatii Tn zone izolate, in contili grele si foarte grele, pentru care sunt stabilite drepguplimentare,
potrivit prevederilor legale in vigoare;

f) &1 inméneze, la data finalidi controlului, procesele-verbale de constatapgeatele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de servicii medicale, la termiengre\izute de actele
normative referitoare la normele metodologice piavactivitatea structurilor de control din cadrul
sistemului de asigéri sociale de &natate in vigoare; in cazul in care controlul eseziefat de #re Casa
Nationak de Asiguéri de Sinatate sau cu participarea acesteia, notificareangrinasurile dispuse se
transmite furnizorului deatre casele de asidirr de ginatate in termen de maximum 10 zile
calendaristice de la data primirii raportului decol de la Casa N@nak de Asiguéri de Sinatate la
casa de asigin de sinatate;

g) g recupereze de la furnizorii care au acordat semiedicale sumele reprezentand contravaloarea
acestor servicii, precugi contravaloarea unor servicii medicale, medicamenti fara contribuie
personal, materiale sanitare, dispozitive medicglengrijiri medicale la domiciliu/ingrijiri paliatie
acordate de alfurnizori aflai in relgie contractual cu casa de asigir de ginatate, in baza biletelor de
trimitere/recomandtilor medicalesi/sau prescripilor medicale eliberate deitre acgtia, n situga in
care nu au fost indeplinite coride pentru ca asiguti sa beneficieze de aceste servicii la data emiterii
biletelor de trimitere, presctigor medicalesi recomandrilor. Sumele astfel ginute se utilizeax
conform prevederilor legale Tn vigoare;

h) ¢ dedua spre soltionare organelor abilitate sitiiige in care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

i) &8 comunice Tn format electronic furnizorilor motiearcu privire la erorile de raportaieefuzul
deconirii anumitor servicii; § comunice in format electronic furnizorilor cu oi@aeegulariarilor

75



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

trimestriale motivarea sumelor decontate; in gidLiam care se constatilterior & refuzul decoririi unor
servicii a fost nejustificat, sumele neachitate@eregulariza;

J) € fac publici valoarea definiti& a punctului, rezultétin urma regulariii trimestriale, prin akare
atat la sediul caselor de asigiide sinatate, casi pe pagina electronica acestora, incepand cu ziua
urmatoare transmiterii acesteia dire Casa Ngonak de Asiguiri de Sinatate, precungi numarul total
de puncte la nivel nenal realizat trimestrial, prin gfre pe pagina web a Caseitidaale de Asiguiri
de Sinatate;

k) ¢t adud la cungtinta furnizorilor de servicii medicale cu care se #il relaie contractua numele
si codul de pardifale medicilor care nu mai sunt in teacontractual cu casa de asigur de sinatate;

I) s deconteze contravaloarea serviciilor medicalaagdisi de acupunctudracordate de medici
conform specialiiii clinice si competegei/atestatului de studii complementare confirmaie rdin al
ministrului sinatatii si care au in dotarea cabinetului aparatura medamakespunioare pentru realizarea
acestora, dupcaz, in condiile prevazute in norme;

m) g contracteze servicii medicale, respectivdleconteze serviciile medicale efectuate, rapogtate
validate, pre&zute in lista serviciilor medicale pentru care pls¢ efectuedzrin tarif pe serviciu
medicalsi tarif pe serviciu medical consufie/caz, in condiile stabilite prin norme.

SETIUNEA a 5-a
Condiii specifice

ART. 27

(1) Reprezentantul legal al furnizorului devegr medicale incheie un singur contract cu casa d
asigutiri de ginatate in a arei raz administrativ-teritorial isi are sediul lucrativ/punctul de lucru/punctul
de lucru secundar, dagaz, inregistragi autorizat furnizorul de servicii medicale, sauCasa
Asigurarilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii Judeaétoresti.

(2) Casele de asiginr de sinatate cu care furnizorii de servicii medicale Trsteita medical
ambulatorie de specialitate pentru spedigli clinice si acupunctut au incheiat contracte de furnizare
de servicii medicale decontéazontravaloarea serviciilor acordate asigilog indiferent de casa de
asigutiri de ginatate la care este luat in evigeasiguratul.

(3) Fiecare medic de specialitate din spedéidétclinice, care acoedservicii medicale de specialitate
intr-o unitate sanitardin ambulatoriul de specialitate dintre cele peene la art. 21 alin. (2)sit
desfisoani activitatea Tn baza unui singur contract incheietasa de asigur de sinatate, cu
posibilitatea de @k majora programul de activitate in cofiite prevazute la art. 30 alin. (2). Excge fac
medicii de specialitate cu integrare cliiatr-un spital aflat Tn retee contractuad cu o cas de asigulri
de ginatate, care pot desfura activitate in afara programului de lucru diftadpinclusiv ambulatoriul
integrat al spitalului, intr-un cabinet organizahform prevederilor Ordongei Guvernului nr. 124/1998,
republicad, cu modificrile si completirile ulterioare, pentru un program ce nu poateiglel¥,5
ore/giptamari. In sensul prezentului contract-cadru, prin medieispecialitate cu integrare cliaic
intr-un spital se felege personalul didactic din #&mantul superior medical care are integrare dinic
n sediile clinice/ambulatoriul de specialitate al uiiit sanitare cu paturi.

(4) Medicii de specialitate din speciafie clinice pot desfsura activitate in cabinetele medicale de
specialitate din ambulatoriul integrat al spitalyitin cabinetele organizate in centrul daasate
multifunctional fara personalitate juridicdin structura acelugaspital, in baza unui singur contract
incheiat cu casa de asigurde sinatate, in cadrul unui program de lucru distinct; tpeigabinetele din
cadrul centrului deamatate multifungional, programul de lucru al medicilgirrepartizarea pe zile sunt
stabilite, cu respectarea legigth muncii, de medicugef al centrului deaatate multifungional,
aprobate de managerul spitaluuafisate la loc vizibil.

(5) Furnizorii de servicii medicale de spec¢&k pentru speciadifile clinice, care au autorigde
necesare efecitii serviciilor medicale paraclinice - ecografilierate de Ministerul Shatatii si
Colegiul Medicilor din Romania, pot contracta csa&ae asigdri de sinatate servicii medicale
paraclinice - ecografii din fondul alocat servigiimedicale paraclinice, incheind Tn acest sersctin
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adiional la contractul de furnizare de servicii metbade specialitate pentru specidlie clinice, in
condiiile stabilite prin norme.

ART. 28

In cadrul asisteai medicale ambulatorii de specialitate se atsgivicii medicale de specialitate, in
condiiile prevazute in norme.

ART. 29

Reprezentantul legal al cabinetului medicabargat conform Ordonagi Guvernului nr. 124/1998,
republicad, cu modificrile si completirile ulterioare, poate angaja medici, personalpiiglitate
medico-sanitagi alte categorii de personal, in cofiith prevazute de acegaordonana, achitand lunar
toate obligdile previzute de lege pentru personalul angajat.

In situaia Tn care volumul de activitate al cabinetului neaticonduce la un program de lucru
saiptaimanal de minimum 35 de ore al medicului/medicilerspecialitate, incadrarea asistentului
medical/sorei medicale este obligatorie. Pentrprnagram de lucruaptiméanal de sub 35 de ore al
medicului/medicilor de specialitate, incadrareatasitului medical/sorei medicale se poate facapont
cu programul de lucru al cabinetului.

ART. 30

(1) Cabinetele medicale de specialitate dirtigigitile clinice, indiferent de forma de organizagg, 1
stabilesc programul de activitate zilnic, astfelaing asigure accesul asigtitar pe o durat de
minimum 35 de ore peigtamars, repartizarea acestuia pe zile fiind stadbititin negociere cu casele de
asigutiri de ginatate, cu excgja situaiilor in care pentru anumite speciafitexist localitati/zone cu
deficit de medici stabilite de comisia constiysotrivit art. 22 alin. (3), pentru care progrardellucru al
cabinetului medical poate fi sub 35 de ore JyEasnars.

(2) In situgia n care necesarul de servicii medicale de o #@#specialitate presupune prelungirea
programului de lucru, medicii pot acorda servicéditale in cadrul unui program majorat cu maximum
17,5 ore peaptimars pentru fiecare medic. In sitti@in care programul nu acopemlumul de servicii
medicale necesare, se intocmesc liste de priopt&tau serviciile programabile.

(3) Cabinetele medicale de specialitate dirtigigitile clinice, organizate in ambulatoriile integrate
ale spitalelosi in centrele multifungonale fira personalitate juridicdin structura spitalelor, pot intra in
relagie contractudl cu casa de asigur de ginatate pentru un program de minimum 35 de apgisnan
sau pentru un program sub 35 de agfsnars.

Acestea intrin relgie contractuadl cu casa de asigur de sinatate astfel:

a) reprezentantul legal incheie contract pesgruicii medicale, acordate Tn ambulatoriu, carg s
decontate din fondul alocat asigiimmedicale ambulatorii de specialitate;

b) reprezentantul legal incheie un singur @mtcu casa de asigurde sinatate pentru cabinetele
organizate Tn ambulatoriul integrat al spitaluiuin centrul de &natate multifungional fara personalitate
juridica din structura acelugaspital, cu respectarea prevederilor lit. a).

(4) Serviciile medicale din specidtite clinice se acor@inumai in baza biletului de trimitere, formular
cu regim speciaki conform prograririlor pentru serviciile programabile, cu exg¢epsituaiilor
prevazute la art. 32 alin. (3).

(5) Serviciile medicale de acupundétge acord numai in baza biletului de trimitere, formular cu
regim specialgi conform progrararilor.

SETIUNEA a 6-a
Decontarea serviciilor medicale n asigtamedical ambulatorie de specialitate

ART. 31

Modalitatea de plata furnizorilor de servicii medicale in asisi@medical ambulatorie de
specialitate este tariful pe serviciu medical exyiti in punctai tariful pe serviciu medical -
consultaie/caz, exprimat in lei.

ART. 32

(1) Decontarea serviciilor medicale in asisgganedical ambulatorie de specialitate se face prin:
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a) plata prin tarif pe serviciu medical expririrapuncte, pentru specidaliie clinice, stabili Tn
fungie de nunarul de puncte aferent figéai serviciu medical, ajustat Tn fugie de condiile in care se
desfisoani activitatea, de gradul profesional al mediciiode valoarea unui punct, stakilin condiiile
prevazute in norme. Nu#nul de puncte aferent fiéui serviciu medica$i condiiile de acordare a
serviciilor medicale se stabilesc in norme. Ciilteede Tncadrare a cabinetelor medicale in fiende
condiiile Tn care se de&foar activitatea se apralprin ordin al ministrului #natatii si al presedintelui
Casei Nd@onale de Asiguiri de Sinatate. Valoarea definitiva punctului este urigpetara, se calculeai
de Casa N#onali de Asigudri de Sinatate prin regularizare trimestrialconform normelor, pé@na data
de 25 a lunii urriitoare incheierii fiedqrui trimestru,si nu poate fi mai mi¢ decat valoarea minin
garantai pentru un punct stabiiin norme;

b) plata prin tarif pe serviciu medical exprirfrapuncte, pentru serviciile dérgtate conexe actului
medical, contractatg raportate de furnizorii de servicii medicale aig, stabilit in fungie de nurdrul
de puncte aferent figérui serviciu medica$i de valoarea unui punct, Tn cotitiée prevazute in norme.
Contravaloarea acestor servicii se supdim fondul alocat asistegi medicale ambulatorii pentru
specialititile clinice. Nunirul de puncte aferente figwi serviciu de #nitate conex actului medicsil
condiiile acordirii acestora sunt prézute in norme;

c) plata prin tarif pe serviciu medical exprirfrapuncte, pentru serviciile de planificare faaid,
stabilita Tn funaie de nurdrul de puncte aferent figéi serviciu medicasi de valoarea unui punct,
stabilita Tn condiiile prevazute in norme. Nu#mul de puncte aferent fiéi serviciu medicai condiiile
de acordare a serviciilor medicale se stabilesoime;

d) plata prin tarif pe serviciu medical - coltagie/caz, exprimat in lei, stabilit prin norme, pentr
serviciile de acupunctar Contravaloarea acestor servicii se supdn fondul aferent asistegi medicale
de recuperare, medidrizica si balneologie.

(2) Casele de asiginr de sinatate deconteazserviciile medicale ambulatorii de specialitatebpea
biletelor de trimitere eliberate, in coridée stabilite prin norme, deatre:

a) medicii de familie aftain relgie contractual cu o cas de asiguiri de ginatate; medicii de
specialitate din unitile ambulatorii pre&zute la art. 21 alin. (2), cu respectarea cgitati prevazute la
alin. (5);

b) medicii din cabinetele medicaleolare/studegesti, numai pentru elevii/studg@ncu domiciliul Tn
alta localitate decat cea in care se afhitatea de Tritamant respecty

¢) medicii din cabinetele medicale de unitggangand ministerelosi institugiilor cu retea sanitar
proprie din domeniul aparii, ordinii publice, siguratei ngionale;

d) medicii care acofdasistega medical din instityiile de asisteta sociah pentru persoane adulte cu
handicap, aflate in coordonarea AutgiitNationale pentru Persoanele cu Dizabilithnumai pentru
persoanele institionalizatesi numai in condiile in care acestea nu sunt inscrise pe lista onadgic de
familie;

e) medicii care acoidasistexa medicak din serviciile publice specializate sau organigmeate
autorizate, numai pentru copiii incregn ori dai in plasamengi numai in condiile in care acgia nu
sunt Tnsci pe lista unui medic de familie;

f) medicii care acoedasistesia medicak din alte instittii de ocrotire socidl numai pentru persoanele
institutionalizatesi numai in condiile in care acestea nu sunt inscrise pe lista oradgiic de familie;

g) medicii dentiti si dentitii din cabinetele stomatologigeolaresi studenesti, numai pentru elevi,
respectiv studen medicii dentsti si dentktii din cabinetele stomatologice din penitenciam@nai pentru
persoanele private de libertate;

h) medicii caresi desfisoar activitatea in dispensare TBC, in laboratoaread&ate mintad,
respectiv in centre dérgitate mintad si staionar de zi psihiatrie, cabinete de planificare ifeal,
cabinete de medicindenta# care nu se aflin relgie contractud cu casa de asigirr de sinatate, care se
afla in structura spitalului ca ugit fara personalitate juridic

(3) Fac excqje de la prevederile alin. (2) urgetesi afegiunile care permit prezentarea direct la
medicul de specialitate din ambulatoriu pentru gpiegtile clinice, predzute in normesi serviciile de
planificare familiaf. Pentru afegunile care permit prezentarea direct la medicuspiecialitate din
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ambulatoriu pentru speciaditle clinicesi pentru serviciile de planificare familialmedicii de specialitate
au obligaia de a verifica calitatea de asigurat.

(4) Pentru sityale prevazute la alin. (2) lit. b), d), &) f), casele de asigén de $inatate incheie
convenii cu medicii respectivi, in vederea recustegii biletelor de trimitere eliberate déte acstia
pentru serviciile medicale clinice. Pentru sitagrewizuti la alin. (2) lit. g), casele de asigtirde
sinatate Tncheie conveincu medicii respectivi, in vederea recustesii biletelor de trimitere eliberate de
citre acetia pentru specialitile clinice, daé este necesarezolvarea cazului din punct de vedere
oro-dentar. Pentru sittia previzuta la alin. (2) lit. h), casele de asigurde ginatate incheie conveincu
medicii respectivi, in vederea recusiaaii biletelor de trimitere eliberate déte acetia, pentru
serviciile medicale clinice. Medicii prézui la alin. (2) lit. b), d), e), f), g3i h) incheie, direct sau prin
reprezentant legal, dagaz, convetie cu o singut cas de asigutri de sinatate, respectiv cu cea in a
carei razi administrativ-teritorial se affi cabinetul/unitatea in care atia isi desfisoai activitatea, cu
excepia dentgtilor/medicilor dentgti din cabinetele stomatologice din penitenciane ¢acheie conveare
cu Casa Asiguirilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Ngionalesi Autoritatii
Judedtoresti.

(5) Trimiterea asiguratului détee un medic de specialitate aflat in feleontractuale cu casa de
asigutiri de ginatate étre un alt medic de specialitate din ambulatoriatdh relaii contractuale cu casa
de asiguiri de ginatate se face pe baza biletului de trimitere, nudimaituaia in care asiguratul a
beneficiat de serviciile medicale de specialitatepdirtea medicului care eliberadaletul de trimitere
respectiv.

#M2

ART. 33

(1) Pentru stabilirea valorii minime garantatenui punct per serviciu, respectiv pentru stedali
valorii definitive a unui punct per serviciu, dionfdul aferent asistggi medicale ambulatorii de
specialitate pentru specialite clinice la nivel ndonal se scade suma corespitoare punerii in aplicare
a prevederilor art. 183 alin. (3), inclusiv sumprezentand regularizarea trimestrului 1V al anului
anterior; fondul aferent asistenmedicale ambulatorii de specialitate pentru shégile clinice pentru
calculul valorii definitive a punctului per servicse defalg trimestrial.

#B

(2) Casele de asiginr de sinatate au obligga s deconteze lunar, Tn termen de maximum 20 de zile
calendaristice de la incheierea fies luni, contravaloarea serviciilor medicale fuate in luna
anterioa#, potrivit contractelor incheiate intre furnizade servicii medicale ambulatosiicasele de
asigutiri de ginatate, pe baza documentelor prezentate de furrpaofila termenul preizut in
contractul de furnizare de servicii medicale. Ressrviciile medicale clinice decontarea lunse face la
valoarea minira garantat pentru un punct, unicpetara si previazuta in norme. Regularizarea trimestiial
se face la valoarea definifiypentru un punct per serviciu, @da data de 30 a lunii urgtoare incheierii
trimestrului, pe baza documentelor prezentate dezori in luna urmtoare trimestrului pentru care se
face plata, potrivit normelor, pata termenul preszut in contractul de furnizare de servicii medicale
Valoarea definiti¥ a unui punct nu poate fi mai nlidecéat valoarea minifirgarantat pentru un punct,
prevazuta in norme.

ART. 34

Raportarea eroriah unor servicii medicale clinice, a serviciilor planificare familiad, pentru care
plata se face prin tarif pe serviciu medical expitifim punctesi a serviciilor de acupunctiipentru care
plata se face prin tarif pe serviciu medical - cotagie/caz, exprimat in lei, se regularizé@onform
normelor. La regularizare se au in vedggerviciile medicale omise la raportare in perigladn care au
fost realizate sau raportate eronat in plus.

SETQIUNEA a 7-a

Sanguni, condiii de reziliere, suspendageincetare a contractului de furnizare de serviwdicale in
asistema medical ambulatorie de specialitate

79



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

ART. 35

(1) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea, din motive imputabile
furnizorului/medicului, a programului de lucru pagut Tn contract, se aplicirmitoarele sanwni:

a) la prima constatare se diminueaz 5% valoarea minidngarantat a punctului, pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii din ambulatoriu, pentru specigiie clinice, inclusiv pentru
planificare familiad, la care se inregistreaaceste situa sau contravaloarea serviciilor de acupunttur
aferente lunii in care s-au produs aceste tsiitua

b) la a doua constatare se dimindear10% valoarea miniingarantat a punctului pentru luna in care
s-au produs aceste sitiigpentru medicii din ambulatoriu, pentru specigiie clinice, inclusiv pentru
planificare familiad, la care se inregistreaaceste situa sau contravaloarea serviciilor de acupunttur
aferente lunii in care s-au produs aceste tsitua

(2) In cazul in care se congtatrespectarea obliigor previazute la art. 24 lit. b), c), €) - h), j) - u), v),
X), Z), ac) - aeji af), precunsi prescrieri de medicamente gifara contribiie personal din partea
asiguratuluki/sau recomandi de investigéi paraclinice care nu sunt in conformitate cu eeggnirile
legale Tn vigoare aplicabile Tn domeniahatatii, inclusiv prescriere de medicamentesciara
contribuie persondl din partea asiguratuluifa aprobarea comisiilor de la nivelul caselor de @digde
sinatate/Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate, acolo unde este cazul, completarea scrisedicale
prin utilizarea unui alt formular decéat cel pieut in norme sau neeliberarea acesteia, prgcum
neeliberarea presctipi medicale ca urmare a actului medical proprantpu primele 30 de zile din
perioada cupririsin scrisoarea medicalse aplid urmatoarele saruni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindear10% valoarea miniirgarantat a punctului, pentru luna in
care s-au inregistrat aceste siiygentru medicii din ambulatoriu, pentru speciaiie clinice, inclusiv
pentru planificare familial la care se inregistreaaceste sitya sau contravaloarea serviciilor de
acupunctut aferente lunii in care s-au produs acestetsitua

(3) In cazul in care 1n derularea contractstutonstatde dtre structurile de control ale caselor de
asigutiri de ginatate/Casei Nigonale de Asiguiri de Sinitate, precungi de alte organe competente
nerespectarea obligai prevazute la art. 24 lit. akgi/sau serviciile raportate conform contractului in
vederea decofitii acestora nu au fost efectuate, se recupéreaatravaloarea acestor servigise
diminueaz cu 10% valoarea miniingarantat a punctului pentru luna in care s-au inregisicaste
situgii, pentru medicii din ambulatoriu, pentru spedciailie clinice, inclusiv pentru planificare familigl
la care se inregistreaaceste situa sau contravaloarea serviciilor de acupuncaferente lunii in care
s-au produs aceste sitila
#M2

(4) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea obligi previzute la art. 24 lit.
ai), se aplia urmatoarele sanwni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindeaz5% valoarea miniingarantat a unui punct per serviciu,
respectiv se diminueazu 5% valoarea de contract pentru luna in care@@dus aceste sittiiapentru
medicii de specialitate clinifacupunctut la care acestea au fost inregistrate;

c) la a treia constatare se diminueaz 10% valoarea minifingarantat a unui punct per serviciu,
respectiv se diminueazu 10% valoarea de contract pentru luna in cane [grodus aceste sitiiapentru
medicii de specialitate clinifacupunctut la care acestea au fost inregistrate.

#B

(5) Pentru punerea in aplicare a sand prevazute la alin. (4), nerespectarea obfigiede la art. 24 lit.
ai) se constatde casele de asigiirde ginatate prin compararea, pentru fiecare medic pretergdlat in
relagie contractudl cu casa de asidglr de sinatate, a componentei prescriere cu componenta ater
pentru toate presctifde medicale electronice off-line.

(6) Reinerea sumelor potrivit prevederilor alin. (1) ) é& face din prima platare urmeata fi
efectua pentru furnizorii care sunt in rela contractual cu casele de asiginr de ginatate. In situgia in
care suma prexuta la alin. (4) depseste prima plat, rginerea sumei se realizegarin plat direcé sau
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executare silit, Tn condiiile legii.

(7) Pentru cazurile préxute la alin. (1) - (4), casele de asigude sinatatetin evidena distinct pe
fiecare medic/furnizor, dudpcaz.

(8) Recuperarea sumei potrivit prevederilan.gll) - (4) se face prin pkatireck sau executare stiit
pentru furnizorii care nu mai sunt in nedacontractud cu casa de asigir de sinatate.

(9) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde ginatate in condiile alin. (1) - (4) se utilizeak
conform prevederilor legale Tn vigoare, cu agedastinaie.

ART. 36

Contractul de furnizare de servicii medical@$istera medical ambulatorie de specialitate se
reziliaza de plin drept printr-o notificare sciig caselor de asigur de ginatate, in termen de maximum
5 zile calendaristice de la data apnobacestei risuri, ca urmare a considat urmatoarelor situgi:

a) daa furnizorul de servicii medicale nu incepe actit@in termen de cel mult 30 de zile
calendaristice de la data sefrincontractului de furnizare de servicii medicale;

b) daé din motive imputabile furnizorului acestaintrerupe activitatea pe o perigashai mare de 30
de zile calendaristice;

c) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea déte organele in drept a
autorizaiei de fungionare/autorizgei sanitare de funmnare sau a documentului similar, respectiv de la
incetarea valabilitii acestora;

d) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détre organele in drept a dovezii
de evaluare a furnizorului;

e) nerespectarea termenelor de depunere/tramsraifacturilor ingtie de documentele justificative
privind activiitile realizate conform contractului, in vederea aeird de catre casele de asigirr de
sinatate a serviciilor realizate, pentru o peridae dod luni consecutive in cadrul unui trimestru,
respectiv 3 luni intr-un an;

f) refuzul furnizorilor de servicii medicalerdambulatoriu pentru specidaliie clinice, inclusiv de
servicii de planificare familialsi acupunctut, de a pune la dispa@a organelor de control ale Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatatesi ale caselor de asigur de ginatate, ca urmare a cererii in scris, a
documentelor solicitate privind actele de eviddmanciar-contab#l a serviciilor furnizate conform
contractelor incheiate intre furnizgricasele de asigan de ginatatesi documentelor justificative privind
sumele decontate din Fond, precgirdocumentelor medicake administrative existente la nivelul
entititii controlatesi necesare actului de control;

g) la a doua constatare a faptubuserviciile raportate conform contractului in vestedecoriirii
acestora nu au fost efectuate, cu exaeptuaiilor in care vina este exclusiv a medicului/meldicicaz
in care contractul se modifiprin excluderea acestuia/acestora, cu recupecargeavalorii acestor
servicii;

h) daé se constatnerespectarea programului de lucru peew in contractul cu casa de asiyude
sinatate prin lipsa nejustificata medicului timp de 3 zile consecutive, in caallinetelor medicale
individuale; in cazul celorlalte forme de organ&arcabinetelor medicale, inclusiv ambulatoriukgrat,
contractul se modificin mod corespuraror prin excluderea medicului/medicilor la care seastatat
nerespectarea nejustifidad programului de lucru timp de 3 zile consecutive;

i) Tn cazul nerespexti obligatiilor prevazute la art. 27 alin. (3) la art. 24 lit. aa}i aj);

j) odai#i cu prima constatare dipplicarea rasurilor previzute la art. 35 alin. (1), (3) (4), precursi
la prima constatare da@plicarea rasurii prevazute la art. 35 alin. (3).

ART. 37

Contractul de furnizare de servicii medicalecteaz la data la care a intervenit una dintre &twarele
situaii:

a) de drept, la data la care a intervenit unaelurmitoarele situgi:

al) furnizorul de servicii medicalg inceteaZ activitatea in raza administrativ-teritotia casei de
asigutiri de ginatate cu care se &fln relgie contractua,

a2) incetarea prin faliment, dizolvare cu lidre, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorilor de
servicii medicale, dupcaz;
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a3) incetarea definitiva activititii casei de asigdri de sinitate;

a4) a survenit decesul titularului cabinetwhgdical individual, iar cabinetul nu poate continua
activitatea in condiile legii;

ab) medicul titular al cabinetului medical wmidiual renumi sau pierde calitatea de membru al
Colegiului Medicilor din Romania;

b) din motive imputabile furnizorului, prin riéere;

c¢) acordul de voia al partilor;

d) denurarea unilateréla contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului de seivicedicale
sau al casei de asigurde ginatate, printr-o notificare scriiscu 30 de zile calendaristice anterioare datei
de la care se dagte incetarea contractului, cu indicarea motivsia temeiului legal;

e) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al casei de asigule sinatate,
printr-o notificare scrig privind expirarea termenului de suspendare a aottiui in condiile art. 38 lit.
a), cu excefia revodarii dovezii de evaluare a furnizorului.

ART. 38

Contractul de furnizare de servicii medicale ambulatoriu de specialitate se susfadadiata la care
a intervenit una dintre uritoarele situgi:

a) Incetarea valabiliii sau revocarea deire autorifitile competente a oricuia dintre documentele
prevazute la art. 23 alin. (1) lit. a) - ¢) nerespectarea obligei prevazute la art. 24 lit. y), cu congh ca
furnizorul & faci dovada demersurilor intreprinse pentru actualzamestuia; suspendarea opeteaz
pentru o perioatdde maximum 30 de zile calendaristice de la datetini valabilitatii/revocarii acestuia,

b) in cazurile de far majoi confirmate de autotitile publice competente, péafa incetarea cazului
de fota majo#, dar nu mai mult de 6 luni, sau [3da data ajungerii la termen a contractului;

c) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigir de sinatate, pentru motive obiective,
independente de vaafurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative;

d) nerespectarea dare furnizorii de servicii medicale a obligg de plai a contribdiei la Fond,
constatat de d@tre casele de asigirr de sinatate ca urmare a controalelor efectuate la furnipar la
data la care agBa isi achiti obligaiile la zi sau pamla data ajungerii la termen a contractului;
suspendarea se face dg® de zile calendaristice de la data la care dasssiguiri de ginitate a
efectuat ultima platcatre furnizor;

e) de la data la care casa de asrgde sinatate este #tiintati despre decizia colegiului teritorial al
medicilor de suspendare din calitatea de membrgsspendare din exefidl profesiei a medicului
titular al cabinetului medical individual; pentralelalte forme de organizare a cabinetelor medicale
suspendarea se aplicorespunztor numai medicului aflat in contract cu casa dguadri de ginatate
care se afl in aceagtsitugie.

CAPITOLUL IlI
Asistera medical ambulatorie pentru specialitatea clihte recuperare, mediéiffizica si
balneologie

SECTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate

ART. 39

(1) In vederea irdrii In relaii contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii de
recuperare, medicirfizica si balneologie trebuieasindeplineasturmatoarele condii:

a) 4 fie autorizai conform prevederilor legale in vigoare;

b) s fie evalua potrivit dispoztiilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docut@lemnecesare in termenele stabilite
pentru contractare.

(2) Asistera medical ambulatorie pentru specialitatea clihte recuperare, mediéifizica si
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balneologie se asigude medici de specialitatea recuperare, medlitaica si balneologie, impreuincu
alt personal de specialitate medico-saritaite categorii de personal,se acord prin:

a) cabinete medicale organizate conform Ord@n&uvernului nr. 124/1998, republigatu
modificarile si completirile ulterioare, autorizatg evaluate potrivit dispogilor legale in vigoare;

b) unititi sanitare ambulatorii de recuperare, medidinica si balneologie, inclusiv cele aparand
ministerelorsi institutiilor cu regea sanitar proprie;

c) societti de turism balneagi de recuperare, medidiriizica si balneologie, constituite conform Legii
nr. 31/1990, republicat cu modifiarile si completrile ulterioare, care indeplinesc cotite previzute
de Ordonata de urgetd a Guvernului nr. 152/2002 privind organizagefunctionarea sociétilor
comerciale de turism balnegrde recuperare, aproldiatu modificri si completiri prin Legea nr.
143/2003, autorizatg evaluate potrivit dispogilor legale Tn vigoare;

d) ambulatoriul de specialitate, ambulatonuégrat, inclusiv centrul deusatate multifungional fara
personalitate juridicdin structura spitalului, inclusiv al spitalulundegeaua ministerelagi institutiilor
centrale din domeniul &agirii, ordinii publice, siguratei ngionalesi autorititii judecitoresti.

ART. 40

(1) Furnizorii de servicii medicale de spec¢#b recuperare, medidifizica si balneologie incheie
contracte cu casele de asijude sinatate pentru medicii cu specialitatea de recuperaeglicira fizica
si balneologie, confirmatprin ordin al ministrului #natatii.

(2) Numarul necesar de medici de specialitate recuperagdjaim fizica si balneologiesi numarul de
norme necesare, pe judpentru care se incheie contract, se stabilesatiecomisia formaditdin
reprezentagnai caselor de asigin de ginatate, ai diregilor de sinatate publid, respectiv ai dirgglor
medicale ori ai structurilor similare din ministerei institutiile centrale cu rea sanitar proprie, ai
colegiilor teritoriale ale medicilor, ai organiibor patronalesi sindicalesi ai socieitilor profesionale ale
medicilor de specialitate din asistanimedical ambulatorie pentru specialiie clinice, reprezentative la
nivel judeean, pe baza unor criterii care se apnotin ordin al ministrului #natatii si al presedintelui
Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate. Criteriile aprobate n coniile legii se publid@ pe pagina web a
Casei N@onale de Asiguiri de Sinatatesi a caselor de asigin de ginatate, respectiv pe pagina web a
Ministerului Sinatatii si a diregiilor de sinatate publid@. Pentru specialitatea clidicecuperare, medicin
fizica si balneologie, prin northse inelege un program de lucru de 7 ore in medie peg @spectiv, de
35 de ore peaptamara. Pentru un program de lucru mai mare sau mai mic dre in medie pe zi,
programul de lucru la cabinet pentru specialitataaca recuperare, medicirfizica si balneologie se
ajusteaz in mod corespurator.

(3) Comisia preizuti la alin. (2) se constituie prin act administratipresedintelui-director general al
casei de asigar de ginatate, ca urmare a desefninreprezentatilor institutilor mentionate la alin. (2),
de ctre conduatorii acestorasi functioneaz in baza unui regulament-cadru de organigafenctionare
unitar, la nivel ngonal, aprobat prin ordin al ministruludrgtatii si al presedintelui Casei N@onale de
Asigurari de Sinatate. Regulamentul-cadru aprobat in c@itéilegii se publi@ pe pagina web a Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatatesi a caselor de asigin de ginatate, respectiv pe pagina web a
Ministerului Sinatatii si a diregiilor de sinatate publi@.

SEQIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 41

(1) Contractul de furnizare de servicii medgcdintre furnizorii de servicii medicale de spetaé
prevazuti la art. 39 alin. (2}i casa de asigari de sinatate se incheie in baza ditmarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, vakalkaildata incheierii contractului, cu obligafurnizorului de
a o reinnoi pe toafperioada derdtii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdad, potrivit legii;

c¢) codul de Tnregistrare fisgalcodul unic de inregistrare sau codul numerisqeal al
reprezentantului legal - copia buletinuldrd de identitate, dupcaz;
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d) dovada asigaii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valdbih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax si fie inregistrat in contragt sa
fungioneze sub incidea acestuia, valalilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdtii
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precunsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) lista cu tipuki numarul de aparate aflate in dotare;

i) programul de lucru al furnizorului;

J) lista personalului medico-sanitar cafieekercié profesia la furnizogi programul de lucru al
acestuia;

k) copia actului doveditor prin care personahgdico-sanitarsi exerci profesia la furnizor;

) certificat de membru al Colegiului Medicildm Romania, pentru fiecare medic, valabil la data
incheierii contractulugi pe toad perioada derdtii contractului;

m) documentul care atégjradul profesional pentru medici;

n) certificatul de membru al OAMGMAMR pentrustertii medicali valabil la data Tncheierii
contractuluisi pe toatl perioada derdtii contractului;

0) copie a actului de identitate pentru megliaisisteii medicali;

p) declarge pe propriaadspundere cu privire la contractele incheiate ei@se de asigur de
sanatate conform modelului din norme;

q) certificat de liberpractic pentru fiziokinetoterapei kinetoterapeti si profesor de culturfizica
medicad eliberat conform prevederilor legale.

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semitura reprezentantului legal, pe fiecare pagaceste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii ccietm.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribde valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Obligaiile si drepturile furnizorilor de servicii medicale

ART. 42

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale in asigten
medicai ambulatorie de specialitate recuperare, medlitaica si balneologie au uritoarele obligéi:

a) 4 respecte criteriile de calitate a serviciilor noadié furnizate, in conformitate cu prevederile lega
in vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitoa@eactul
medicalsi ale asiguratului referitor la respectarea ingilcat medicalesi consecigele nerespedtii
acestora,;

C) 4 respecte confideialitatea tuturor datelasi informatiilor privitoare la asigurg, precumsi
intimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in procesul de transmiteweueotr datelor cu
caracter personal,

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
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conform contractelor de furnizare de servicii matbale recuperare, medigifizica si balneologie;
factura este ingiba de documentele justificative privind actiitite realizate Tn mod distinct, conform
prevederilor prezentului contract-cadiale normelor de aplicare a acestuia, atat persh@aatie, casi
in format electronic, in formatul solicitat de Ca¢aionak de Asiguéri de Sinatate; pentru furnizorii
care au sen#itura electroni@ exting, facturasi documentele justificative se transmit numai imfat
electronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru arinea desfsurarii activitatii
in asisteta medical de recuperare, mediéifizica si balneologie, potrivit formularelor de raportare
stabilite conform reglemeirilor legale in vigoare; pentru furnizorii care semratura electroni@
exting, raportarea se face numai in format electronic;

f) & asigure utilizarea formularelor cu regim specrata petari - bilet de trimitere @re alte
specialititi clinice sau n vederea inteni, conform prevederilor actelor normative refedte la sistemul
de asiguiri sociale de &atate,si sa le elibereze ca o consetiira actului medical proprigi numai
pentru serviciile medicale care fac obiectul coritrlui cu casa de asidguir de ginatate; 4 asigure
utilizarea formularelor electronice - bilet de tiieme ctre alte specialiti sau in vederea intetni, de la
data la care acestea se implemeritdaitetul de trimitere in vederea inté@ri se elibereax pentru
cazurile care nu pot fi diagnosticate, investigatau tratate in ambulatoriu;

g) g completeze coregt la zi formularele utilizate Tn sistemul asigrilor sociale de anatate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

h) g respecte dreptul la libera alegere dieecasigurat a mediculgi a furnizorului;

i) & respecte programul de lugusa il comunice caselor de asigurde sinatate, in baza unui
formular al @rui model este preizut in norme, program asumat prin contractul ireth&i casa de
asigutiri de ginatate; programul de lucru se poate modifica prinag@igtonal la contractul incheiat cu casa
de asiguiri de ginatate;

) € anune casa de asigin de sinatate despre modificarea offeia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sd@rmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si si indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

k) s asigure respectarea prevederilor actelor normagifezitoare la sistemul asigiior sociale de
sinatate;

[) s asigure utilizarea formularului de pres¢igomedical electroni@ pentru medicamente gufara
contribuie persondl din sistemul asigdrilor sociale de anatatesi sa 1l elibereze, ca o conse¢ira
actului medical propriu, numai pentru serviciiledizale care fac obiectul contractului cu casa de
asigutiri de ginatate; & asigure utilizarea formularului de prescigomedicad, care este formular cu
regim special unic pgara, pentru prescrierea subsfalor si preparatelor stupefiange psihotrope; &
asigure utilizarea formularului electronic de prggee medicai pentru prescrierea substelor si
preparatelor stupefiangepsihotrope de la data la care acesta se impleragnsa furnizeze tratamentul,
cu respectarea prevederilor legale in viggasg prescrie medicamentele gifara contribyie personal
de care beneficiazasigurai, corespunitoare denumirilor comune inte@nale aprobate prin hrire a
Guvernului, informand in prealabil asiguratul desfypurilesi efectele terapeutice ale medicamentelor pe
care urmeazsi i le prescrie. In situ@ In care un asigurat, cu o bibatonic confirmat, este internat in
regim de spitalizare contiaitintr-o se@e de acti/seaie de cronici in cadrul unei usit sanitare cu paturi
aflate in relde contractudl cu casa de asigur de sinatate, medicul de specialitate clidicecuperare,
mediciri fizica si balneologie poate elibera, dupaz, prescrifpe medicai pentru medicamentefe
materialele sanitare din programelgioaale de snatate, pentru medicamentele aferente bolilor pentru
care este necesaaiprobarea comisiilor de la nivelul Caseitiaale de Asiguiri de Sinatate/caselor de
asigutiri de ginatate, precumsi pentru afegunile cronice, altele decat cele cuprinse in lgtdCl-urile
pe care o depune spitalul la contractare, respewnicamentele ce pot fi prescrise numaiieec
medicul de specialitate de recuperare, medlifthica si balneologie, prescrifa eliberandu-se in
condiiile prezendrii unui document eliberat de spital din callegaiasi ca asiguratul este internat, arai
model este stabilit prin norme;

m) s asigure utilizarea formularului de bilet de trier# pentru investigi paraclinice, care este
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formular cu regim special unic paa, si si recomande investigde paraclinice in concordancu
diagnosticul, ca o consegina actului medical propriu, numai pentru serviamedicale care fac obiectul
contractului cu casa de asigurde sinatate; 4 asigure utilizarea formularului electronic de bide
trimitere pentru investiga paraclinice, de la data la care acesta se impihteai;

n) $ asigure acordarea serviciilor medicale asigjara fara nicio discriminare, folosind formele cele
mai eficiente de tratament;

0) % acorde cu prioritate asistérmedicak femeilor gravidei sugarilor;

#M2

p) ¢ afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numeéesei de asigéri de ginatate cu care se fl
in relaie contractudl, datele de contact ale acesteia care cuprind@adedsfon, fax, e-mail, paginveb,
precumsi pachetul de servicii de bazu tarifele corespuitoare decontate de casa de asigule
sinatate; informaiile privind pachetul de servicii medicajetarifele corespuritoare serviciilor medicale
sunt afgate de furnizori in formatul stabilit de CasatiNaali de Asiguiéri de Sinatatesi pus la dispozia
furnizorilor de casele de asigurde sinitate cu care se afin relaie contractudl,

#B

g) % asigure eliberarea actelor medicale, in ciifelstabilite in hairaresi in norme;

r) si verifice calitatea de asigurat, in conformitategoevederile legale Tn vigoare;

S) & respecte protocoalele terapeutice privind presgienedicamentelor aferente denumirilor comune
interngionale previzute in Lista cuprinzand denumirile comune intgameale corespuritoare
medicamentelor de care beneficasiguraii, cu sau fira contribyie persondl, pe baz de prescripe
medicad, in sistemul de asigin sociale de &atate, aprobatprin Hotirarea Guvernului nr. 720/2008,
cu modificirile si completrile ulterioare;

#M2

s) si utilizeze sistemul de raportare in timp real, pdoed cu data la care acesta va fi pus intiune;
sistemul de raportare in timp real se refarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
de furnizare de servicii medicalé@rf a mai fi neceséro raportare lunar in vederea decatrti
serviciilor medicale contractagevalidate de &tre casele de asigirr de sinatate; raportarea in timp real
se face electronic n formatul solicitat de Casédwali de Asigudri de Sinatatesi stabilit prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza
comunicaia cu sistemul informatic, raportarea actiitse realizeaz in maximum 3 zile luéitoare de la
data acorgrii serviciului medical. La stabilirea acestui tesmnu se ia in calcul ziua acérid serviciului
medicalsi acesta se impligee n a 3-a zi luétoare de la acedstlag;

#B

t) $ asigure acordarea de asisiemedical necesat titularilor cardului european de asigrirsociale
de ginatate emis de unul dintre statele membre ale Unkmiopene/Spaului Economic
European/Confedefia Elvaiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeogimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemuliagiguéri sociale de aatate din Romania;as
acorde asistef medical pacienilor din alte state cu care Romania a incheiatdagarinelegeri,
convenii sau protocoale intergmianale cu prevederi in domeniuingatatii, in condiiile prevazute de
respectivele documente intetioaale;

t) sa utilizeze platforma informaticdin asigudirile de ginatate. In situgia in care se utilizeaan alt
sistem informatic, acesta trebuief®@e compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

u) ¢ asigure acordarea serviciilor medicale geese in pachetul de servicii medicale;

V) €1 completeze formularele cu regim special utilizatsistemul de asigén sociale de &atate -
bilet de trimitere &tre alte specialiti sau in vederea intefni, bilet de trimitere pentru investigie
paraclinicesi de la data la care se implementefirmularele electronice mganate anterior, precusi
prescrigia medicai electroni@ pentru medicamente gufara contribuie personal in tratamentul
ambulatoriu, cu toate datele pe care acestea &ablé cuprind conform prevederilor legale in vigoare.
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In cazul nerespeiti acestei obligti, casele de asigani de sinatate recupereaae la furnizori
contravaloarea serviciilor medicale recomandateica@tentelor cyi fara contribuyie persondl
prescrise, ce au fost efectuate/eliberate giéuahizori Tn baza acestor formulagiedecontate de casele de
asigudri de @inatate din Fond;

w) s recomande asiguibor tratamentul, cu respectarea caildir privind modalititile de prescriere a
medicamentelor, conform prevederilor legale n aigo

X) € reinnoiasg pe toai perioada de derulare a contractului dovada deuaxela furnizorului, dovada
asigudrii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul carelésfisoai activitatea la furnizor;

y) € completeze dosarul electronic dm&ate al pacientului, de la data impleniintacestuia;

Z) § nu incaseze sume pentru serviciile medicale fataiprevizute in pachetele de servicii decontate
din Fondsi pentru serviciile/documentele efectuate/eliberatstrans legitura sau necesare acard
serviciilor medicale, pentru care nu este stabditeglementare in acest sens;

aa) 8 acorde servicii de asistgmrmedical ambulatorie de specialitate asigiloa numai pe baza
biletului de trimitere, care este formular cu regipecial utilizat in sistemul de asigursociale de
sinatate, cu exceja afegiunilor prevazute in norme. Lista cuprinzand afeaile ce permit prezentarea
direct la medicul de specialitate din diiie ambulatorii care acoidasistegi medicad de specialitate
pentru specialitatea clinidle recuperare, medidcifizica si balneologie se stabiiee prin norme. Pentru
pacienii din statele membre ale Uniunii Europene/dintgpd&conomic European/Confed@ea
Elvetiana, titulari ai cardului european de asigiiisociale de #anatate, respectiv beneficiari ai
formularelor/documentelor europene emise in bazaRmentului (CE) nr. 883/2004, furnizorii de
servicii medicale n asistemmedical ambulatorie de specialitate acdkrvicii medicale numai pe baza
biletului de trimitere in acelgiacondiii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemulwagiguiri sociale
de ginatate din Romania, cu exagg situaiei Tn care pacigi respectivi beneficiazde servicii medicale
programate, acordate cu autorizarea prealabihstituiilor competente din statele membre ale Uniunii
Europene/din Spaul Economic European/Confed@eElveiiani. Pentru pacigfi din statele cu care
Romania a incheiat acordurigétegeri, convefii sau protocoale intergianale cu prevederi in domeniul
sinatatii, care au dreptuli beneficiaz de serviciile medicale acordate pe teritoriul Roieé furnizorii
de servicii medicale in asistearmedical ambulatorie de specialitate soliciiilet de trimitere pentru
acordarea de servicii medicale in ambulatoriu;

ab) 4 informeze medicul de familie, prin scrisoare matiiexpediai direct sau prin intermediul
asiguratului, cu privire la diagnosticgiltratamentele efectuagerecomandate;asfinalizeze actul
medical efectuat, inclusiv prin eliberarea preg@ipnedicale pentru medicamente cu sada €ontribuie
personal, dup caz, a biletului de trimitere pentru investigparaclinice, a certificatului de concediu
medical pentru incapacitate tempdree muné, dug caz, in situga in care concluziile examenului
medical impun acest lucru; scrisoarea medieate un document tipizat, care se intagenn dod
exemplare, dintre care un exempkmane la medicul de specialitate, iar un exempla tegansmis
medicului de familie, direct sau prin intermedislguratului; scrisoarea medi&alonine obligatoriu
numarul contractului incheiat cu casa de asigule sinatate pentru furnizare de servicii medicsilse
utilizeazi numai de atre medicii care de&foaia activitate in baza acestui contract; modelul sciiis
medicale este prégzut in norme;

ac) 4 intocmeastliste de prioritate pentru serviciile medicale gnamabile, dateste cazul,

ad) 4 verifice biletele de trimitere cu privire la daelbligatorii pe care acestea trebuidescuprind
potrivit prevederilor legale in vigoare;

ae) 8 intocmeastevidene distinctesi sa raporteze distinct serviciile realizate, conforomitactelor
incheiate cu fiecare cade asiguiri de sinatate, dup caz;

af) g solicite cardul ngonal de asiguiri sociale de #natate/adeverita de asigurat cu valabilitate de 3
luni de la data emiterii pentru cei care reéfgardul ngonal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefra li se va emite card fi@enal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificarile ulterioare,
pentru persoaneleéimra nu le-a fost emis cardiilsa le utilizeze in vederea acard serviciilor
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medicale; serviciile medicale din pachetul dedb@zordate in alte condidecat cele meaionate anterior
nu se deconteaurnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate;

ag) 4 utilizeze prescrifi|a medical electroni@ on-linesi in situgii justificate prescriga medicai
electronia off-line pentru medicamente gufara contribuiie personal in tratamentul ambulatoriu, cu
respectarea tuturor prevederilor legale in vigoasemarea presctipi electronice deatre medicii
prescriptori se face prin settara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia In care medicii prescriptori nutifesemrituri electronid, prescripia medicai se
va lista pe suport hartig va fi completai si semnai de medicul prescriptor in conidle prevazute in
norme;

ah) 4 introdua in sistemul informatic toate presdaiile medicale electronice prescrise off-line, in
termen de maximum 30 de zile calendaristice defa drescrierii;

ai) & comunice casei de asigurde ginitate epuizarea sumei contractate lunar; comunicaea
face in ziua in care se inregistrageast situgie prin serviciul on-line pus la dispo® de Casa
Nationak de Asiguéri de Sinitate;

aj) 4 incaseze de la asigtiraontravaloarea serviciilor medicale la cerereadeste situa furnizorii
de servicii medicale pot elibera bilete de trimgteau prescrip medicale utilizate n sistemul de
asigutiri sociale de anatatesi decontate de casele de asigude sinatate, in condiile stabilite prin
norme;

ak) g incaseze sumele reprezentand coplata pentru iderdie recuperare, mediditiizica si
balneologie - serii de proceduri de care au bela¢fsigurdi, cu respectarea prevederilor legale in
vigoare, in condiile prevazute in norme;
#M2

al) 4 foloseast on-line sistemul n@onal al cardului de asigén sociale de anatate din platforma
informatica a asigudrilor de ginatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza comuraceu
sistemul informatic se utilizeasistemul off-line; asumarea serviciilor medicateraate se face prin
semratura electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicat Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma imh@tici a asiguirilor de sinatate Tn maximum 3 zile
lucratoare de la data acairi serviciului medical, pentru serviciile acordateluna pentru care se face
raportarea. La stabilirea acestui termen nu se ¢altul ziua acoiii serviciului medicaki acesta se
implineste in a 3-a zi lucétoare de la acedstlat. Serviciile medicale din pachetul de baxordate in
alte condiii decat cele maionate anterior nu se decont&darnizorilor de @tre casele de asigirr de
sinatate; prevederile sunt valabiein situgiile in care se utilized@zadeverima de asigurat cu valabilitate
de 3 luni de la data emiterii pentru cei care r&fterdul n@onal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefra li se va emite card fi@enal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile si
completrile ulterioare, pentru persoaneleara nu le-a fost emis cardul in vederea airarderviciilor
medicale;

am) 4 transmi# in platforma informatig din asigudrile de @natate serviciile medicale din pachetul de
baz furnizate - altele decét cele transmise in platBbbinformati@ a asiguirilor de sinitate in condiile
lit. al), Tn maximum 3 zile lué@toare de la data acauri serviciilor medicale acordate in luna pentrueca
se face raportarea; la stabilirea acestui termesena in calcul ziua acandi serviciului medicaki acesta
se Implingte Tn a 3-a zi luéitoare de la acedstlat; asumarea serviciilor medicale acordate se faoe pr
semritura electroni@ extingi potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicatin situaia
nerespedii acestei obligai, serviciile medicale nu se decontedarnizorilor de @tre casele de
asigudri de ginatate.
#B

ART. 43

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinatate, furnizorii de servicii medicale de recuperare
medicira fizica si balneologie au ur#toarele drepturi:

a) 4 primeasa la termenele prezute in contract, pe baza facturii ifisde documente justificative,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale
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contractate, efectuate, raportgitgalidate conform normelor, in limita valorii dertract;

b) ¢ fie informai de ditre casele de asigirr de sinatate cu privire la conglile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precuni la
eventualele modifidri ale acestora survenite ca urmare a @patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate;

C) g Incaseze contravaloarea serviciilor medicale oarge deconteazle casele de asiginrde
sianatate din Fond, conform prevederilor legale in vigoa

d) ¢ negocieze, in calitate de parte contraétasiuzele suplimentare la contractele incheiate cu
casele de asigin de sinatate, confornsgi in limita prevederilor legale in vigoare;

e) 4 Incaseze contravaloarea serviciilor medicale taregin aceste sittig furnizorii de servicii
medicale pot elibera bilete de trimitere sau pipgcmedicale utilizate Tn sistemul de asiguiisociale de
sinatatesi decontate de casele de asigude ginatate, Tn condiile stabilite prin norme;

f) & primeasé din partea caselor de asigude ginatate, in format electronic, motivarea cu privire la
erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii;

g) % incaseze sumele reprezentand coplata pentru iderde recuperare, medidifiizica si
balneologie - serii de proceduri de care au bela¢fsigurdi, cu respectarea prevederilor legale in
vigoare, in condiile stabilite prin norme.

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 44

In relaiile cu furnizorii de servicii medicale de recuperamedicia fizica si balneologie, casele de
asigutiri de ginatate au urriitoarele obliggi:

a) 4 Incheie contracte numai cu furnizorii de seruicédicale de recuperare, medicfizica si
balneologie autorizasi evaluai si sa faci publice Tn termen de maximum 10 zile ktoare de la data
incheierii contractelor, prin gahre pe pagina wed la sediul casei de asigur de sinatate, lista nominal
a acestora, cuprinzand denumigeaaloarea de contract a fi@aia, inclusiv punctajele aferente tuturor
criteriilor pe bazaarora s-a stabilit valoarea de contrgcka actualizeze permanent acédsta in
fungiie de modifié@rile apirute, in termen de maximum 5 zile lawrare de la data op#ii acestora,
conform legii;

b) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale deupsrare, medicinfizica si balneologie, la
termenele preizute n contract, pe baza facturii ifi@de documente justificative prezentate atat pe
suport hartie, caii in format electronic, in formatul solicitat de <@aNaionak de Asiguéri de Sinitate,
contravaloarea serviciilor medicale contractatectefate, raportatg validate conform normelor, in
limita valorii de contract; pentru furnizorii caa® semétura electroni@ extingi, raportarea in vederea
decontirii se face numai in format electronic;

c) g informeze furnizorii de servicii medicale cu privia condiile de contractare a serviciilor
medicale suportate din Fogddecontate de casele de asigude sinatate, precursi la eventualele
modificari ale acestora survenite ca urmare a @patinor noi acte normative, prin publicare pe pagi
web a caselor de asigurde sinatate; 4 informeze furnizorii de servicii medicale cu prvia
documentele comunitare in vigoare, preglichespre acordurile, felegerile, convetile sau protocoalele
interngionale cu prevederi in domenidingtatii, prin publicare pe pagina web a caselor de asigde
sinatate;

d) @ informeze in prealabil, in termenul piieut la art. 186 alin. (1), furnizorii de serviciiegicale, cu
privire la condijiile de acordare a serviciilor medicalecu privire la orice intefie de schimbare Tn modul
de acordare a acestora, prin intermediul paginii &easei de asigur de ginatate, precungi prin e-mail
la adresele comunicate oficial d&re furnizori, cu exceya situaiilor impuse de actele normative;

e) 4 Inmaneze la data finalidi controlului procesele-verbale de constataredeafele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de servicii medicale, la termiengre\izute de actele
normative referitoare la normele metodologice piavactivitatea structurilor de control din cadrul
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sistemului de asigéri sociale de &atate in vigoare; in cazul in care controlul eseziefat de &re Casa
Nationak de Asiguéri de Sinatate sau cu participarea acesteia, notificareangrinasurile dispuse se
transmite furnizorului deatre casele de asidirr de ginatate in termen de maximum 10 zile
calendaristice de la data primirii raportului decol de la Casa Nnak de Asiguéri de Sinatate la
casa de asigan de sinatate;

f) & recupereze de la furnizorii care au acordat semiedicale sumele reprezentand contravaloarea
acestor servicii, precugi contravaloarea unor servicii medicale, medicamenti fara contribuie
personal, materiale sanitare, dispozitive medicglengrijiri medicale la domiciliu/ingrijiri paliatie,
acordate de alfurnizori aflai in relgie contractual cu casa de asigir de ginatate, in baza biletelor de
trimitere/recomandtilor medicalesi/sau prescripilor medicale eliberate deitre acgtia, n situga in
care nu au fost indeplinite coride pentru ca asiguti sa beneficieze de aceste servicii la data emiterii
biletelor de trimitere, presctigor medicalesi recomandrilor. Sumele astfel ginute se utilizeax
conform prevederilor legale Tn vigoare;

g) % dedua spre soltionare organelor abilitate sittiige Tn care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

h) ¢ comunice in format electronic furnizorilor motiearcu privire la erorile de raportaigefuzul
deconirii anumitor servicii; § comunice in format electronic furnizorilor, cu a@aregularizrilor
trimestriale, motivarea sumelor decontate; in géiLia care se constatilterior & refuzul decoririi unor
servicii a fost nejustificat, sumele neachitate@eregulariza;

i) S adu@ la cungtinta furnizorilor de servicii medicale cu care sé &fi relgie contractua numele
si codul de pardifale medicilor care nu mai sunt in teacontractual cu casa de asigur de sinatate;

j) € deconteze contravaloarea serviciilor numatdaedicii au competea legal necesatrsi au n
dotarea cabinetului aparatura medicarespunioare pentru realizarea acestora, in cgilelprevazute
in norme;

k) s contracteze servicii medicale, respectivdeconteze serviciile medicale efectuate, rapostate
validate, pre&zute in lista serviciilor medicale pentru care pls¢ efectuedzrin tarif pe serviciu
medical - consultge/zi de tratament, in condie stabilite prin norme;

I) s deconteze serviciile medicale de recuperare, nmedizica si balneologie numai pe baza biletelor
de trimitere, care sunt formulare cu regim spaamte pgara utilizate in sistemul de asidinr sociale de
sinatate, eliberate de medicii de familie, medicii pe@alitate din ambulatoriu sau medicii de
specialitate din spital, affiein relaie contractual cu casele de asigirr de ginatate, cu excepa situaiilor
prevazute in norme;

m) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale deupsrare, medicinfizica si balneologie, cu care
au incheiat contracte de furnizare de servicii weddide recuperare, medigifizica si balneologie,
contravaloarea serviciilor acordate asigilwg, in condiiile respedirii prevederilor art. 45 alin. (2).

SETIUNEA a 5-a
Condiii specifice

ART. 45

(1) Reprezentantul legal al furnizorului devegr medicale de recuperare, mediciizica si
balneologie incheie un singur contract cu casssigiéiri de sinatate in a érei raz
administrativ-teritorial isi are sediul lucrativ, filiale sau puncte de lutmegistratesi autorizate
furnizorul de servicii medicalg/sau cu Casa Asiganilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice,
Siguranei Naionalesi Autoritatii Judedtoresti. In acest sens, furnizorii de servicii de reaape,
medicira fizica si balneologie au obligea de a depune la casa de asigute sinatate cu care incheie
contract o declatee pe propriadspundere cu privire la contractele Tncheiate celeade asiguiri de
sinatate, conform modelului prézut in norme.

(2) Casele de asiginr de sinatate deconteazfurnizorilor de servicii de recuperare, medicfizica si
balneologie cu care au incheiat contracte contbaveh serviciilor medicale acordate asiglog astfel:
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a) daa furnizorul are incheiat contract atat cu casasigusri de ginatate Tn a &rei raz
administrativ-teritorial isi desfisoan activitatea, cagi cu Casa Asiguirilor de Sinatate a Agrari,

Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii Judeatoresti, fiecare cas de asigudri de sinatate
deconteaz contravaloarea serviciilor medicale acordate asjgor aflati in evidenele proprii. Pentru
asiguraii aflati Tn evidena altor case de asigurde sinatate, decontarea serviciilor medicale se face de
catre casa in aacei raz administrativ-teritorial isi destisoan activitatea furnizorul;

b) dad furnizorul are incheiat contract numai cu oacas asiguiri de sinatate dintre cele prévute la
lit. @), aceasta deconteiazontravaloarea serviciilor medicale acordate asitor, indiferent de casa de
asiguari de ginatate la care este luat In evigeasiguratul. In acest sens, furnizorii de sendeii
recuperare, medicirfizica si balneologie au obliga de a depune la casa de asigude ginatate cu care
incheie contract o declarm pe propriadspundere cu privire la contractele incheiate celeate
asigutiri de ginatate, conform modelului prézut in norme.

(3) Fiecare medic de specialitate din speeit#é clinia@ recuperare, medicirfizica si balneologie,
care acordl servicii medicale de specialitate intr-o unitaaitai din ambulatoriul de specialitate dintre
cele previzute la art. 39 alin. (2)siidesfisoari activitatea in baza unui singur contract incheiatasa de
asigutiri de ginatate, cu posibilitatea desamajora programul de activitate Tn cotite previazute la art.
48 alin. (2). Excefpe fac situgile in care aceka furnizor are contract incheigitcu Casa Asigdirilor de
Sanatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguratei Naionalesi Autoritatii Judedtoresti, precumsi medicii
de specialitate cu integrare cliaimtr-un spital aflat in retee contractua cu o cas de asigudri de
sinatate, care pot desfura activitate in afara programului de lucru diitapinclusiv ambulatoriul
integrat al spitalului, intr-un cabinet organizahform prevederilor Ordongei Guvernului nr. 124/1998,
republicad, cu modificrile si completirile ulterioare, pentru un program ce nu poateiglel¥,5
ore/giptamari. In sensul prezentului contract-cadru, prin medieispecialitate clinic- recuperare,
medicira fizica si balneologie, cu integrare clidiéntr-un spital se ielege personalul didactic din
Tnvatamantul superior medical care are integrare diimcsediile clinice/ambulatoriul de specialitate al
unitatii sanitare cu paturi.

(4) Medicii de specialitate din specialitateauperare, medicirfizica si balneologie pot de&fura
activitate in cabinetele medicale de specialitateachbulatoriul integrat al spitalulsi in cabinetele
organizate in centrul dérsitate multifungional fira personalitate juridicdin structura acelugaspital, in
baza unui singur contract incheiat cu casa de @sigle sinatate, in cadrul unui program de lucru
distinct; pentru cabinetele din cadrul centruluisiigtate multifungional, programul de lucru al
medicilorsi repartizarea pe zile sunt stabilite, cu respeetéegisl@aei muncii, de medicugef al centrului
de ginatate multifungional, aprobate de managerul spitalgiwafisate la loc vizibil.

ART. 46

In cadrul asisteai medicale ambulatorii de specialitate se atsgivicii medicale de recuperare,
medicira fizica si balneologie, Tn condile prevazute in norme.

ART. 47

Reprezentantul legal al cabinetului medicabargat conform Ordonagi Guvernului nr. 124/1998,
republicad, cu modificrile si completirile ulterioare, poate angaja medici, personalpkeiglitate
medico-sanitagi alte categorii de personal, in cofiith prevazute de acegaordonana, achitand lunar
toate obligdile previzute de lege pentru personalul angajat. n géida care volumul de activitate al
cabinetului medical conduce la un program de lggptaimanal de minimum 35 de ore al
medicului/medicilor de specialitate, incadrareatasitului medical este obligatorie. Pentru un paogde
lucru siptaiménal de sub 35 de ore al medicului/medicilor deiglitate, incadrarea asistentului medical
se poate face in raport cu programul de lucrulahegului.

ART. 48

(1) Cabinetele medicale de specialitate dirtigitatea clini@ de recuperare, mediéifizica si
balneologie, indiferent de forma de organizaiestabilesc programul de activitate zilnic, asifedat 4
asigure accesul asigtitar pe o durat de minimum 35 de ore pémamari, repartizarea acestuia pe zile
fiind stabilita prin negociere cu casele de asigude $inatate, cu exceja situaiilor in care exist
localitati/zone cu deficit de medici stabilite de comisiayirzuta la art. 40 alin. (2), pentru care
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programul de lucru al cabinetului medical poatsufh 35 de ore peégtamars.

(2) In situgia n care necesarul de servicii medicale presupuglengirea programului de lucru,
medicii pot acorda servicii medicale in cadrul uptagram majorat cu maximum 17,5 ore petamara
pentru fiecare medic. In sittia Tn care programul nu acopemlumul de servicii medicale necesare, se
intocmesc liste de prioritate pentru serviciilegyeonabile.

(3) Cabinetele medicale de specialitate dircigitatea clinid@ recuperare, medicirfizica si
balneologie organizate in ambulatoriile integragéespitalelorsi in centrele multifungonale fira
personalitate juridicdin structura spitalelor pot intra in rgéacontractudl cu casa de asigir de
sinatate pentru un program de minimum 35 de @p#snara sau pentru un program sub 35 de
ore/siptamara.

Acestea intrin relgie contractuadl cu casa de asigur de sinatate astfel:

a) reprezentantul legal incheie contract pesgruicii medicale din specialitatea climide recuperare,
medicira fizica si balneologie, care sunt decontate din fondul dlasetegei medicale de recuperare,
medicira fizica si balneologie Th ambulatoriu;

b) reprezentantul legal incheie un singur @mtcu casa de asigurde sinatate pentru cabinetele
organizate Tn ambulatoriul integrat al spitaluiuin centrul de &natate multifungional fara personalitate
juridica din structura acelugaspital, cu respectarea prevederilor lit. a).

(4) Serviciile medicale din specialitatea dinfecuperare, medicirfizica si balneologie se acoid
numai in baza biletului de trimitere, formular @gim specialgi conform progrararilor pentru serviciile
programabile, cu exc@p situaiilor prevazute la art. 50 alin. (1).

SETIUNEA a 6-a
Contractaregi decontarea serviciilor medicale in asistemedical ambulatorie de specialitate pentru
specialitatea clinicrecuperare, medicirfizica si balneologie

ART. 49

(1) La stabilirea sumei contractate de un fzonde servicii medicale de recuperare, meditizica si
balneologie cu casa de asigfide ginitate se au in vedere naral de servicii medicale - consufiia
respectiv tariful pe consulia si numarul de servicii medicale - zile de tratament, respeariful pe zi de
tratament. Pentru presi@medicului primar, tariful consuli@i se majoreazcu 20%. Suma contraciat
se stabilgte conform normelogi se defalé pe trimestrai luni, tinandu-se congi de activitatea specific
sezoniex.

(2) Modalitatea de plata furnizorilor de servicii medicale in asigizmedical ambulatorie de
specialitate este tariful pe serviciu medical -stdtgie/serviciu medical - zi de tratament, exprimate n
lei.

(3) Contractarea serviciilor medicale de recape medicia fizica si balneologie se face din fondul
alocat asistagei medicale de recuperare, mediciizica si balneologie.

ART. 50

(1) Casele de asiginr de sinatate deconteazserviciile medicale de recuperare, medidinica si
balneologie, in congile stabilite prin norme, numai pe baza biletedertrimitere, care sunt formulare cu
regim special utilizate n sistemul de asigusociale de anatate, eliberate de medicii de familie, medicii
de specialitate din ambulatoriu sau medicii de igfigate din spital, aflain relgie contractual cu casele
de asiguiri de ginatate, cu excepa afegiunilor care permit prezentarea direct la medi@itecuperare,
mediciri fizica si balneologie, stabilite Tn norme.

(2) Biletele de trimitere pentru tratament taignile balneoclimatice se elibereage étre medicii de
familie, de @tre medicii de specialitate din ambulatogiumedicii din spital, afla n relgii contractuale
cu casele de asigirr de sinatate, pentru perioadg potrivit unui ritm stabilite de medicul de recupee,
medicira fizica si balneologie.

(3) Trimiterea asiguratului détee un medic de specialitate aflat in feleontractuale cu casa de
asigutiri de ginatate étre un alt medic de specialitate din ambulatorilatan relgii contractuale cu casa
de asiguiri de ginatate, se face pe baza biletului de trimitere, eate formular cu regim special utilizat
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in sistemul de asigiém sociale de anatate, numai in sitye in care asiguratul a beneficiat de serviciile
medicale de specialitate din partea medicului eberea biletul de trimitere respectiv.

ART. 51

(1) Casele de asiginr de sinatate au obligga s deconteze lunar, in termen de maximum 20 de zile
calendaristice de la incheierea fiex luni, contravaloarea serviciilor medicale deugerare, medicin
fizica si balneologie, furnizate in luna anteridgpotrivit contractelor incheiate intre furnizatie servicii
medicale ambulatorii de recuperare, medidinica si balneologiesi casele de asigin de ginatate, pe
baza documentelor prezentate de furnizorapartermenul preazut in contractul de furnizare de servicii
medicale.

(2) Furnizorii de servicii medicale de recuperanedicin fizica si balneologie incaseazle la
asigura suma corespuamare coptii pentru serviciile de recuperare, medicfizica si balneologie -
serii de proceduri din pachetul de servicii deabde care au beneficiat asigtigoe seria de proceduri;
nivelul minim al copitii este de 5 lei pe seria de proceduri, iar nivetakim este de 10 lei pe seria de
proceduri. Valoarea cafli este stabilit de fiecare furnizor pe bazle criterii proprii.

(3) Categoriile de asiguracutite de coplat previzute la art. 225 din Legea nr. 95/2006, repuldicat
cu modificirile ulterioare, fac dovada acestei calitu documente eliberate de autiiie competentei
se ncadredin respectiva categorie, precyntu documentgi/sau, dup caz, cu declatge pe propria
raspundere £indeplinesc condile privind realizarea sau nerealizarea unor wenitonform modelului
prevazut in norme.

SETIUNEA a 7-a

Sanguni, condiii de reziliere, suspendageincetare a contractului de furnizare de serviwdicale in
asistema medical ambulatorie de specialitate pentru specialitalieaca recuperare, medicirfizica si
balneologie

ART. 52

(1) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea, din motive imputabile
furnizorului/medicului, a programului de lucru pagut n contract, se aplicirmitoarele sanwni:

a) la prima constatare se diminueaz 5% contravaloarea serviciilor de recuperarejiong fizica si
balneologie aferente lunii in care s-au produstacgtiaii, pentru fiecare dintre aceste sitija

b) la a doua constatare se dimindeaz10% contravaloarea serviciilor de recuperaegjioin fizica
si balneologie aferente lunii Tn care s-au prodwestecsitugi, pentru fiecare dintre aceste sifiua

(2) In cazul in care se congtatrespectarea obliigor previzute la art. 42 lit. b), ¢), €) - h), j) - u),
w), y) si ab) - ae), precursi prescrieri de medicamente cu satifcontribtie personal din partea
asiguratuluksi de unele materiale sanitagiésau recomandi de investigéi paraclinice, care nu sunt in
conformitate cu reglemefrile legale in vigoare aplicabile in domeniah&atii, inclusiv prescrieri de
medicamenteafa aprobarea comisiilor de la nivelul caselor de @iy de ginatate/Casei N@onale de
Asigurari de Sinatate, acolo unde este cazul, completarea scrisediicale prin utilizarea unui alt
formular decat cel prézut Tn norme sau neeliberarea acesteia, prgcageliberarea presctipi
medicale ca urmare a actului medical propriu, peptimele 30 de zile din perioada cupdiris
scrisoarea medicalse aplid@ urmatoarele sanguni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se va diminua cu 10%saxaloarea serviciilor de recuperare, medidirica
si balneologie aferente lunii Tn care s-au inregisticeste sityia

(3) In cazul in care 1n derularea contractstutonstatde dtre structurile de control ale caselor de
asigutiri de ginatate/Casei Nigonale de Asiguiri de Sinitate, precungi de alte organe competente
nerespectarea obligai prevazute la art. 42 lit. aaj/sau serviciile raportate conform contractului n
vederea decofitii acestora nu au fost efectuate, se recupéreaatravaloarea acestor servigise
diminueaz cu 10% contravaloarea serviciilor de recuperaegjioin fizica si balneologie aferente lunii
in care s-au inregistrat aceste gitua
#M2
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(4) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea obligi previzute la art. 42 lit.
ah), se apli¢ urmatoarele sanguni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindear5% valoarea lunade contract, pentru luna in care s-a produs
aceast situgie;

c) la a treia constatare se diminueaz 10% valoarea lunade contract, pentru luna in care s-a produs
aceast situgie.

#B

(5) Pentru punerea in aplicare a sand previazute la alin. (4), nerespectarea obfigiede la art. 42 lit.
ah) se constatde casele de asidgurde sinatate prin compararea, pentru fiecare medic presergilat in
relaie contractudl cu casa de asidglr de sinatate, a componentei prescriere cu componenta ater
pentru toate presctide medicale electronice off-line.

(6) Reinerea sumelor potrivit prevederilor alin. (1) ) é& face din prima platare urmeata fi
efectuad pentru furnizorii care sunt in rella contractuadl cu casele de asiguir de sinatate.

(7) Pentru cazurile préxute la alin. (1) - (4), casele de asigude sinatatetin evidena distinct pe
fiecare medic/furnizor, dudpcaz.

(8) Recuperarea sumei potrivit prevederilan.gll) - (4) se face prin platireck sau executare stiit
pentru furnizorii care nu mai sunt in nedacontractuad cu casa de asiglr de sinatate.

(9) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde sinatate in condiile alin. (1) - (4) se utilizeak
conform prevederilor legale Tn vigoare cu agedastinaie.

ART. 53

Contractul de furnizare de servicii medicale@®iperare, medicirfizica si balneologie se reziliaz
de plin drept, printr-o notificare sciiig. caselor de asigur de ginatate, in termen de maximum 5 zile
calendaristice de la data apfidbacestei misuri, ca urmare a considt urmatoarelor situgi:

a) daa furnizorul de servicii medicale nu incepe actit@in termen de cel mult 30 de zile
calendaristice de la data sefrincontractului de furnizare de servicii medicale;

b) daé din motive imputabile furnizorului acestaintrerupe activitatea pe o perigasai mare de 30
de zile calendaristice;

c) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea déte organele in drept a
autorizaiei sanitare de funimnare sau a documentului similar, respectiv dedatarea valabilitii
acesteia;

d) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détre organele in drept a dovezii
de evaluare a furnizorului;

e) nerespectarea termenelor de depunere ailactosaite de documentele justificative privind
activitatile realizate, in vederea decanitde citre casele de asigur de sinatate a serviciilor realizate,
pentru o perioatlde dod luni consecutive in cadrul unui trimestru, respe8tiuni intr-un an;

f) la a doua constatare a faptulliiserviciile raportate conform contractului in veskedecoriirii
acestora nu au fost efectuate (cu exeegituaiilor in care vina este exclusiv a medicului/meldicicaz
in care contractul se modifiprin excluderea acestuia/acestora), cu recupecargeavalorii acestor
servicii;

g) refuzul furnizorilor de a pune la dispeziorganelor de control ale Caseitidaale de Asiguiri de
Sanatatesi ale caselor de asigur de ginatate, ca urmare a cererii in scris, a documensallicitate
privind actele de evideifinanciar-contabil a serviciilor furnizate conform contractelor in@te intre
furnizori si casele de asigan de ginatatesi documentele justificative privind sumele decoatdin Fond,
precumsi documentele medicake administrative existente la nivelul egtit controlatesi necesare
actului de control;

h) daé se constatnerespectarea programului de lucru peew in contractul cu casa de asiyude
sinatate prin lipsa nejustificata medicului timp de 3 zile consecutive, in caallinetelor medicale
individuale; in cazul celorlalte forme de organ&arcabinetelor medicale, inclusiv ambulatoriukgrat,
contractul se modificin mod corespuraror prin excluderea medicului/medicilor in cazétara s-a
constatat nerespectarea nejustifiGaprogramului de lucru timp de 3 zile consecutive;
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i) Tn cazul nerespexti obligatiilor prevazute la art. 42 lit. z), agi art. 45 alin. (3);

j) odai#i cu prima constatare dipplicarea rasurilor previzute la art. 52 alin. (1), (3) (4), precursi
la prima constatare da@plicarea rasurii previzute la art. 52 alin. (3).

ART. 54

Contractul de furnizare de servicii medicale@®iperare, medicirfizica si balneologie inceteda
data la care a intervenit una dintre Gtoarele situgi:

a) de drept la data la care a intervenit ungelurmitoarele situgi:

al) furnizorul de servicii medicale de recuperanedicii fizica si balneologie di incetea activitatea
in raza administrativ-teritoriala casei de asigin de ginatate cu care se &fln relgie contractua,

a2) incetare prin faliment, dizolvare cu licme, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorului de
servicii medicale, dupcaz;

a3) incetarea definitiva activititii casei de asigéri de ginitate;

a4) a survenit decesul titularului cabinetuhgdical individual;

ab) medicul titular al cabinetului medical wmidiual renumi sau pierde calitatea de membru al
Colegiului Medicilor din Romania;

b) din motive imputabile furnizorului, prin riéere;

c¢) acordul de voia al partilor;

d) denurarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului de seivicedicale
de recuperare, medidrizica si balneologie sau al casei de asigude ginatate, printr-o notificare
scrisi, cu 30 de zile calendaristice anterioare datéaadare se dogee incetarea contractului, cu
indicarea motivuluii a temeiului legal,

e) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al casei de asigule sinatate
printr-o notificare scrig privind expirarea termenului de suspendare a aottiui in condiile art. 55 lit.
a), cu excefia revodarii dovezii de evaluare a furnizorului.

ART. 55

Contractul de furnizare de servicii medicalee®iperare, medicirfizica si balneologie se suspend
cu data la care a intervenit una dintre &boarele situgi:

a) Incetarea valabiliii sau revocarea deire autorifitile competente a oricuia dintre documentele
prevazute la art. 41 alin. (1) lit. &) - ¢) nerespectarea obligai prevazute la art. 42 lit. x), cu congh ca
furnizorul & faci dovada demersurilor intreprinse pentru actualzamestuia; suspendarea opeteaz
pentru o perioatdde maximum 30 de zile calendaristice de la datetini valabilitatii/revocarii acestuia,

b) in cazurile de far majoi confirmate de autotitile publice competente, péaufa incetarea cazului
de fota majos, dar nu mai mult de 6 luni, sau [3da data ajungerii la termen a contractului;

c) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigir de sinatate, pentru motive obiective,
independente de vaifurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative;

d) nerespectarea dare furnizorii de servicii medicale a obligg de plai a contribdiei la Fond,
constatat de d@tre casele de asigirr de sinatate ca urmare a controalelor efectuate la furnipar la
data la care agBa isi achiti obligaiile la zi sau pamla data ajungerii la termen a contractului;
suspendarea se face dg® de zile calendaristice de la data la care dasssiguiri de ginitate a
efectuat ultima platcatre furnizor;

e) de la data la care casa de asrgde sinatate este #tiintati de decizia colegiului teritorial al
medicilor de suspendare din calitatea de membrssspendare din exefidl profesiei a medicului
titular al cabinetului medical individual; pentralelalte forme de organizare a cabinetelor medicale
suspendarea se aglicorespunztor numai medicului aflat in contract cu casa dguadri de sinatate
care se afl in aceagtsitugie.

CAPITOLUL IV
Asistema medical denta#

SEQIUNEA 1

95



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT
Condiii de eligibilitate

ART. 56

(1) In vederea irdrii In relaii contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii de
mediciri denta# trebuie & indeplineasturmatoarele condii:

a) 4 fie autorizai conform prevederilor legale in vigoare;

b) ¢ fie evalua potrivit dispoziiilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docutelernecesare, in termenele stabilite
pentru contractare.

(2) Asistera medical dentadi se asigutr de medici dengiti si dentiti, Tmpreura cu alt personal, de
specialitate medico-sanitgiralte categorii de personal,se acord prin:

a) cabinete medicale organizate conform Ord@m&uvernului nr. 124/1998, republigatu
modificarile si completirile ulterioare, autorizatg evaluate potrivit dispogilor legale in vigoare;

b) unitatea medico-sanifiacu personalitate juridicinfiintata potrivit prevederilor Legii sociétilor nr.
31/1990, republicat cu modificrile si completirile ulterioare;

C) unitatea sanitammbulatorie de specialitate apa&nd ministerelosi institutiilor cu reiele sanitare
proprii;

d) ambulatoriul de specialitafeambulatoriul integrat din structura spitaluluiciusiv al spitalului din
reteaua ministerelagi institutiilor centrale din domeniul @parii, ordinii publice, siguratei ngionalesi
autorititii judecitoresti;

e) centre deimatate multifungionale, cu sauifa personalitate juridi; autorizatei evaluate potrivit
dispoziiilor legale Tn vigoare, inclusiv cele agaand ministerelosi institutiilor cu regea sanitar
proprie;

f) centre de diagnostictratamengi centre medicale - uriiti medicale cu personalitate juridic
autorizatesi evaluate potrivit dispozilor legale in vigoare.

ART. 57

(1) Furnizorii de servicii de medidmlentadi incheie un singur contract pentru furnizarea decede
mediciri dentadi cu casa de asigur de ginatate Tn a &rei razi administrativ-teritorial Tsi are sediul
cabinetul medical sau cu o dade asiguiri de ginatate limitrofi ori cu Casa Asigdrilor de Sinatate a
Apararii, Ordinii Publice, Sigurasei Naionalesi Autoritatii Judeatoresti, dupa caz, in condiile stabilite
prin norme.

(2) Furnizorii de servicii de medicimlentad care au autorizéle necesare efecli serviciilor
medicale paraclinice de radiologie, eliberate daiserul Snatatii, Comisia Naionak pentru Controlul
Activitatilor Nuclearesi Colegiul Medicilor Dentti din Romania, pot contracta cu casa de asigde
sinatate servicii medicale paraclinice de radiologiadiografii dentare retroalveolagepanoramice din
fondul alocat serviciilor medicale paraclinice,ieind in acest sens un acttamfial la contractul de
furnizare de servicii de medicimentas, in condiiile stabilite prin norme.

SETIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 58

(1) Contractul de furnizare de servicii medgcdintre furnizorii de servicii de medicinientai
prevazuti la art. 56 alin. (2}i casa de asiganri de sinatate se incheie in baza ditmarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, vakalkaildata incheierii contractului, cu obligafurnizorului de
a o reinnoi pe toafperioada derdtii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdaa, potrivit legii;

c¢) codul de Tnregistrare fisgalcodul unic de inregistrare sau codul numerisqeal al
reprezentantului legal - copia buletinuldrd de identitate, dupcaz;

d) dovada asigaii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valabih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;
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e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax si fie inregistrat in contragt sa
fungiioneze sub incidea acestuia, valalilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdgtii
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precunsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) certificat de membru al Colegiului Medicilbentsti din Romania, pentru fiecare medic dentist,
valabil la data incheierii contractulgiipe toad perioada derdtii contractului;

i) certificatul de membru al OAMGMAMR pentruistenii medicali, valabil la data incheierii
contractuluisi pe toal perioada derdtii contractului;

J) documentul care atéasgradul profesional pentru medicii detiti

k) copia actului doveditor prin care personahgdico-sanitarsi exercit profesia la furnizor;

[) programul de activitate al cabinetului, precsi programul de activitate al medicilgiral
personalului medico-sanitar casedesfisoard activitatea la furnizor.

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semiitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii cciet.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribdeé valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Obligaiile si drepturile furnizorilor

ART. 59

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale de medicin
denta# au urnitoarele obligai:

a) 4 respecte criteriile de calitate a serviciilor noade de medicihdentad furnizate, in conformitate
cu prevederile legale in vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitod@eactul
medicalsi ale asiguratului referitor la respectarea ingilcat medicalesi consecigele nerespedtii
acestora,;

C) 4 respecte confideralitatea tuturor datelasi informatiilor privitoare la asigurasi la persoane
beneficiare ale pachetului minimal, precginmtimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in
procesul de transmitere a tuturor datelor cu carametrsonal;

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
conform contractelor de furnizare de servicii mati¢factura este ingti de documentele justificative
privind activititile realizate in mod distinct, conform prevederpoezentului contract-cadgiiale
normelor de aplicare a acestuia, atat pe supaiehéatsi in format electronic, in formatul solicitat de
Casa Néaonali de Asigudri de Sinatate; pentru furnizorii care au seftura electroni@ exting, factura
si documentele justificative se transmit numai imfat electronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru &rinea desfsurarii activitatii
in asisteta medical de medici#éi denta#, potrivit formularelor de raportare stabilite comh
reglemendrilor legale in vigoare; pentru furnizorii care semritura electroni@ exting, raportarea se
face numai in format electronic;
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f) & asigure utilizarea formularelor cu regim specrata petari - bilet de trimitere @re alte
specialititi sau in vederea intetni, conform prevederilor actelor normative refedte la sistemul de
asigutiri sociale de anatate,si sa le elibereze ca o consetiira actului medical proprigi numai pentru
serviciile medicale care fac obiectul contractawicasa de asigur de ginatate; 4 asigure utilizarea
formularelor electronice - bilet de trimiterati® alte specialiti sau in vederea intefni, de la data la
care acestea se implementediletul de trimitere in vederea intérn se elibereaz pentru cazurile care
nu pot fi diagnosticate, investigagiésau tratate in ambulatoriu;

g) 9 completeze coregt la zi formularele utilizate Tn sistemul asigrilor sociale de anatate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

h) s respecte dreptul la libera alegere deecasigurat a mediculwgi a furnizorului;

i) S respecte programul de lugiusa il comunice caselor de asigurde sinatate, in baza unui
formular al @rui model este preizut in norme, program asumat prin contractul ireth&i casa de
asigutiri de ginatate; programul de lucru se poate modifica prinag@igtonal la contractul incheiat cu casa
de asiguiri de ginatate;

) € anune casa de asigir de sinatate despre modificarea offeia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sd@rmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si si indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

k) s asigure respectarea prevederilor actelor normagifezitoare la sistemul asiglor sociale de
sinatate;

[) s asigure utilizarea formularului de pres¢igomedical electroni@ pentru medicamente gufara
contribuie persondl din sistemul asigdrilor sociale de anatatesi sa 1l elibereze, ca o conse¢ira
actului medical proprigi numai pentru serviciile medicale care fac obikectuntractului cu casa de
asigutiri de ginatate; & asigure utilizarea formularului de prescigomedicad, care este formular cu
regim special unic pgara, pentru prescrierea subsfalor si preparatelor stupefiange psihotrope; &
asigure utilizarea formularului electronic de prggee medicai pentru prescrierea substelor si
preparatelor stupefiangepsihotrope de la data la care acesta se impleragnsa furnizeze tratamentul,
cu respectarea prevederilor legale n vigogrs prescrie medicamentele gifara contribyie personal
de care beneficidzasigurai, corespunitoare denumirilor comune inte@nale aprobate prin hirire a
Guvernului, informand in prealabil asiguratul desfypurilesi efectele terapeutice ale medicamentelor pe
care urmeaxzsi i le prescrie;

m) s asigure utilizarea formularului de bilet de trier# pentru investigia paraclinice, care este
formular cu regim special unic paa, si si recomande investigde paraclinice in concordancu
diagnosticul, ca o conse¢ina actului medical proprigi numai pentru serviciile medicale care fac
obiectul contractului cu casa de asigude sinatate; & asigure utilizarea formularului electronic de bile
de trimitere pentru investigaparaclinice de la data la care acestea se imgi¢eai;

n) $ asigure acordarea serviciilor medicale de medlidenta# asiguralor fara nicio discriminare,
folosind formele cele mai eficiente de tratament;

#M2

0) 4 afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numebesei de asigari de sinatate cu care se afl
in relaie contractudl, datele de contact ale acesteia care cuprind@adedsfon, fax, e-mail, paginveb,
precumsi pachetul de servicii minimal de baz cu tarifele corespuitmare decontate de casa de
asigutiri de ginatatesi partea de contriliie personal suportai de asigurat; inforntale privind
pachetele de servicii medicaletarifele corespuritoare serviciilor medicale sunt gdie de furnizori in
formatul stabilit de Casa Nanali de Asiguiri de Sinatatesi pus la dispozia furnizorilor de casele de
asigutiri de ginatate cu care se &fln relgie contractua,

#B

p) ¢ asigure eliberarea actelor medicale, in caifelstabilite in hairaresi in norme;

q) @ verifice calitatea de asigurat, in conformitategoevederile legale Tn vigoare;
#M2

r) s utilizeze sistemul de raportare in timp real, pdoed cu data la care acesta va fi pus intiune;
sistemul de raportare in timp real se refarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
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de furnizare de servicii medicalé@rf a mai fi neceséro raportare lunar in vederea decatrti

serviciilor medicale contractagevalidate de &tre casele de asigirr de sinatate; raportarea in timp real
se face electronic n formatul solicitat de Casédwali de Asiguéri de Sinatatesi stabilit prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza
comunicaia cu sistemul informatic, raportarea acttiitse realizeaz in maximum 3 zile luéitoare de la
data acorgrii serviciului medical. La stabilirea acestui tesmnu se ia in calcul ziua acéridserviciului
medicalsi acesta se impligee n a 3-a zi luétoare de la acedstlag;

#B

S) & asigure acordarea asisgeimedicale de medicirdenta#i necesait titularilor cardului european de
asigutiri sociale de anatate emis de unul dintre statele membre ale Unkmidpene/Sgaului Economic
European/Confedegia Elveiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeogimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii casi persoanelor asigurate in cadrul sistemului dguasi sociale de anatate din Romania;as
acorde asistef medical pacienilor din alte state cu care Romania a incheiatdagarinelegeri,
convenii sau protocoale intergmianale cu prevederi in domeniuinatatii, in condiiile prevazute de
respectivele documente intetioaale;

s) si utilizeze platforma informaticdin asigudrile de ginitate. In situgia in care se utilizedzun alt
sistem informatic, acesta trebuief®e compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

t) ¢ asigure acordarea serviciilor medicale de medidenta# prevazute in pachetul de servicii
medicale;

t) sa completeze formularele cu regim special utilizatsistemul de asigén sociale de &atate -
bilet de trimitere &tre alte specialiti sau in vederea intefni, bilet de trimitere pentru investigie
paraclinicesi de la data la care se implementefirmularele electronice mganate anterior, precusi
prescrigia medicai electroni@ pentru medicamente gufara contribuie personal in tratamentul
ambulatoriu, cu toate datele pe care acestea &ablé cuprind conform prevederilor legale Tn vigoare.
in cazul nerespedti acestei obligti, casele de asigani de sinitate recupereaae la furnizori
contravaloarea serviciilor medicale recomandateica@tentelor cyi fara contribyie personal
prescrise, ce au fost efectuate/eliberate giéuahizori Tn baza acestor formulagiedecontate de casele de
asigudiri de @inatate din Fond;

u) ¢ recomande asigurbor tratamentul, cu respectarea caildir privind modalititile de prescriere a
medicamentelor, conform prevederilor legale n aigo

V) € reinnoiasg pe toal perioada de derulare a contractului dovada desax@k furnizorului, dovada
asigudrii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul carelésfisoai activitatea la furnizor;

w) i completeze dosarul electronic de&ate al pacientului, de la data implenimiacestuia;

X) € nu Tncaseze sume pentru serviciile medicale fataiprevizute in pachetele de servicii decontate
din Fondsi pentru serviciile/documentele efectuate/eliberatstrans legitura sau necesare acard
serviciilor medicale, pentru care nu este stabditeglementare in acest sens;

y) € Intocmeastliste de prioritate pentru serviciile medicalendediciri denta#i programabile, dac
este cazul,

z) 4 solicite cardul ngonal de asiguiri sociale de &natate/adeverita de asigurat cu valabilitate de 3
luni de la data emiterii pentru cei care reéfgardul ngonal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefra li se va emite card ti@nal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificarile ulterioare,
pentru persoaneleéimra nu le-a fost emis cardiilsa le utilizeze in vederea acard serviciilor
medicale; serviciile medicale din pachetul dedbazordate in alte condidecat cele meaionate anterior
nu se deconteafurnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate;

aa) 8 utilizeze prescrifla medicai electroni@ on-linesi n situaii justificate prescriga medicai
electronia off-line pentru medicamente gufara contribuiie personal in tratamentul ambulatoriu, cu
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respectarea tuturor prevederilor legale in vigoasemarea presctipi electronice deatre medicii
prescriptori se face prin settara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia In care medicii prescriptori nutifesemrituri electronid, prescripia medicai se
va lista pe suport hartig va fi completai si semnai de medicul prescriptor in conidle prevazute in
norme;

ab) 4 introdua in sistemul informatic toate presaiile medicale electronice prescrise off-line, in
termen de maximum 30 de zile calendaristice defa drescrierii;

ac) 4 comunice casei de asiguirde ginatate epuizarea sumei contractate lunar; comunicEea
face in ziua in care se inregistrageast situgie prin serviciul on-line pus la dispo® de Casa
Nationak de Asiguéri de Sinitate;

#M2

ad) 4 foloseasg on-line sistemul ngonal al cardului de asigini sociale de &atate din platforma
informatica a asigudrilor de ginatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza comuraceu
sistemul informatic, se utilizeasistemul off-line; asumarea serviciilor medicateraate se face prin
semratura electroni@ extinsi potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicat Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma imh@tici a asiguirilor de sinatate Tn maximum 3 zile
lucratoare de la data acairi serviciului medical, pentru serviciile acordateluna pentru care se face
raportarea. La stabilirea acestui termen nu se ¢altul ziua acoiii serviciului medicaki acesta se
implineste in a 3-a zi luétoare de la acedstlat. Serviciile medicale din pachetul de baxordate in
alte condiii decat cele maionate anterior nu se decont&darnizorilor de étre casele de asigirr de
sinatate; prevederile sunt valabigin situgiile in care se utilized@zadeverima de asigurat cu valabilitate
de 3 luni de la data emiterii pentru cei care r&fterdul n@onal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefora li se va emite card ti@enal duplicat sau, ddpcaz,
documentele prezute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile si
completrile ulterioare, pentru persoaneleara nu le-a fost emis cardul in vederea airarderviciilor
medicale;

ae) 8 transmit in platforma informatig din asiguéirile de gnatate serviciile medicale din pachetul de
baz si pachetul minimal furnizate - altele decat cesimise in platforma informaii@a asiguirilor de
sinatate Tn condiile lit. ad) Tn maximum 3 zile luétoare de la data acairi serviciilor medicale
acordate in luna pentru care se face raportarstaliélirea acestui termen nu se ia in calcul acadirii
serviciului medicaki acesta se impligte n a 3-a zi luéitoare de la acedistlat; asumarea serviciilor
medicale acordate se face prin sétara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia nerespedtii acestei obligdi, serviciile medicale nu se decontédarnizorilor de
citre casele de asigirr de ginatate.

#B

ART. 60

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale de medicin
denta# au urnatoarele drepturi:

a) 4 primeasa la termenele prezute in contract, pe baza facturii ifisde documente justificative,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asigudri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale
contractate, efectuate, raportgitgalidate conform normelor, in limita valorii dertract;

b) ¢ fie informai de ditre casele de asigirr de sinatate cu privire la conglile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precuni la
eventualele modifiri ale acestora survenite ca urmare a @patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate;

C) 4 Incaseze contravaloarea serviciilor medicale oarge deconteazle casele de asiginrde
sinatate din Fond, conform prevederilor legale in vigoa

d) ¢ negocieze, in calitate de parte contraétasiuzele suplimentare la contractele incheiate cu
casele de asigin de sinatate, confornsgi in limita prevederilor legale in vigoare;

e) 4 Incaseze contravaloarea serviciilor medicale taree

f) & primeasé din partea caselor de asigude ginatate motivarea, in format electronic, cu privire la
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erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii.

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 61

in relaiile cu furnizorii de servicii medicale de medigidentas, casele de asigin de sinatate au
urmatoarele obligéi:

a) 4 incheie contracte numai cu furnizorii de seruicédicale de medicindentadi autorizai si
evaluai si sa faca publice n termen de maximum 10 zile ktoare de la data incheierii contractelor, prin
afisare pe pagina wejb la sediul casei de asidinr de sinatate, lista nominala acestora, cuprinzand
denumiregi valoarea de contract a fi@aia, inclusiv punctajele aferente tuturor criteriipe bazaarora
s-a stabilit valoarea de contragtsa actualizeze permanent acadsdta in fungie de modificrile
aparute, in termen de maximum 5 zile lagiware de la data ogeii acestora, conform legii;

b) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale de oied dentad, la termenele prézute in
contract, pe baza facturii inte de documente justificative prezentate atatypos hartie, cagi in
format electronic, in formatul solicitat de Casgibizali de Asiguéri de Sinatate, contravaloarea
serviciilor medicale contractate, efectuate, regieki validate conform normelor, in limita valorii de
contract; pentru furnizorii care au seftura electroni@ exting raportarea in vederea decoiitse face
numai in format electronic;

c) g informeze furnizorii de servicii medicale de mexdicdentadi cu privire la condiile de
contractare a serviciilor medicale suportate dind=d decontate de casele de asigude ginatate,
precumsi la eventualele modifigi ale acestora survenite ca urmare a @patinor noi acte normative,
prin publicare pe pagina web a caselor de a&ipde sinatate; & informeze furnizorii de servicii
medicale cu privire la documentele comunitare goare, precungi despre acordurile, felegerile,
conveniile sau protocoalele interfianale cu prevederi in domenidinatatii, prin publicare pe pagina
web a caselor de asigurde sinatate;

d) @ informeze in prealabil in termenul pazut la art. 186 alin. (1) furnizorii de servicii dieale de
mediciri denta# cu privire la condiile de acordare a serviciilor medicalecu privire la orice intetie de
schimbare in modul de acordare a acestora, pemigdiul paginii web a casei de asigude sinatate,
precumsi prin e-mail la adresele comunicate oficial d&e furnizori, cu excega situaiilor impuse de
actele normative;

e) 4 Inmaneze la data finalidi controlului procesele-verbale de constataradeafele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de servicii medicale, la termiengre\izute de actele
normative referitoare la normele metodologice piavactivitatea structurilor de control din cadrul
sistemului de asigéari sociale de &atate in vigoare; in cazul in care controlul esexiefat de Casa
Nationak de Asiguéri de Sinatate sau cu participarea acesteia, notificareangrinasurile dispuse se
transmite furnizorului deatre casele de asidirr de ginatate in termen de maximum 10 zile
calendaristice de la data primirii raportului decol de la Casa Nonak de Asiguéri de Sinitate, la
casa de asighn de sinatate;

f) & recupereze de la furnizorii care au acordat semiedicale de medicihdentasi sumele
reprezentand contravaloarea acestor servicii, prgcaontravaloarea unor servicii medicale,
medicamente csi fara contribgie personadl si materiale sanitare acordate dg firnizori aflai in relgie
contractual cu casa de asigur de sinatate, in baza biletelor de trimitegigsau a prescriglor medicale
eliberate de dre acsetia, in situgia in care nu au fost indeplinite cotiitk pentru ca asigutia sa
beneficieze de aceste servicii la data emiterdtbibr de trimitere, presctipor medicale. Sumele astfel
obtinute se utilizeazconform prevederilor legale in vigoare;

g) % dedua spre soltionare organelor abilitate sittiige Tn care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

h) ¢t comunice in format electronic furnizorilor motiear, cu privire la erorile de raportgigefuzul
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deconirii anumitor servicii; § comunice in format electronic furnizorilor cu oi@aeegularizrilor
trimestriale motivarea sumelor decontate; in gidLia care se constatilterior & refuzul decoririi unor
servicii a fost nejustificat, sumele neachitate®eregulariza;

i) S adu@ la cungtinta furnizorilor de servicii medicale de medizientas cu care se aflin relaie
contractual numelesi codul de pardifale medicilor care nu mai sunt in ngacontractud cu casa de
asigudri de ginatate;

]) <2 deconteze contravaloarea serviciilor medicale ddiomi dentadi si contravaloarea investigaor
medicale paraclinice (radiografie dertagtroalveolat si radiografie panorami}, numai dag medicii au
competera legah necesarsi au in dotarea cabinetului aparatura medicatespuniatoare pentru
realizarea acestora, in cotiide prevazute Th norme;

k) si contracteze servicii medicale de mediailentadi, respectiv & deconteze serviciile medicale de
mediciri denta#i efectuate, raportatg validate, presizute n lista serviciilor medicale pentru care glat
se efectuedizprin tarif pe serviciu medical, Tn conide stabilite prin norme.

SETIUNEA a 5-a
Condiii specifice

ART. 62

(1) Casele de asiginr de sinatate cu care furnizorii de servicii de medicotentad au incheiat
contracte de furnizare de servicii medicale de@miteontravaloarea serviciilor acordate asigiog
indiferent de casa de asigurde sinatate la care este luat in evideasiguratul.

(2) Fiecare medic de medigidenta# care acord servicii medicale de specialitate intr-o unitate
sanita#l din ambulatoriul de specialitate dintre cele peexe la art. 56 alin. (2}iidestisoar activitatea
in baza unui singur contract incheiat cu casa igeirds de sinatate.

ART. 63

In cadrul asisteai medicale ambulatorii de medigidenta#i se acord servicii medicale de medicin
denta#, In condiiile prevazute in norme.

ART. 64

(1) Cabinetele de medidginlentad Tsi stabilesc programul de activitate in ftieacde volumul
serviciilor de medicia denta# contractate, astfel incat programul de lucru/médiontract cu casa de
asigutiri de ginatate 4 fie de 3 ore/zi la cabinet.

(2) Cabinetele medicale de specialitate dirtigtitatea de medicindentad, indiferent de forma de
organizare, incheie contract cu casele de asigig sinitate pentru serviciile préazute in pachetele de
servicii, care se deconteiadin fondul alocat asistégi medicale dentare.

(3) Condiiile decontirii serviciilor de medicia dentaii sunt stabilite prin norme.

(4) Pentru cabinetele medicale de medidienta# din structura spitalelor, reprezentantul legahie
un singur contract cu casa de asigulle ginatate pentru cabinetele organizate in ambulatanielgrat al
spitalelorsi Tn centrul de &atate multifungional fara personalitate juridic; cu respectarea prevederilor
alin. (2).

ART. 65

(1) Casele de asiginr de sinatate incheie conveincu:

a) medicii deniti si dentktii din cabinetele stomatologigeolaresi studenesti, in vederea
recunoaterii biletelor de trimitere eliberate déte acegtia - numai pentru elewi studeni - pentru
investigaii medicale de radiologie dentiggi pentru specialittile clinice, daé este necesarezolvarea
cazului din punct de vedere oro-dentar;

b) medicii dentiti, dentitii din cabinetele stomatologice din penitencidneyederea recungirii
biletelor de trimitere eliberate déte acegtia - numai pentru persoanele private de libeHaentru
investigaii medicale de radiologie dentiggi pentru specialittile clinice, daé este necesarezolvarea
cazului din punct de vedere oro-dentar.

(2) Medicii previzuti la alin. (1) lit. a) incheie, direct sau prin repentantul legal, ddpcaz, convetie
Cu 0 singu cas de asiguiri de sinatate, respectiv cu cea in &e raz administrativ-teritorial se affi
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cabinetul/unitatea in care atia isi destisoafi activitatea, iar cei prézuti la alin. (1) lit. b) incheie
convenie cu Casa Asigdrilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii
Judedtoresti.

SEQIUNEA a 6-a
Contractaregi decontarea serviciilor medicale de mediaitenta#

ART. 66

(1) Modalitatea de pkata furnizorilor de servicii medicale in asigigmedical ambulatorie de
specialitate este tariful pe serviciu medical in le

(2) Suma cuveritse stabilgte n fungie de nurdrul de servicii medicalgl de tarifele aferente
acestora. Conglile privind contractarea acordarea serviciilor medicale sunt cele peene in hairare
si Tn norme, iar tarifele aferente serviciilor dedizéna dentadi sunt pretizute ih norme. Suma contraétat
de medicii deniiti pe an se defaigpe lunisi trimestresi se regularizeaiztrimestrial, conform normelor.

SEQIUNEA a 7-a
Sangduni, condiii de reziliere, suspendageincetare a contractului de furnizare de servigidicale
de medicid denta#

ART. 67

(1) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea, din motive imputabile
furnizorului/medicului, a programului de lucru pagut Tn contract, se apficirmitoarele sanwni:

a) la prima constatare se diminueaz 5% contravaloarea serviciilor de medicitentas aferente
lunii Tn care s-au produs aceste siiya

b) la a doua constatare se dimindearz10% contravaloarea serviciilor de medidilentasi aferente
lunii Tn care s-au produs aceste siiua

(2) In cazul in care se congtatrespectarea obligitor prevazute la art. 59 lit. b), c), €) - h), j) - 1), u),
w), Y), precunsi prescrieri de medicamente gifara contribtie personal din partea asiguratulgi ale
unor materiale sanitaggsau recomarii de investigdi paraclinice (radiografii dentare) care nu sunt 1
conformitate cu reglemefrile legale in vigoare aplicabile in domeniah&atii, se aplié urmitoarele
sangiuni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindear10% contravaloarea serviciilor de medidilentas aferente
lunii Tn care s-au inregistrat aceste gitua

(3) In cazul in care 1n derularea contractstutonstatde dtre structurile de control ale caselor de
asigutiri de ginatate/Casei Nigonale de Asiguiri de Sinatate, precumgi de alte organe competenté, c
serviciile raportate conform contractului in vededecontrii acestora nu au fost efectuate - cu
recuperarea contravalorii acestor servicii, se gir@az cu 10% contravaloarea serviciilor de medicin
denta# aferente lunii in care s-au inregistrat acestexsit
#M2

(4) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea obligi previzute la art. 59 lit.
ab), se apli¢ urmatoarele sanauni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindear5% valoarea lunade contract, pentru luna in care s-a produs
aceast situgie;

c) la a treia constatare se diminueaz 10% valoarea lunade contract, pentru luna in care s-a produs
aceast situgie.
#B

(5) Pentru punerea in aplicare a sand previazute la alin. (4), nerespectarea objigigprevizute la
art. 59 lit. ab) se constatle casele de asigurde sinatate prin compararea pentru fiecare medic
prescriptor aflat in retee contractudl cu casa de asigur de ginatate a componentei prescriere cu
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componenta eliberare pentru toate presidegmedicale electronice off-line.

(6) Reinerea sumelor potrivit prevederilor alin. (1) ) é& face din prima platare urmeata fi
efectua pentru furnizorii care sunt in rela contractual cu casele de asiginr de ginatate. In situgia in
care suma prexuta la alin. (4) depseste prima plat, recuperarea sumei se realizepan plat direcé
sau executare siitin condiiile legii.

(7) Pentru cazurile préxute la alin. (1) - (4), casele de asigude sinatatetin evidena distinct pe
fiecare medic/furnizor, dudpcaz.

(8) Recuperarea sumei potrivit prevederilan.gll) - (4) se face prin platlireck sau executare stiit
pentru furnizorii care nu mai sunt in nedacontractuadl cu casa de asigir de sinatate.

(9) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde sinatate in condiile alin. (1) - (4) se utilizeak
conform prevederilor legale Tn vigoare cu agedastinaie.

ART. 68

Contractul de furnizare de servicii de medialentad se reziliaZ de plin drept printr-o notificare
scrisi a caselor de asidgir de sinatate, in termen de maximum 5 zile calendaristicadfata apraoiii
acestei rasuri ca urmare a consiat urmatoarelor situdi:

a) daa furnizorul de servicii de medicirdentad nu incepe activitatea in termen de cel mult 3@ilde
calendaristice de la data sefrincontractului de furnizare de servicii medicale;

b) daé din motive imputabile furnizorului acesta intrerupe activitatea pe o perigasai mare de 30
de zile calendaristice;

c) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détee organele in drept a
autorizaiei sanitare de funmnare sau a documentului similar, respectiv dedatarea valabilitii
acestora,;

d) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détre organele in drept a dovezii
de evaluare a furnizorului;

e) nerespectarea termenelor de depunere aifactosaite de documentele justificative privind
activitatile realizate conform prezentului contract, in wededecoriirii de citre casa de asigur de
sinatate a serviciilor realizate, pentru o peridae dod luni consecutive in cadrul unui trimestru,
respectiv 3 luni intr-un an;

f) refuzul furnizorilor de a pune la dispgaiorganelor de control ale Caseitidaale de Asigtiri de
Sanatatesi ale caselor de asigur de ginatate, ca urmare a cererii in scris, documenteieité privind
actele de evide# financiar-contab#l a serviciilor furnizate conform contractelor inete intre furnizori
si casele de asigin de sinatatesi documentele justificative privind sumele decoatdin Fond, precum
si documentele medicake administrative existente la nivelul eftit controlatesi necesare actului de
control;

g) la a doua constatare, in urma controlulectfat, a faptuluizserviciile raportate conform
contractului Tn vederea decérit acestora nu au fost efectuate (cu exieegituaiilor in care vina este
exclusiv a medicului/medicilor, caz in care coninhse modifié prin excluderea acestuia/acestora) - cu
recuperarea contravalorii acestor servicii;

h) in cazul nerespécii obligatiilor prevazute la art. 59 lit. x);

i) da@ se constatnerespectarea programului de lucru peex in contractul cu casa de asigude
sinatate prin lipsa nejustificata medicului timp de 3 zile consecutive, in caallinetelor medicale
individuale; in cazul celorlalte forme de organ&arcabinetelor medicale, inclusiv ambulatoriukgrat,
contractul se modificin mod corespuraror prin excluderea medicului/medicilor in cazétara s-a
constatat nerespectarea nejustifiGaprogramului de lucru timp de 3 zile consecutive;

j) odai#i cu prima constatare dipplicarea rasurilor previzute la art. 67 alin. (1), (3) (4), precursi
la prima constatare da@plicarea rasurii previzute la art. 67 alin. (3).

ART. 69

Contractul de furnizare de servicii medicalentedicira dentadl incetea la data la care a intervenit
una dintre urriitoarele situgi:

a) de drept, la data la care a intervenit unaedurmitoarele situgi:

al) furnizorul de servicii medicale de medicitentadi isi incetea activitatea in raza
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administrativ-teritorial a casei de asigin de ginatate cu care se &fin relgie contractual;

a2) incetarea prin faliment, dizolvare cu lidre, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorilor de
servicii medicale de medicirdenta#, dup caz;

a3) incetarea definitiva activititii casei de asigdri de sinitate;

a4) a survenit decesul titularului cabinetwh&dical individual, iar cabinetul nu poate continua
activitatea in condiile leqgii;

ab) medicul titular al cabinetului medical midiual renumi sau pierde calitatea de membru al
Colegiului Medicilor Dentjti din Romania;

b) din motive imputabile furnizorului, prin riéere;

c¢) acordul de voia al partilor;

d) denurarea unilateréla contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului de seivicedicale
sau al casei de asigurde ginatate, printr-o notificare scriiscu 30 de zile calendaristice anterioare datei
de la care se dagte incetarea contractului, cu indicarea motiveia temeiului legal;

e) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al casei de asigule sinatate
printr-o notificare scrig privind expirarea termenului de suspendare a aottiui in condiile art. 70 lit.
a), cu excefia revodarii dovezii de evaluare a furnizorului.

ART. 70

Contractul de furnizare de servicii medicalesgspend la data la care a intervenit una dintre
urmatoarele situgi:

a) Incetarea valabiliii sau revocarea deifre autorifitile competente a oricuia dintre documentele
prevazute la art. 58 alin. (1) lit. a) - ¢) nerespectarea obligai prevazute la art. 59 lit. v), cu congh ca
furnizorul & faci dovada demersurilor intreprinse pentru actualzamestuia; suspendarea opeteaz
pentru o perioatdde maximum 30 de zile calendaristice de la datetini valabilitatii/revocarii acestuia,

b) in cazurile de far majoi confirmate de autotitile publice competente, péaha incetarea cazului
de fota majos, dar nu mai mult de 6 luni, sau [3da data ajungerii la termen a contractului;

c) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigir de sinatate, pentru motive obiective,
independente de vaifurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative;

d) nerespectarea dére furnizorii de servicii medicale a obligg de plai a contribdiei la fond,
constatat de d@tre casele de asigirr de sinatate ca urmare a controalelor efectuate la furnipar la
data la care agBa isi achiti obligaiile la zi sau pamla data ajungerii la termen a contractului;
suspendarea se face dg® de zile calendaristice de la data la care dasssiguiri de ginitate a
efectuat ultima platcatre furnizor;

e) de la data la care casa de asrgde sinatate este #tiintati de decizia colegiului teritorial al
medicilor denfjti de suspendare din calitatea de membru sau sdapedin exergiul profesiei a
medicului titular al cabinetului medical individyglentru celelalte forme de organizare a cabinetelo
medicale, precursi pentru uniiitile sanitare ambulatorii, centrele de diagnogticatament, centrele
medicale, centrele dé@rsatate multifungionale aflate in reld contractuale cu casele de asigude
sinatate suspendarea se aploorespunitor numai medicului aflat in contract cu casa dguasri de
sanatatesi care se afl in aceagtsitugie.

CAPITOLUL V
Asistea medical ambulatorie de specialitate pentru spedcitiie paraclinice

SECTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate

ART. 71

(1) In vederea indrii Tn relaii contractuale cu casele de asigude ginatate, furnizorii de servicii
paraclinice trebuieasindeplineasturmitoarele condii:

a) 4 fie autorizai conform prevederilor legale in vigoare;
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b) ¢ fie evalua potrivit dispoziiilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docutelernecesare in termenele stabilite
pentru contractare.

(2) Asistera medical ambulatorie de specialitate pentru spedciglii paraclinice se asigiide medici
de specialitate, impre@mu alt personal de specialitate medico-sagitalte categorii de personglse
acord prin:

a) laboratoare de investiganedicale paraclinice organizate conform OrdaeaGuvernului nr.
124/1998, republicat cu modifiarile si completrile ulterioare, autorizatg evaluate potrivit
dispoziiilor legale Tn vigoare;

b) unititi medico-sanitare cu personalitate juridinfiintate conform Legii sociétilor nr. 31/1990,
republicad, autorizatei evaluate potrivit dispozgilor legale Tn vigoare;

C) unititi sanitare ambulatorii de specialitate ajpand ministerelogi institutiilor cu regiea sanitar
proprie, autorizatei evaluate potrivit dispogilor legale in vigoare;

d) laboratoarele din centrele d@&ate multifungionale, fira personalitate juridi si laboratoarele
din structura spitalelor, inclusiv ale celor dipe@ua ministerelayi institutiilor centrale din domeniul
apararii, ordinii publice, siguratei ngionalesi autorititii judecitoresti;

e) centre de diagnostictratament, centre medicajecentre de anatate multifungionale - uniti
medicale cu personalitate juridjautorizatei evaluate potrivit dispogilor legale in vigoare.

ART. 72

(1) Furnizorii de servicii medicale paracliniceheie contracte cu casele de asigute ginatate
pentru medicii pe care i reprezinin baza specialitii obtinute de étre acgtia si confirmate prin ordin
al ministrului ginatatii. In situaia n care un medic are mai multe spediglftaraclinice confirmate prin
ordin al ministrului 8natatii, acestagi poate desfsura activitatea in baza contractului incheiat cadae
asigutiri de ginatate, putand acordaraporta servicii medicale aferente specigliir respective, in
condiiile Tn care furnizorul este inregistrat n regisuinic al cabinetelor pentru aceste spedcigl
autorizat sanitar pentru acestea, cu respectargégprogram de lucru corespuitar.

(2) Nunarul necesar de investigiamedicale paraclinice pe total judg repartizarea fondului alocat
pentru servicii paraclinice pe tipuri, respectiabee de laborator, anatomie patolagimvestigaii de
radiologiesi imagistic si explorari functionale, se stabilesc détee comisia constituitdin reprezentan
ai casei de asigin de ginatate, diregdilor de sinatate publid, ai colegiilor teritoriale ale medicilor, ai
organizaiilor patronalesi societtilor profesionale ale medicilor de specialitate daistesa medical
ambulatorie pentru specidiiile paraclinice, reprezentative la nivel jyel@n, pe baza unor criterii care se
aproki prin ordin al ministrului &natatii si al presedintelui Casei Ngonale de Asiguiri de Sinatate.
Criteriile aprobate n congile legii se publid@ pe pagina web a Caseifdaale de Asiguiri de Sinatate
si a caselor de asigin de ginatate, respectiv pe pagina web a Ministerulinaatii si a diregiilor de
sinatate publi@.

(3) Comisia preszuti la alin. (2) se constituie prin act administratipreedintelui-director general al
casei de asigar de ginatate, ca urmare a desefninreprezentatilor institutilor mentionate la alin. (2),
dupa caz, de dtre conduatorii acestorasi functioneaz in baza unui regulament-cadru de organigare
fungionare unitar, la nivel nemnal, aprobat prin ordin al ministruludrgtatii si al presedintelui Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatate. Regulamentul-cadru aprobat in c@idilegii se publi@ pe pagina
web a Casei Nanale de Asiguiri de Sinatatesi a caselor de asigin de sinatate, respectiv pe pagina
web a Ministerului $natatii si a diregiilor de sinatate publid.

(4) Casele de asiginr de sinatate incheie cu furnizorii de servicii medicalegwinice, pentru
laboratoarele/punctele de lucru/punctele securdiatacru ale acestora, organizate ca urmare a
procedurii de externalizare sau organizate priciagone in participaune ori investionak cu o unitate
sanita#l cu paturi aflat in relgie contractud cu casa de asigur de ginatate, contracte de furnizare de
servicii - investigédi medicale paraclinice in ambulatoriu, utilizandee din fondurile aferente asisten
medicale paraclinice.

(5) Pentru laboratoarele de invedtiigaedicale paraclinice organizate in cadrul cdatrde snatate
multifunctionale ira personalitate juridic casele de asigin de ginatate contracte&azi deconteax
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serviciile medicale paraclinice in cofidie contractului-cadrgi ale normelor, serviciile realizate conform
contractului incheiat fiind decontate din fondwraint asisteei medicale paraclinice.

(6) Pentru a intra in rela contractual cu casa de asidirr de sinatate, tai furnizorii de servicii
medicale paraclinice trebuié& sdeplineastcriteriul de calitate preidzut in norme.

(7) Reprezentantul legal al furnizorului devegr medicale paraclinice incheie un singur cocitieu
casa de asigim de ginatate in a &rei razi administrativ-teritorial Tsi are sediul lucrativ, filiale sau
puncte de lucru inregistrageautorizate furnizorul de servicii medicale panaicke si cu Casa
Asigurarilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii Judeaétoresti.
Furnizorii de servicii medicale paraclinice pothie@ contractsi cu alte case de asiguirde sinatate, in
condiiile prevazute la alin. (8), cu oblige de a intocmi evidea distinctesi de a raporta distinct
serviciile realizate conform contractelor incheid@®en punct de lucru nu set@étege punct extern de
recoltare, prin urmare casele de asigute sinatate nu incheie contracte distincte cu puncteleragtde
recoltare ale furnizorilor de servicii medicale @ainice. In acest sens, furnizorii de servicii ncate
paraclinice au obliga de a depune la casa de agigude ginatate cu care incheie contract o degiara
pe propriad#spundere cu privire la contractele incheiate celeade asiguri de sinatate, conform
modelului previzut in norme.

(8) In situgia In care in raza administrativ-teritofial unei case de asigurde ginitate nu exist
furnizori care 8 efectueze unele servicii medicale paraclinice dete de casele de asiguide ginatate,
casa de asigan de sinitate poate incheia contract cu furnizori din aligsje, respectiv din municipiul
Bucursti. In acest sens, fiecare date asiguiri de ginitate prezint spre avizare la Casa fianak de
Asigurari de Sinatate o lisi a acestor servicii. Contractele incheiate de eagelasiguiri de ginitate cu
furnizori din alte judee, respectiv din municipiul Bucugteinceteaz sau se modificin mod
corespunitor pentru acele servicii medicale paracliniceldita avizad, pentru care casele de asigur
de ginatate incheie ulterior contracte cu furnizori digador administrativ-teritorial

(9) Pentru laboratoarele de invedtiigaedicale paraclinice organizate in cadrul spitélcare
furnizeaa servicii medicale paraclinice in regim ambulatpreprezentantul legal incheie un singur
contract de furnizare de servicii medicale paratipentru laboratoarele din structura sa, inclpgntru
cel din centrul deamatate multifungional fara personalitate juridi in condiiile prevazute in norme.

(10) Furnizorii de servicii medicale paraclmicanalize medicale de laboratgrstabilesc programul
de activitate, care nu poate fi mai mic de 7 oreippentru fiecare laborator de analize
medicale/laborator de analize medicale organizaiucet de lucru din structura sa, cu ex@ep
laboratoarelor de anatomie patolcdgdiaboratoarelor de anatomie patoldgorganizate ca puncte de lucru
din structura lor pentru care programul de actigitau poate fi mai mic de 6 ore pe zi. Furnizoei d
servicii medicale paraclinice - radiologieimagistici medicak isi stabilesc programul de activitate, care
nu poate fi mai mic de 6 ore pe zi, pentru fiedab®rator de radiologie-imagisiienedical/laborator de
radiologie-imagistia medicak organizat ca punct de lucru din structura saitlraga in care n structura
unui laborator de analize medicale este organizatizat un compartiment de citologie, furnizorul
trebuie 4 facd dovada & in cadrul acestuigiidesfisoai activitatea medic/medici de anatomie patolagic
intr-o formi legak de exercitare a profesiei.

(11) Fiecare medic de specialitate din spdg&iddi paraclinice care acoicervicii medicale de
specialitate Tntr-o unitate saniatin ambulatoriul de specialitate dintre cele peexe la art. 71 alin. (2)
Tsi desfisoam activitatea Tn baza unui singur contract inchelatasa de asigur de ginatate. Excefe
fac situaiile in care aceka furnizor are contract incheigitcu Casa Asiguirilor de Sinatate a Agrari,
Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii Judeatoresti, precumsi medicii de specialitate cu
integrare clinié intr-un spital aflat in retee contractua cu o cas de asigulri de ginatate, care pot
desfisura activitate in afara programului de lucru diitadpinclusiv ambulatoriul integrat al spitalului,
intr-un cabinet organizat conform prevederilor Qraioei Guvernului nr. 124/1998, republigatu
modificarile si completirile ulterioare, astfel incat intreaga activitagsfikurat in relgie cu casa de
asigudri de ginatate & respecte legista muncii. In sensul prezentului contract-cadrin predicii de
specialitate cu integrare clidiéntr-un spital se telege personalul didactic din t&mantul superior
medical care are integrare cliiil sedile clinice/ambulatoriul de specialitate al uiiit sanitare cu
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paturi.

(12) Medicii de specialitate din specidiie paraclinice pot desfura activitate in laboratoarele de
investigaii medicale paraclinice ale spitalului care fur@izeservicii medicale paraclinice in regim
ambulatoriwsi in laboratoarele organizate in cadrul centruugshatate multifungional fara personalitate
juridica din structura acelugaspital, in baza unui singur contract de furnizdeeservicii medicale
paraclinice incheiat cu casa de asigute sinitate.

(13) Serviciile medicale din speciatite paraclinice se acofichumai in baza biletului de trimitere,
formular cu regim speciadj conform prograririlor pentru serviciile programabile.

(14) Casa Asigdrilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei N&ionalesi Autoritatii
Judedtoresti este obligat si incheie contracte cu celfuun furnizor de servicii medicale paraclinice in
localitatile/zonele Tn care aceasta are contracte inchaudtérnizori de servicii medicale, astfel incét s
se asigure accesul asiguia la servicii medicale paraclinice.

SETIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 73

(1) Contractul de furnizare de servicii medgcdintre furnizorii de servicii medicale de spetaé
paraclinice preszui la art. 71 alin. (2}i casa de asigér de sinitate se incheie détce reprezentantul
legal, pe baza uriitoarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, preguenpunctului de lucru, ddpcaz, valabil la data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdaa, potrivit legii;

c¢) codul de inregistrare fisdalcodul unic de inregistrare sau codul numerisq@eal - copia
buletinului/artii de identitate, dupcaz;

d) dovada asigaii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valabih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax s fie inregistrat in contragt sa
fungioneze sub incidea acestuia, valalilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentiigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdgtii
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precumnsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) documentele necesare pentru incadrareasoeaé@stcriteriile de sel¢ie conform condiilor stabilite
prin norme;

i) buletinul de verificare periodigentru aparatura de radiologiemagistici medicak, emis conform
prevederilor legale in vigoare, pentru aparatunedditare, dujpcaz;

J) avizul de utilizare, emis conform prevedarilegale in vigoare, pentru aparatura second-dand
dotare;

k) certificatul de membru al OAMGMAMR pentruistertii medicali, valabil la data Tncheierii
contractului;

) certificatul de membru al Colegiului Farmgitor din Romania,

m) copie a documentului care alegtadul profesional pentru medici, biologi, chsthibiochimisti;

n) copie a actului doveditor prin care persohaledico-sanitarsi exercié profesia la furnizor;

0) programul de activitate al laboratorului/ptuiui de lucru/punctului secundar de lucru, #lopz,
programul personalului medico-sanitar careleésfisoald activitatea la furnizor;

p) certificatul de membru al Colegiului Medarildin Romania, pentru fiecare medic;

108



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

q) certificat de acreditare Th conformitatestandardul SR EN ISO/CEI 15189, ifisde anexa care
cuprinde lista analizelor medicale de laboratortpecare laboratorul este acreditat, pentru fumiizie
servicii medicale paraclinice - analize de labarato

r) certificat de acreditare in conformitatestandardul SR EN ISO 9001/2008 sau alt standarptatio
in Romania, pentru furnizorii de servicii medicpbraclinice - radiologigi imagistici medicak;

s) dovada patrticipii la schemele de testare a competepentru laboratoarele de analize medicale;

s) declargie pe propriadspundere cu privire la contractele incheiate celeade asiguri de ginatate,
al cirei model este prézut in norme;

t) certificat de membru al Ordinului Biochigtiior, Biologilor, Chimistilor in Sistemul Sanitar din
Romania, pentru fiecare biolog, chimist, biochimist

t) autorizaia sanitak de fungionare separatpentru fiecare punct extern de recoltare din sirac
laboratorului/punctului de lucru pentru furnizatté servicii medicale paraclinice - analize de |abmr,

u) autorizga pentru activitatea de transport al probelordgale recoltate in punctele externe de
recoltare;

v) documentele privind ¢aerea mijloacelor de transport auto individuakzatcare sunt utilizate
numai pentru activitatea prazuta la lit. u).

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semiitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii ccietm.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribde valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Drepturilesi obligatile furnizorilor

ART. 74

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale in asigten
medicai ambulatorie de specialitate pentru speciglé paraclinice au uréitoarele obligéi:

a) 4 respecte criteriile de calitate a serviciilor noadié furnizate, in conformitate cu prevederile lega
in vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitod@eactul
medicalsi ale asiguratului referitor la respectarea ingilcat medicalesi consecigele nerespedtii
acestora,;

C) 4 respecte confideialitatea tuturor datelasi informatiilor privitoare la asigurg, precumsi
intimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in procesul de transmiteweueotr datelor cu
caracter personal,

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
conform contractelor de furnizare de servicii mati¢factura este ingti de documentele justificative
privind activititile realizate in mod distinct, conform prevederpoezentului contract-cadgiiale
normelor de aplicare a acestuia, atat pe supaiehéatsi in format electronic, in formatul solicitat de
Casa Ndonak de Asigudri de Sinatate; pentru furnizorii care au sefiura electroni@ exting facturasi
documentele justificative se transmit numai in far@lectronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru &rinea desfsurarii activitatii
in asisteta medical, potrivit formularelor de raportare stabilite cormh reglemeriirilor legale Tn
vigoare; pentru furnizorii care au sefitura electroni@ exting raportarea se face numai in format
electronic;

f) &1 completeze coresét la zi formularele utilizate in sistemul asigtlor sociale de aitate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

109



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

g) % respecte dreptul la libera alegere digecasigurat a mediculgi a furnizorului;

h) g respecte programul de luggiusa 1l comunice caselor de asigtirde sinatate, in baza unui
formular al @rui model este preizut in norme, program asumat prin contractul ireth&i casa de
asigutiri de ginatate; programul de lucru se poate modifica prinag@igtonal la contractul incheiat cu casa
de asiguiri de ginatate;

i) S anune casa de asigiur de ginatate despre modificarea offeia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sd@rmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si si indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

J) S asigure respectarea prevederilor actelor normagifegitoare la sistemul asiduiior sociale de
sanatate;

k) s asigure acordarea asisgeimmedicale in caz de urgémmedico-chirurgical, ori de cate ori se
solicita Tn timpul programului de lucru, in limita compegeiryi a dotrilor existente;

[) &1 asigure acordarea serviciilor medicale asigiarafara nicio discriminare;

m) s acorde cu prioritate asisténmedical femeilor gravidssi sugarilor;

#M2

n) s afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numebesei de asigéri de ginatate cu care se fl
in relaie contractudl, datele de contact ale acesteia care cuprind@adedsfon, fax, e-mail, paginveb,
precumsi pachetul de baizcu tarifele corespuimare decontate de casa de agigule sinatate;
informatiile privind pachetul de servicii medicajetarifele corespuritoare serviciilor medicale sunt
afisate de furnizori in formatul stabilit de CasaiiNaak de Asigudri de Sinatatesi pus la dispozia
furnizorilor de casele de asigurde sinitate cu care se afin relaie contractudl,

0) 4 utilizeze sistemul de raportare in timp real, p&e cu data la care acesta va fi pus intiune;
sistemul de raportare in timp real se refarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
de furnizare de servicii medicalé@rf a mai fi neceséro raportare lunér in vederea decatrti
serviciilor medicale contractagevalidate de &tre casele de asigirr de sinatate; raportarea in timp real
se face electronic n formatul solicitat de Casédwali de Asiguiéri de Sinatatesi stabilit prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza
comunicaia cu sistemul informatic, raportarea actiitse realizeaz in maximum 3 zile luéitoare de la
data acorgrii serviciului medical. La stabilirea acestui tesmnu se ia in calcul ziua acérid serviciului
medicalsi acesta se impligee n a 3-a zi luétoare de la acedstlag;

#B

p) ¢ asigure acordarea de asisiemedical necesat titularilor cardului european de asigrirsociale
de ginatate emis de unul dintre statele membre ale Unkmiopene/Spaului Economic
European/Confedefia Elveiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeotimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii casi persoanelor asigurate in cadrul sistemului dguasi sociale de anatate din Romania;as
acorde asistef medical pacienilor din alte state cu care Romania a incheiatdagarinelegeri,
convenii sau protocoale intergmianale cu prevederi in domeniuingtatii, in condiiile prevazute de
respectivele documente intetioaale;

q) $i utilizeze platforma informaticdin asiguirile de sinatate. Tn situgia in care se utilizedzun alt
sistem informatic, acesta trebuief®e compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

r) s asigure acordarea serviciilor medicale girene in pachetul de servicii medicale dedyaz

S) & reinnoiast pe toal perioada de derulare a contractului dovada daiak@k furnizorului, dovada
asigudrii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul carelésfisoai activitatea la furnizor;

s) Si hu Tncaseze sume pentru serviciile medicale fataiprevizute Tn pachetul de servicii decontate
din Fondsi pentru serviciile/documentele efectuate/elibetatstrans legitura sau necesare acard
serviciilor medicale, pentru care nu este stabiiteglementare in acest sens pentru serviciikgpote
in biletul de trimitere; &nu incaseze sume pentru acte medigadervicii/documente efectuate/eliberate
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in strang legatura sau necesare investiga;

t) & transmi# rezultatul investigglor paraclinice medicului de familie care &fit recomandarega la
care este nscris asiguratul sau medicului de ajate din ambulatoriu care actit recomandarea
investigaiilor medicale paraclinice, acesta avand ohlagde a transmite rezultatele investidar
medicale paraclinice, prin scrisoare medicaiedicului de familie pe listaiuia este inscris asiguratul;
transmiterea rezultatelor se poate fgigarin intermediul asiguratului;

#M2

t) s Intocmeastliste de prioritate pentru serviciile medicale gnamabile, dateste cazul,
managementul listelor de prioritate pentru sen@cainedicale paraclinice se face electronic prinisen
pus la dispozie de Casa Nenak de Asiguéri de Sinatate, incepand cu data la care acesta va fi pus in
functiune;

#B

u) ¢ intocmeastevidene distinctesi sa raporteze distinct serviciile realizate, conforomiractelor
incheiate cu fiecare cade asiguiri de sinatate, dup caz;

V) i efectueze investigide medicale paraclinice numai in baza biletulaitdmitere, care este
formular cu regim special utilizat in sistemul cgaliari sociale de &atate, cu condia ca medicul care
a eliberat biletul de trimitereise afle in relge contractua cu aceea cas de asiguiri de ginatate cu
care se aflin relaie contractual furnizorul de servicii medicale paraclinice; intigatiile efectuate #ra
bilet de trimitere nu se decontéade casa de asiginr de sinatate.

Pentru pacian din statele membre ale Uniunii Europene/dingpd&conomic European/Confedéea
Elvetiana, beneficiari ai formularelor/documentelor europengse in baza Regulamentului (CE) nr.
883/2004, furnizorii de servicii medicale Tn asiséemedical ambulatorie de specialitate acbgervicii
medicale numai pe baza biletului de trimitere ielegi condiii ca persoanelor asigurate in cadrul
sistemului de asigari sociale de &atate din Romania, cu exaggpsituaiei in care pacigfi respectivi
beneficiaZ de servicii medicale programate, acordate cu enat@a prealakhila instituiilor competente
din statele membre ale Uniunii Europene/dintip&conomic European/Confed@eaElvegiana. Pentru
pacienii din statele membre ale Uniunii Europene/dintgpd&conomic European/Confed@ea
Elvetiana, titulari ai cardului european de asigpiisociale de anatate, furnizorii de servicii medicale n
asistema medical ambulatorie de specialitate solicliilet de trimitere pentru acordarea de servicii
medicale paraclinice in ambulatoriu. Pentru pagidin statele cu care Romania a incheiat acorduri,
intelegeri, convegii sau protocoale intergianale cu prevederi in domeniuiratatii, care au dreptui
beneficiaZ de serviciile medicale acordate pe teritoriul Rorai furnizorii de servicii medicale in
asistema medical ambulatorie de specialitate solicliilet de trimitere pentru acordarea de servicii
medicale paraclinice in ambulatoriu;

w) gi verifice biletele de trimitere in ceea ce psieedatele obligatorii pe care acestea trebiiie s
cuprindi potrivit prevederilor legale Tn vigoare;

X) € utilizeze numai reactivi care idtin categoria dispozitivelor medicale in viticau declargi de
conformitate CE emise de proditwmri si s practice o evida#i de gestiune cantitativ-valosicorect si la
Zi pentru reactivi in cazul furnizorilor de invesii medicale paraclinice - analize medicale de labar,

y) € asigure mentengasi intrgtinerea aparatelor din laboratoarele de investigeedicale paraclinice
- analize medicale de laborator conform spedifioa tehnice, cu firme avizate in conformitate cu
prevederile legale in vigoare, iar controlul intgirinregistrarea acestuia se fad conform standardului
de calitate SR EN ISO 15189;

z) & faca dovada indeplinirii criteriului de calitate ca acomponerata criteriilor de selgee, in
condiiile prevazute Tn norme, pe taaperioada de derulare a contractului; pentru fumiizie servicii
medicale paraclinice - analize medicale de laboratmalizele medicale préxute in pachetul de baz
pentru care se soliditertificatul de acreditare se stabilesc prin ngrme

aa) 8 pura la dispozjia organelor de control ale caselor de agigule sinatate/Casei Nigonale de
Asigurari de Sinatate documentele justificative - facturi, certiieale conformitate UE,g& tehnice - cu
privire la tipulsi cantitatea reactivilor achigongi si care au fost utiliz@ pentru toate investigie
medicale paraclinice efectuate in perioada persre se efectueazontrolul, investigai medicale
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paraclinice de laborator raportate conform contacincheiat cu casa de asigurde sinatate, precungi
pentru orice alte investigade acelai tip efectuate in afara reiai contractuale cu casa de asigude
sinatate Tn perioada pentru care se efectieantrolul; refuzul furnizorului de a pune la digg@a
organelor de control ale caselor de asigute sinatate/Casei Ngonale de Asiguiri de Sinatate
documentele justificative anterior m@mate se samioneaz conform legiisi conduce la rezilierea de
plin drept a contractului de furnizare de servicédicale. In situga in care casa de asigurde ginatate
sesizeax neconcordage intre investiggile medicale efectuate in perioada verificgtcantitatea de
reactivi achiziionai conform facturilorsi utilizati in efectuarea investigaor, aceasta sesizeamai
departe instittiile abilitate de legessefectueze controlul uriii respective. Tn situga in care, ca urmare
a controlului desgisurat de étre instituiile abilitate, se stabilge vinovatia furnizorului, potrivit legii,
contractul in derulare se reziliade plin drept de la datadui la cunastinga de notificarea privind
rezilierea contractului, entisn baza deciziei executorii dispuse in cauza K&@sfae cu recuperarea
contravalorii tuturor serviciilor medicale paradtia efectuate de furnizor in perioada verificae
institutiile abilitatesi decontate deatre casa de asigurt de sinatate;

ab) 4 asigure prezea unui medic cu specialitatea medicde laborator sau biolog, chimist,
biochimist cu grad de specialist in fiecare labmrde analize medicale/punct de lucru, peitdarata
programului de lucru declargitpreviazut in contractul incheiat cu casa de agigule sinatate pentru
respectivul laborator/punct de lucru, cu obfigaa pentru cel pin 0 norni pe zi - 7 ore - programul
laboratorului/punctului de lucrudigie acoperit de medic/medici de laborator careéstisoa intr-o
forma legah profesia la laboratorul/punctul de lucru respedtivasigure prezea unui medic de
radiologiesi imagistici medicak in fiecare laborator de radiologieimagistica medicad/punct de lucru
din structura furnizorului, pe taatlurata programului de lucru declagaprevazut in contractul incheiat
cu casa de asigur de ginatate pentru respectivul laborator/punct de luciitgsgure prezea unui
medic cu specialitatea anatomie patolégpentru fiecare laborator de anatomie patoldtiborator de
anatomie patologicorganizat ca punct de lucru din structura sa pergl pyin 0 norn#/zi (6 ore);

ac) 4 prezinte la contractare, respectiv pe parcursulléfé contractului de furnizare de servicii
medicale: avizul de utilizare sau buletinul de fresire periodi@, emis conform prevederilor legale in
vigoare, pentru aparatura din dotare, do@az. Aceastprevedere reprezihtondiie de eligibilitate
pentru aparatul/aparatele respectiv(e), in vedardauirii punctajului conform metodologiei priute n
norme;

ad) 4 consemneze in buletinele care cuprind rezultatgkestigaiilor medicale paraclinice - analizelor
medicale de laborator efectuatdimitele de normalitate ale acestora;

ae) 8 stocheze in arhiva proprie imaginile rezultateicaare a investigalor medicale paraclinice de
radiologiesi imagistici medica, in conformitate cu specifigde tehnice ale aparatulgi in condjiiile
prevazute in norme, pentru asiguraarora le-au furnizat aceste servicii;

af) g nu incheie contracte cuidurnizori de servicii medicale paraclinice penéfectuarea
investigaiilor medicale paraclinice contractate cu caselasiguiri de ginatate, cu excepa furnizorilor
de servicii de anatate conexe actului medical, organizzonform Ordonatei de urgetd a Guvernului nr.
83/2000, aprobatcu modificri prin Legea nr. 598/2001;

ag) 4 transmit lunar, odat cu raportarea, in vederea de@oinserviciilor medicale paraclinice
efectuate conform contractului, un borderou ceizimdr cuprinzand evidea biletelor de trimitere
aferente serviciilor paraclinice raportate; bordéentralizator este document justificativ carsdeste
factura,;

ah) 4 asigure eliberarea actelor medicale, in cgifestabilite Tn prezenta hartiresi in norme;

ai) 4 solicite cardul ngonal de asiguiri sociale de &atate/adeverita de asigurat cu valabilitate de 3
luni de la data emiterii pentru cei care reéfgardul ngonal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefra li se va emite card fi@nal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificarile ulterioare,
pentru persoaneleimra nu le-a fost emis cardiilsa le utilizeze in vederea acard serviciilor
medicale; serviciile medicale din pachetul dedb@zordate in alte condidecat cele meaionate anterior
nu se deconteafurnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate;
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aj) & completeze dosarul electronic d@®ate al pacientului, de la data implen&ntacestuia;

ak) & transmis zilnic caselor de asigin de sinatate, in formatul electronic pus la dispgzide Casa
Nationak de Asiguéri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale paracéirefectuate in reja
contractual cu casa de asigur de sinatate; nerespectarea transmiterii pe perioada atercbntractului
la a treia constatare in cadrul unei luni condacetilierea acestuia;

al) 4 verifice calitatea de asigurat, in conformitatgpoevederile legale in vigoare;

#M2

am) 4 foloseasg on-line sistemul n@nal al cardului de asigini sociale de &atate din platforma
informatica a asigudrilor de ginatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza comuraceu
sistemul informatic, se utilizeasistemul off-line; asumarea serviciilor medicateraate se face prin
semratura electroni@ extingi potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicat Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma imh@atici a asiguirilor de sinatate Tn maximum 3 zile
lucratoare de la data acaird serviciului medical, pentru serviciile acordateluna pentru care se face
raportarea. La stabilirea acestui termen nu se ¢altul ziua acoiii serviciului medicaki acesta se
implineste in a 3-a zi luétoare de la acedstlat. Serviciile medicale din pachetul de baxordate in
alte condiii decat cele maionate anterior nu se decont&darnizorilor de étre casele de asigirr de
sinatate; prevederile sunt valabiein situgiile in care se utilized@zadeverima de asigurat cu valabilitate
de 3 luni de la data emiterii pentru cei care r&fterdul n@onal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefora li se va emite card ti@nal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile si
completrile ulterioare, pentru persoaneleara nu le-a fost emis cardul in vederea airarderviciilor
medicale;

#B

an) 4 prezinte la cererea organelor de control ale oasliel asiguiri de sinatate/Casei Nigonale de
Asigurari de Sinatate dovada efecitii controlului de calitate intern, pe nivele normg patologice,
pentru fiecare zi in care s-au efectuat analize&ldicale de laborator care fac obiectul contractiitui
cazul in care furnizorul nu poate prezenta adedstadi, contractul se reziligizde plin drept;

#M2

ao) 4 transmi# in platforma informatig din asigudrile de énatate serviciile medicale din pachetul de
baz furnizate - altele decét cele transmise in platbbinformati@ a asiguirilor de sinitate in condiile
lit. am), Tn maximum 3 zile luétoare de la data acdird serviciilor medicale acordate in luna pentru
care se face raportarea; la stabilirea acestuetemu se ia in calcul ziua acardserviciului medicaki
acesta se impligte n a 3-a zi luétoare de la acedstlat; asumarea serviciilor medicale acordate se
face prin semituri electronié extingi potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicatin situaia
nerespedii acestei obligai, serviciile medicale nu se decontédarnizorilor de @tre casele de
asigudri de ginatate.

#B

ART. 75

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, furnizorii de servicii medicale au uttbarele
drepturi:

a) 4 primeasa la termenele prezute in contract, pe baza facturii ifisde documente justificative,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale
contractate, efectuate, raportgitgalidate conform normelor, in limita valorii dertract;

b) ¢ fie informai de ditre casele de asigirr de sinatate cu privire la conglile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precuni la
eventualele modifiri ale acestora survenite ca urmare a @patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate;

C) g Incaseze contravaloarea serviciilor medicale oarge deconteazle casele de asiginrde
sinatate din Fond, conform prevederilor legale in vigoa

d) ¢ negocieze, in calitate de parte contraétasiuzele suplimentare la contractele incheiate cu
casele de asigin de sinatate, confornsgi in limita prevederilor legale in vigoare;
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e) 4 Incaseze contravaloarea serviciilor medicale taree
f) & primeasé din partea caselor de asigumde ginatate motivarea in format electronic cu privire la
erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii.

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 76

in relaiile contractuale cu furnizorii de servicii medieatasele de asiguir de ginatate au urritoarele
obligaii:

#M2

a) 4 Incheie contracte numai cu furnizorii de servicédicale autorizasi evaluai si sa faci publica
in termen de maximum 10 zile ldtware de la data incheierii contractelor, prigaag pe pagina wef
la sediul casei de asidurde ginitate, lista nominala acestora, cuprinzand denumige@aloarea de
contract a fie@ruia, inclusiv punctajele aferente tuturor criteriipe baza arora s-a stabilit valoarea de
contractsi sa actualizeze permanent acaédsta in fungie de modifié@rile apirute, in termen de
maximum 5 zile lucitoare de la data opeii acestora, conform legii; criteriilg punctajele aferente pe
baza érora s-a stabilit valoarea de contract suniaadi de &tre casa de asigur de ginatate in formatul
pus la dispozie de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate;

#B

b) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale, lartenele preizute in contract, pe baza facturii
insgite de documente justificative prezentate atatypor hartie, c&i in format electronic, in formatul
solicitat de Casa N@nak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale contrtagta
efectuate, raportatg validate conform normelor, in limita valorii demtract; pentru furnizorii care au
semratura electroni@ extingi, raportarea in vederea decwitse face numai in format electronic;

c¢) g informeze furnizorii de servicii medicale paraats cu privire la condiile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precumi la
eventualele modifiri ale acestora survenite ca urmare a g@patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate; 4 informeze furnizorii de servicii medicale cu prvia
documentele comunitare in vigoare, precglichespre acordurile, felegerile, convetile sau protocoalele
interngionale cu prevederi in domenidingtatii, prin publicare pe pagina web a caselor de asigde
sinatate;

d) ¢ informeze in prealabil, in termenul pieut la art. 186 alin. (1), furnizorii de serviciieaticale cu
privire la condiiile de acordare a serviciilor medicale paraclirsiceu privire la orice intetie de
schimbare in modul de acordare a acestora, pemigdiul paginii web a casei de asigude sinatate,
precumsi prin e-mail la adresele comunicate oficial d&e furnizori, cu excega situaiilor impuse de
actele normative;

e) 4 inmaneze la data finalidi controlului procesele-verbale de constataredeafele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de servicii medicale paraclinit@termenele
prevazute de actele normative referitoare la normeleodwbgice privind activitatea structurilor de
control din cadrul sistemului de asigursociale de &atate in vigoare; in cazul in care controlul este
efectuat dedtre Casa Ngonak de Asigudri de Sinatate sau cu participarea acesteia, notificareanakiv
masurile dispuse se transmite furnizorului d&e casele de asigirr de ginatate in termen de maximum
10 zile calendaristice de la data primirii rapantude control de la Casa Nenak de Asiguéri de
Sanatate la casa de asigurde ginitate;

f) & dedud spre soltionare organelor abilitate sitliée in care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

g) $ comunice in format electronic furnizorilor motiearcu privire la erorile de raportaigefuzul
decondrii anumitor servicii; 8 comunice in format electronic furnizorilor, cu a@adecontrii lunare,
motivarea sumelor decontate; in sitadn care se constatilterior & refuzul decoririi unor servicii a

114



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

fost nejustificat, sumele neachitate se vor regadar

h) ¢ adud la cungtinta furnizorilor de servicii medicale cu care se #il relaie contractua numele
si codul de pardifale medicilor care nu mai sunt in teacontractual cu casa de asigur de sinatate;

i) S deconteze contravaloarea serviciilor medicaleghaiae acordate in baza biletelor de trimitere
utilizate n sistemul asigénilor sociale de anatate;

j) € deconteze contravaloarea serviciilor medicaleghiaiae numai da& medicii au competea
legak necesatsi au in dotarea cabinetului aparatura medicatespunioare pentru realizarea acestora,
in condiiile prevazute in norme;

k) si contracteze servicii medicale paraclinice, respeitdeconteze serviciile medicale efectuate,
raportatesi validate, presizute n lista serviciilor medicale pentru care alsg¢ efectueazrin tarif pe
serviciu medical, Tn conglile stabilite prin norme;

[) s deconteze furnizorilor de servicii medicale paraceé cu care au incheiat contracte contravaloarea
serviciilor medicale paraclinice acordate asiglog indiferent de casa de asigtrde sinatate la care
este luat in evidef asiguratul, cu congda ca medicul care a eliberat biletul de trimitefee afle in
relaie contractudl cu aceed casi de asigutri de sinatate cu care se &fin relaie contractual
furnizorul de servicii medicale paraclinigenumai in condiile in care furnizorul respectiv nu are
contract incheiagi cu Casa Asigdirilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi
Autoritatii Judeatoresti;

m) s recupereze de la furnizorii care au acordat semiedicale sumele reprezentand contravaloarea
acestor servicii, In sitgia in care nu au fost indeplinite cogiiteé pentru ca asigutisa beneficieze de
aceste servicii. Sumele astfeltiolnte se utilizeaz conform prevederilor legale in vigoare.

SETIUNEA a 5-a
Contractaregi decontarea serviciilor medicale in asistemedical ambulatorie de specialitate pentru
specialititile paraclinice

ART. 77

(1) Modalitatea de plata furnizorilor de servicii medicale in asigizmedical ambulatorie de
specialitate pentru specialile paraclinice este tariful pe serviciu medicaipemat in lei.

(2) Suma cuveriitse stabilgte in fungie de nurdrul de servicii medicalgl de tarifele aferente
acestora. Conglile contractrii si condiiile acordirii serviciilor medicale sunt prézute in norme. Suma
contractat de furnizorii de servicii medicale paraclinicegese defalcpe trimestrai luni si se
regularizeaz lunar, conform normelor. Casele de asigule ginatate contracteazi deconteai servicii
medicale paraclinice la tarifele negociate car@aoiLfi mai mari decat cele pra&ute in norme sau la
tarifele prevdzute Th norme, dupcaz, in condiile stabilite prin norme.

ART. 78

(1) Casele de asiginr de sinatate deconteazserviciile medicale ambulatorii de specialitatatpe
specialititile paraclinice pe baza biletelor de trimitere efdte, in condiile stabilite prin norme, deatre:

a) medicii de familie aftain relgie contractual cu o cas de asiguiri de ginatate;

b) medicii de specialitate din uitite ambulatorii, aflé in relaie contractudl cu o cas de asiguiri de
sinatate;

¢) medicii din cabinetele medicale de unitggangand ministerelosi institugiilor cu retea sanitar
proprie din domeniul aparii, ordinii publice, siguratei ngionale, aflai in relaie contractuad cu o cas
de asiguiri de ginatate;

d) medicii dentiti si dentitii din cabinetele stomatologigeolaresi studenesti, numai pentru elevi,
respectiv studgn medicii dentgti si dentktii din cabinetele stomatologice din penitenciam@mai pentru
persoanele private de libertate, pentru radiogddigad retroalveolat si panoramig;

e) medicii caresi desfisoai activitatea in dispensare TBC, in laboratoareadaate mintad,
respectiv in centre dérsitate mintad si staionar de zi psihiatrie, cabinete de planificare ifeal,
cabinete de medicindenta# care nu se aflin relgie contractud cu casa de asigirr de sinatate, care se
afla in structura spitalului ca ugit fara personalitate juridic
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(2) Pentru sityale prevazute la alin. (1) lit. d}i €), casele de asigur de ginatate incheie conveincu
medicii respectivi, in vederea recusiagii biletelor de trimitere eliberate déte acetia pentru
investigaii medicale paraclinice. Medicii préguti la lit. d) si €) incheie, direct sau prin reprezentant
legal, du caz, convetie cu o singuf cas de asiguiri de ginatate, respectiv cu cea in &rei raz
administrativ-teritorial se afii cabinetul/unitatea in care atia isi desfisoari activitatea, cu exce
dentitilor/medicilor dentgti din cabinetele stomatologice din penitenciane ¢acheie conveaie cu Casa
Asigurarilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Sigurasei N&ionalesi Autoritatii Judeatoresti
pentru investiggi paraclinice de radiologie dentar

(3) Casele de asiginr de sinatate deconteazfurnizorilor de servicii medicale paraclinice care au
incheiat contracte contravaloarea serviciilor ma@i@acordate asigufkr, indiferent de casa de asigtir
de ginitate la care este luat in evideasiguratul, in conglile respecirii prevederilor art. 74 lit. v3i
numai in condiile Tn care furnizorul respectiv nu are contramdtieiatsi cu Casa Asiguirilor de Sinatate
a Apararii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii Judedétoresti.

ART. 79

Casele de asigur de ginatate au obligga si deconteze lunar, in termen de maximum 20 de zile
calendaristice de la incheierea fies luni, contravaloarea serviciilor medicale fuate in luna
anterioa#, potrivit contractelor incheiate intre furnizade servicii medicale ambulatosiicasele de
asigutiri de ginatate, pe baza documentelor prezentate de furrpaokila termenul preizut in
contractul de furnizare de servicii medicale.

SEQIUNEA a 6-a
Sangduni, condiii de reziliere, suspendageincetare a contractului de furnizare de servigidicale in
asistema medical ambulatorie de specialitate pentru spedciti paraclinice

ART. 80

(1) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea, din motive imputabile
furnizorului/medicului, a programului de lucru pagut in contract:

a) la prima constatare se diminueaa 5% contravaloarea serviciilor paraclinice afgedunii in care
s-au produs aceste sitiiia

b) la a doua constatare se dimindear10% contravaloarea serviciilor paraclinice efée lunii in
care s-au produs aceste sftiua

(2) In cazul in care se congtatrespectarea obligitor prevazute la art. 74 lit. b), c), €) - @), i) - 1), ),
t), U), W), X), y), ag), ah), ag) al) se aplid urmitoarele sarnani:

a) la prima constatare avertisment scris;

b) la a doua constatare se dimindear10% contravaloarea serviciilor paraclinice efée lunii in
care s-au inregistrat aceste diiua

(3) In cazul in care 1n derularea contractstutonstatde dtre structurile de control ale caselor de
asigutiri de ginatate/Casei Nigonale de Asiguiri de Sinitate, precungi de alte organe competente
nerespectarea obligei prevazute la art. 74 lit. v}i/sau serviciile raportate conform contractului n
vederea decofitii acestora nu au fost efectuate, se recupéreaatravaloarea acestor servigise
diminueaz cu 10% valoarea de contract afeédonii in care s-au inregistrat aceste gitua

(4) Reinerea sumelor potrivit prevederilor alin. (1) ) € face din prima platare urmeata fi
efectuad pentru furnizorii care sunt in rella contractual cu casele de asiguir de sinatate.

(5) Pentru cazurile préxute la alin. (1) - (3), casele de asigude sinatatetin evidena distinct pe
fiecare medic/furnizor, dudpcaz.

(6) Recuperarea sumei potrivit prevederilan.gll) - (3) se face prin platlireck sau executare stiit
pentru furnizorii care nu mai sunt in nedacontractudl cu casa de asigir de sinatate.

(7) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde sinatate in condiile alin. (1) - (3) se utilizeak
conform prevederilor legale in vigoare cu agedastinaie.

ART. 81

(1) Contractul de furnizare de servicii medicad asistega medical ambulatorie de specialitate se
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reziliaza de plin drept printr-o notificare sciig caselor de asigur de ginatate, in termen de maximum
5 zile calendaristice de la data agnoibacestei nisuri ca urmare a consiat urmatoarelor situgi:

a) daa furnizorul de servicii medicale nu incepe actit@tin termen de cel mult 30 de zile
calendaristice de la data sefrincontractului de furnizare de servicii medicale;

b) daé din motive imputabile furnizorului acesta intrerupe activitatea pe o perigasai mare de 30
de zile calendaristice;

c) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détee organele in drept a
autorizaiei de fungionare/autorizgei sanitare de funmnare sau a documentului similar, respectiv de la
incetarea valabilitii acestora;

d) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détre organele in drept a dovezii
de evaluare a furnizorului;

e) nerespectarea termenelor de depunere/tramsraifacturilor ingtie de documentele justificative
privind activiitile realizate conform contractului, in vederea aeird de catre casele de asigirr de
sinatate a serviciilor realizate, pentru o peridae dod luni consecutive in cadrul unui trimestru,
respectiv 3 luni intr-un an;

f) refuzul furnizorilor de a pune la dispgaiorganelor de control ale Caseitldaale de Asigtiri de
Sanatatesi ale caselor de asigur de ginatate ca urmare a cererii in scris a documentelaitste
privind actele de evideifinanciar-contabil a serviciilor furnizate conform contractelor in@te intre
furnizori si casele de asigan de ginatatesi documentelor justificative privind sumele decdatdin
Fond, precumsi documentelor medicake administrative existente la nivelul edtit controlatesi
necesare actului de control;

g) la a doua constatare a faptutuserviciile raportate conform contractului in vestedecoriirii
acestora nu au fost efectuate - cu eRaegptuaiilor in care vina este exclusiv a medicului/meldiGicaz
in care contractul se modifiprin excluderea acestuia/acestora, cu recupecargeavalorii acestor
servicii;

h) odai cu prima constatare daipplicarea risurilor previzute la art. 80 alin. (1§ (2), precunsi
odati cu prima constatare diupplicarea rasurii de la art. 80 alin. (3) pentru furnizorii dervicii
medicale paraclinice cu mai multe filiale, punceeldicru - prin punct de lucru nu sedlege punct extern
de recoltare - in raza administrativ-teritofialunei case de asigurde sinatate, pentru care au incheiat
contract cu aceasta, rezilierea opefieatati cu prima constatare dipplicarea la nivelul furnizorului a
masurilor previzute la art. 80 alin. (1) pentru nerespectarearproglui de lucru deatre fiecare filiak,
respectiv punct de lucru din structura furnizorutiac la nivelul furnizorului de servicii medicale
paraclinice se aplicmasurile prevzute la art. 80 alin. (1) pentru nerespectarearproglui de lucru de
citre aceed filial 2 sau de #tre acela punct de lucru din structura sa, rezilierea cactirlui opereax
numai pentru filiala, respectiv numai pentru puhdeilucru la care se inregistréaaeste situa si se
modifica corespunitor contractul,

i) Tn cazul nerespexti obligatiei prevazute la art. 74 lit. ab); pentru furnizorii de seivmedicale
paraclinice cu mai multe laboratoare, puncte deulu@rin punct de lucru nu setétege punct extern de
recoltare - in raza administrativ-teritodia unei case de asigurde ginatate, pentru care au incheiat
contract cu aceasta, rezilierea contractului opé&neamai pentru laboratorul, respectiv numai pentru
punctul de lucru la care se inregistieazeast situgie si se modifié corespunitor contractul;

J) Tn cazul nerespetti obligatiilor prevazute la art. 72 alin. (1%) a obligaiilor prevazute la art. 74 lit.
$), Z)! aC) - af),

k) refuzul furnizorului de a pune la dispgaiorganelor de control ale caselor de asigule
sinatate/Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate documentele justificative memnate la art. 74 lit. aa);

) furnizarea de servicii medicale paraclinicesistemul asigdrilor sociale de #anatate de &tre
filialele/punctele de lucru excluse din contracteleheiate intre furnizorii de servicii medicalegdinice
si casele de asigin de sinatate du@ data excluderii acestora din contract.

(2) Pentru furnizorii de servicii medicale paiaice cu mai multe filiale/puncte de lucru - ppanct
de lucru nu se ielege punct extern de recoltare - aflate in rapairadtrativ-teritoriah a unei case de
asigutiri de ginatatesi pentru care au incheiat contract cu aceasta,titede reziliere a contractelor
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prevazute la alin. (1) lit. €), @i I) si art. 74 lit. e), ), i)si 0) se aplié la nivel de societate; restul
condiiilor de reziliere preszute la alin. (1) se apliacorespunitor pentru fiecare dintre filialele/punctele
de lucru la care se inregistréaaceste situa, prin excluderea acestora din contrgignodificarea
contractului Tn mod corespuitor.

ART. 82

(1) Contractul de furnizare de servicii medécalceteax in urnitoarele situgi:

a) de drept, la data la care a intervenit unaedurmitoarele situgi:

al) furnizorul de servicii medicalg inceteaZ activitatea in raza administrativ-teritotia casei de
asigutiri de ginatate cu care se &fln relgie contractua,

a2) incetarea prin faliment, dizolvare cu lidre, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorilor de
servicii medicale, dupcaz;

a3) incetarea definitiva activititii casei de asigéri de ginitate;

a4) a survenit decesul titularului laboratormhedical individual, iar cabinetul nu poate conin
activitatea in condiile legii;

ab) medicul titular al laboratorului medicatlividual renumi sau pierde calitatea de membru al
Colegiului Medicilor din Romania;

b) din motive imputabile furnizorului, prin riéere;

c¢) acordul de voia al partilor;

d) denurarea unilateréla contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului de seivicedicale
paraclinice sau al casei de askgude ginatate, printr-o notificare scriiscu 30 de zile calendaristice
anterioare datei de la care se dt@éncetarea contractului, cu indicarea motivsila temeiului legal;

e) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al casei de asigule sinatate
printr-o notificare scrig privind expirarea termenului de suspendare a aotuttui in condiile art. 83
alin. (1) lit. a) - cu excgja revodrii dovezii de evaluare a furnizorului.

(2) Pentru furnizorii de servicii medicale panaice cu mai multe filiale/puncte de lucru (ppanct de
lucru nu se itelege punct extern de recoltare) aflate in razaradtrativ-teritoriak a unei case de
asigutiri de ginatatesi pentru care au incheiat contract cu aceasta,gitede incetare preizute la alin.
(1) se aplia furnizorului de servicii medicale paraclinice, pestiv filialelor/punctelor de lucru, déagaz.

ART. 83

(1) Contractul de furnizare de servicii medicaé susperida data la care a intervenit una dintre
urmatoarele situgi:

a) Incetarea valabiliii sau revocarea deifre autorifitile competente a oricuia dintre documentele
prevazute la art. 73 alin. (1) lit. &) - ¢), §j)r) si nerespectarea obligai prevazute la art. 74 lit. s), cu
condiia ca furnizorul & faci dovada demersurilor intreprinse pentru actualzacestuia; suspendarea
opereai pentru o perioadde maximum 30 de zile calendaristice de la datetini valabilitatii/revocarii
acestuia;

b) in cazurile de far majoi confirmate de autotitile publice competente, péaha incetarea cazului
de fota majo#, dar nu mai mult de 6 luni, sau [3da data ajungerii la termen a contractului;

c) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigir de sinatate, pentru motive obiective,
independente de vaafurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative;

d) nerespectarea dare furnizorii de servicii medicale a obligg de plai a contribdiei la Fond,
constatat de @tre casele de asigir de sinatate ca urmare a controalelor efectuate la furnipar la
data la care agBa isi achiti obligaiile la zi sau pamla data ajungerii la termen a contractului;
suspendarea se face dg® de zile calendaristice de la data la care dasssiguiri de ginitate a
efectuat ultima platcatre furnizor;

e) de la data la care casa de asrgde sinatate este #tiintati de decizia colegiului teritorial al
medicilor de suspendare din calitatea de membrssspendare din exefidl profesiei a medicului
titular al laboratorului medical individual; pentcelelalte forme de organizare a laboratoareloricadsl
aflate in reldi contractuale cu casele de asigude ginitate, suspendarea se aplorespunior numai
medicului aflat in contract cu casa de asigude ginatate care se dffin aceagtsitugie;
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f) In situagia in care casa de asigurde sinatate/Casa N#nak de Asiguiri de Sinitate sesizeaz
neconcordage intre investiggile medicale efectuate in perioada verificgitcantitatea de reactivi
achizitionai conform facturilorsi utilizati in efectuarea investigdor.

(2) Pentru furnizorii de servicii medicale panaice cu mai multe filiale/puncte de lucru (ppanct de
lucru nu se itelege punct extern de recoltare) aflate in razaradtrativ-teritoriak a unei case de
asigutiri de ginatatesi pentru care au incheiat contract cu aceasta,iteide suspendare pr&ute la
alin. (1) se aplig furnizorului de servicii medicale paraclinice,pestiv filialelor/punctelor de lucru,
dupa caz.

CAPITOLUL VI
Servicii medicale Tn urdifi sanitare cu paturi

SECTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate Tn asistga medical spitaliceast

ART. 84

(1) In vederea indrii Tn relaii contractuale cu casele de asigude sinatate, furnizorii de servicii
medicale trebuieasindeplineast urmatoarele condii:

a) 4 fie autorizai conform prevederilor legale in vigoare;

b) ¢ fie evalua potrivit dispoziiilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docutelenecesare la termenele stabilite
pentru contractare.

(2) Casele de asiginr de sinatate incheie contracte cu spitalele numai pentrtiilsécompartimentele
care indeplinesc condie de desisurare a activitii in conformitate cu actele normative in vigoare
elaborate de MinisterulaBatatii cu privire la personalul de specialitate, corasgator specialidiii
segiei/compartimentuluisi cu privire la doirile necesare pentru fusi@nare.

(3) Casele de asiginr de sinatate incheie contracte pentru servicii medicaleasipésti in regim de
spitalizare de zi cu uriifile sanitare care nu incheie contract de furnidarservicii medicale spitalist
in spitalizare contindy autorizate de MinisterulaBatatii, inclusiv in centrele deigatate multifungionale
cu personalitate juridic numai dag acestea asigiiprezema a cel ptin un medic de specialitate pentru
un program de activitate de minimum 7 ore/zi incggd@ati medicalesi/sau de minimum 7 ore/zi in
specialititi chirurgicale, dup caz.

ART. 85

Spitalele incheie contract de furnizare deisemedicale spitalicgi cu casa de asigin de sinatate,
in condiiile prezentului contract-cadru, dala data intirii in vigoare a prevederilor prezentului
contract-cadru asigéicontinuitatea asistégi medicale cu cel pun doua linii de gardi, dintre care cel
putin o linie de gard asigural la sediul unitii sanitare cu paturi, organizageaprobate in conformitate
cu prevederile legale in vigoare. Spitalele de igfitate, spitalele de cronigi penitenciarele-spital
incheie contract de furnizare de servicii medispi¢aliceti cu casa de asigin de ginatate, in condiile
prezentului contract-cadru, dal@a data intirii in vigoare a prevederilor prezentei fiéiri asigus
continuitatea activittii medicale cu cel pin o linie de gard organizai si aprobaid in conformitate cu
prevederile legale in vigoare.

SETIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 86

(1) Contractele de furnizare de servicii meldichntre unifitile sanitare cu patusi casele de asigani
de ginitate se incheie détce reprezentantul legal pe baza @imarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, vakalkaildata incheierii contractului, cu obligafurnizorului de
a o reinnoi pe toafperioada derdtii contractului;
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b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdad, potrivit legii;

c¢) codul de inregistrare fisdalcodul unic de inregistrare;

d) dovada asiganii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valdbih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax si fie inregistrat in contragt sa
fungioneze sub incidea acestuia, valalilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdtii
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precunsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) lista afegunilor care nu pot fi diagnosticate, investiggiteratate in ambulatoriu/spitalizare desii
care impun internarea in regim de spitalizare oofiprezentai de fiecare furnizor in format electronic
si pe suport hartie;

i) lista medicamentelor - denumiri comune inggpnale, denumite in continuare DGilforma
farmaceutia - utilizate pe perioada spitadizi pentru afeg@unile pe care spitalul le trateain limita
specialititilor din structu#, care are ca scop asigurarea tratamentului p#oreinterngi si monitorizarea
consumului de medicamente pentru intocmirea detortte cheltuieli ce se elibereapacientului -
prezentat de fiecare furnizor in format electrosiqgoe suport hartie;

J) lista investiggilor paraclinice care nu pot fi efectuate in anatakiu pentru rezolvarea cazurilgr
care impun internarea pentru spitalizarea de ezgnmtat de fiecare furnizor in format electroniope
suport hartie;

k) structura organizatod@probai sau avizat, dup caz, de Ministerul atatii, in vigoare la data
incheierii contractului de furnizare de serviciidiwle cu casa de asigurde sinatate;

[) documentele necesare pentru fundamentar@auamediu pe caz rezolvat, a tarifului pe zi de
spitalizare, a tarifului pe caz pentru serviciialate in regim de spitalizare de zi, documente sa
stabilesc prin norme;

m) indicatorii specifici stabii prin norme, precurgi nivelul indicatorilor de performaa ai
managementului spitalului public asuimarin contractul de management, cu ex@eppitalelor care au
manageri interimari, numiprin ordin al ministrului natatii, in cazul spitalelor publice dinteaua
Ministerului Sinatatii, sau, Tn cazul ministerelgr institutiilor cu regea sanitar proprie, prin act
administrativ al instittiilor respective;

n) declarga pe propriadspundere a managerului spitalulaiaplici protocoalele de practienedicai
elaborate conform prevederilor legale in vigoare;

0) certificatul de membru al Colegiului Medarildin Romania pentru fiecare medic, valabil laadat
incheierii contractulugi pe toai perioada derdtii contractului;

p) copie de pe ordinul ministruluirgtatii privind clasificarea spitalului, ddjpcaz;

g) documentul prin care spitalul face dovadguasrii continuitatii asistenei medicale cu o linie/dau
linii de gardi, conform art. 85;

r) declarg@e pe propriadspundere pentru medicii care se vor afla sub imggdeontractului incheiat cu
casa de asigin de ginatate @ isi desfisoai activitatea in baza unui singur contract de flarezde
servicii medicale spitaligi incheiat cu casa de asigurde ginatate, cu excepa situaiilor prevazute la
art. 87 alin. (2);

S) copie de pe actul doveditor prin care paakdmedico-sanitasi exercié profesia la furnizor;

s) documentul prin care se face dovadapitalul a fost acreditat/a solicitat acreditaireaondiiile
legii;

t) declar@e pe propriadspundere a managerului spitalulaiaplica criteriile de internare pentru lista
de afe@uni prevazuta la lit. h), precunsi ca asigud managementul listei dgtaptare pentru inteénle
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programabile, conform nivelului de competeal spitalului;

t) declaraie pe propriagspundere a managerului spitalului privind estimgmegentelor serviciilor
medicale corespuatoare spitaliirilor continue evitabile care se trangf@entru tratament n
ambulatoriu/spitalizare de zi;

u) decizia managerului spitalului privind apaofa metodologiei proprii de rambursare, la cererea
asigurailor, a cheltuielilor efectuate pe perioada intgiirin situgiile prevazute la art. 98.

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semiitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #&spunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii cciet.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribdeé valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Condiii specifice

ART. 87

(1) Reprezentantul legal incheie contract deifare de servicii medicale spitalgtiecu casa de
asigutiri de ginatate in a arei raz administrativ-teritoria isi are sediul sau cu Casa Asiguior de
Sanatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguratei Naionalesi Autoritatii Judedtoresti. Spitalele din
reteaua afrarii, ordinii publice, siguratei ngionalesi autorititii judecitoresti incheie contracte de
furnizare de servicii medicale spitalgienumai cu Casa Asiganilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii
Publice, Siguragei Ngionalesi Autoritatii Juded@toresti, avandu-se Tn vedere la contractgréecontare
activitatea medicalacordai asigurailor, indiferent de casa de asigtrde sinatate la care sunt Itidn
evidena. Spitalele din reekaua Ministerului Transporturilor incheie contragéefurnizare de servicii
medicale spitalicgi cu casa de asigin de ginatate Tn a &rei razi administrativ-teritorial isi au sediul,
avandu-se n vedere la contractgréecontare activitatea medigalcordait asiguralor, indiferent de
casa de asigin de ginatate la care sunt lgdn evidena.

#M2

(2) Fiecare medic de specialitate care acesedvicii medicale de specialitate intr-un spigal T
desfisoani activitatea Tn baza unui singur contract de fiareade servicii medicale spitaligeincheiat cu
casa de asigim de ginatate, cu exceja zonelor/localitilor deficitare din punctul de vedere al exig&n
medicilor de o anumitspecialitate, sityge in care un medic poate acorda servicii medispiliceti, Tn
baza a doiicontracte de furnizare de servicii medicale sioistii Tn unititi sanitare distincte, cu
respectarea legiglai muncii.

#B

(3) Stabilirea zonelor/locadiilor deficitare din punctul de vedere al exig@medicilor de o anuniit
specialitate se face déte o comisie formatdin reprezentgnai caselor de asigini de sinatate, ai
diregiilor de sinatate publi@, ai colegiilor teritoriale ale medicilgr ai administrgei publice locale, pe
baza unor criterii care se ap#gtrin ordin al ministrului #natatii si al presedintelui Casei N@onale de
Asigurari de Sinatate. Criteriile aprobate in coniile legii se publi@ pe pagina web a caselor de asigur
de ginitatesi a Casei Naonale de Asiguiri de Sinatate, respectiv pe pagina web a Ministerulinaatii
si a diregiilor de sinitate publia.

(4) Comisia preizuti la alin. (3) se constituie prin act administratipreedintelui-director general al
casei de asigar de ginatate, ca urmare a desefnnreprezentatilor institutilor mentionate la alin. (3)
de ctre conduatorii acestorasi functioneaz in baza unui regulament-cadru de organigafenctionare
unitar la nivel ngonal, aprobat prin ordin al ministruluirsitatii si al presedintelui Casei N@onale de
Asigurari de Sinatate. Regulamentul-cadru aprobat in c@iteilegii se publi@ pe pagina web a Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatatesi a caselor de asigin de sinatate, respectiv pe pagina web a
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Ministerului Sinatatii si a diregiilor de sinatate publi@.

ART. 88

(1) Serviciile medicale spitaligie sunt preventive, curative, de recuperanealiativesi cuprind:
consultaii, investigaii, stabilirea diagnosticului, tratamente medicalsau chirurgicale, ingrijire,
recuperare, medicamente, materiale sanitare, dispomedicale, cazarg masi, dup caz, in funge de
tipul de spitalizare.

(2) In unittile sanitare autorizate de Ministerulritatii, inclusiv in centrele deisitate
multifunctionale cu personalitate juridicse pot acorda servicii medicale de tip spitaicespitalizare de
Zi pentru asigund care nu necesitinternare continy suportate din fondurile aferente asigéen
medicale spitalicgi si decontate prin tarif pe serviciu medigdbau tarif pe caz rezolvat, stabilite prin
normesi in condjiiile prevazute in norme.

ART. 89

(1) Serviciile medicale spitaligie se acord asigurailor pe baza biletului de internare eliberat de
medicul de familie, medicul de specialitate dintitiie sanitare ambulatorii, indiferent de forma de
organizare, medicii din uriifile de asistefd medico-socidl, medicii din centrele de dializrivate aflate
in relaie contractud cu Casa Nigonak de Asiguéri de Sinatate/casele de asigirde ginatate, dup
caz, medicii caresi desfisoaia activitatea in dispensare TBC, in laboratoareid&ate mintad, respectiv
in centre deanatate mintad si staionar de zi psihiatrie, in cabinete de mediaentai care nu se aflin
relaie contractudl cu casele de asiginr de sinatatesi care se afl in structura spitalelor ca uaiitfara
personalitate juridi; precunsi de medicii de medicina muncii. Casele de agigule sinatate incheie
convenii cu unitatile medico-sociale, cu spitalele pentru dispen$®€, laboratoare deisatate mintad,
respectiv centre degitate mintad si staionar de zi psihiatrie, cabinete de mediailentas care nu se
afla in relgie contractudl cu casele de asiguir de sinatatesi care se afl in structura spitalelor ca ufiit
fara personalitate juridic; precunsi cu cabinetele de medicina muncii organizate caonfprevederilor
legale Tn vigoare, in vederea recwtedi biletelor de internare eliberate degre medicii caresi
desfisoari activitatea Tn aceste uiit

(2) Fac excqje de la prevederile alin. (1) sitiile previzute la cap. I lit. C pct. i la cap. Il lit. F pct.
12 din anexa nr. 1.

(3) Pacietii care prezint un bilet de internare vor putea fi progranpeentru internare, in futie de
afeaiunesi de gravitatea semnelgirsimptomelor prezentatg de disponibilitatea serviciilor uraitii
spitalicesti solicitate.

ART. 90

(1) Modalititile de contractare deitte casele de asigr de ginatate a serviciilor medicale se stabilesc
prin norme.

(2) Valoarea totalcontractat de casele de asiginrde ginatate cu spitalele se constituie din
urmatoarele sume, ddpaz:

a) suma aferemserviciilor medicale spitaligé a caror plak se face pe bazle tarif pe caz rezolvat -
sistem DRG sau tarif mediu pe caz rezolvat pe apeagi, finantata din fondul alocat pentru asistan
medicad spitaliceast. Tariful pe caz rezolvat - sistem DRG se stalelgpe baza indicelui de
complexitate a cazurilor, denumit in continuare IGM tarifului pe caz ponderat, denumit in contiruar
TCP. Metodologia de stabilire a ICM-uliiiTCP-ului utilizate la contractarea serviciilor dieale
spitaliceti este pre&zuti in norme. Tariful mediu pe caz rezolvat pe spééiake stabilgte prin
negociere intre furnizogi casele de asigan de ginatate in condiile previzute in normai nu poate fi
mai mare decat tariful maximal p#&aut in norme;

b) suma aferefserviciilor medicale spitalicé a ciror plat se face pe baale tarif/zi de spitalizare
pentru spitalele/s¢ide care nu se Tncadreain prevederile lit. a), fingata din fondul alocat pentru
asistema medical spitaliceas. Tariful pe zi de spitalizare se stabikeprin negociere intre furnizayi
casele de asigan de sinatatesi nu poate fi mai mare decat tariful maximal giast in norme;

¢) suma aferefprogramelor ngonale cu scop curativ pentru medicamente, maesahitare
specifice, dispozitive medicageservicii de tratamengi/sau diagnostic, fingati din fondul alocat pentru
programele ngonale cu scop curativ, care face obiectul unuiram distinct, al &rui model se stabilge
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prin normele tehnice de realizare a programelg@onale de &natate, aprobate prin ordin al peglintelui
Casei Nd@onale de Asiguiri de Sinatate;

d) suma pentru serviciile de supleere rgnatlusiv medicamentg materiale sanitare specifice,
transportul nemedicalizat al pacigor hemodializa de lasi la domiciliu, transportul lunar al
medicamentelogi al materialelor sanitare specifice dializei pamgeale la domiciliul paciethor, acordate
in cadrul Programului ni@nal de supleere a futiei renale la bolnavii cu insuficighrenab cronic din
cadrul programelor nimnale cu scop curativ, care face obiectul unutm@m distinct, al &ui model se
stabilete prin normele tehnice de realizare a progranredonale de snatate, aprobate prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinitate;

e) sume pentru serviciile medicale efectuatabinete medicale de specialitate Tn oncologieicatd
diabet zaharat, nutre si boli metabolice, in cabinetele de planificare iizgata in care §i desfisoai
activitatea medici cu specialitatea obstatgmecologiesi in cabinetele de boli infgioase care se afin
structura spitalului ca uriii fara personalitate juridi; precunsi in cabinetele de specialitate din
ambulatoriul integrat al spitalulgi cabinetele de specialitate din centrele @etate multifungionale
fara personalitate juridicorganizate in structura spitalului, finate din fondul alocat asistenmedicale
ambulatorii de specialitate, pentru specigli clinice;

f) sume pentru investigaparaclinice efectuate in regim ambulatoriu, usil cele efectuate n
laboratoarele din centrele multifuranale fira personalitate juridicorganizate in structura spitalelor, in
condiiile stabilite prin norme, finaate din fondul alocat asisten medicale paraclinice;

g) sume pentru serviciile medicale de tip siokac, efectuate in regim de spitalizare de ziusiv
cele efectuate in centrele multifylomale fira personalitate juridicorganizate in structura spitalelor,
finangate din fondul alocat pentru asigigmedical spitaliceas&, in condiiile previzute prin norme, a
caror plag se face prin tarif pe serviciu medical, respeptin tarif pe caz rezolvat;

h) sume pentru serviciile medicale paliativecéifiate Tn regim de spitalizare contindac acestea nu
pot fi efectuate in contiile asisteei medicale la domiciliu, fingate din fondul alocat pentru asisien
medicad spitaliceas&, Tn condiiile prevazute prin norme, aacor plaé se face prin tarif pe zi de
spitalizare. Tariful pe zi de spitalizare se s&lé prin negociere intre furnizagi casele de asigan de
sinatatesi nu poate fi mai mare decat tariful maximal giayt in norme;

i) sume pentru servicii de ingrijiri la domiaifingrijiri paliative la domiciliu Th condliile stabilite prin
hotararesi prin norme, finamate din fondul alocat pentru servicii de ingrifaidomiciliu/ingrijiri paliative
la domiciliu.

(3) Cheltuielile ocazionate de actiifite desfisurate Th camerele de gargd in structurile de urgea
din cadrul spitalelor pentru care finarea nu se face din bugetul Ministeruldan&atii/ministerelorsi
institutiilor cu reea sanitar proprie, pentru cazurile care sunt internate ppitalizare contindj, sunt
cuprinse in structura tarifului pe caz rezolvaiffitdui mediu pe caz rezolvat pe speciiit Cazurile
pentru care se acardervicii medicale Tn aceste structuri din cadpifadelor sunt considerate cazuri
rezolvate in regim de spitalizare de zi numai peoazurile neinternate prin spitalizare condigusunt
contractate distingi decontate prin tarif pe serviciu medical. Sunaaatractate pentru serviciile
medicale in regim de spitalizare de zi in cadrekéar structuri se evidgaza distinct in contractul de
furnizare de servicii medicale spitalgtincheiat cu casa de asigurde sinatate.

(4) Cheltuielile ocazionate de serviciile medigcacordate in ambulatoriu sau n regim de spétadide
Zi in structurile organizate in cadrul unei @fisanitare cu paturi, awor plaé se face prin tarif pe
serviciu medical exprimat in puncte sau prin tpeifcaz rezolvat/tarif pe serviciu medical, suntrmge
in structura tarifului pe caz rezolvat/tarifului die pe caz rezolvat pe speciafitaferent spitaliZrii
continue, in situgle Tn care cazurile sunt internate in aceeaitate sanitar prin spitalizare continusi
in aceed zi in care asiguratul a beneficiat de servicidisale Th ambulatoriu sau in regim de spitalizare
de zi. Cazurile pentru care se acosérvicii medicale iTn ambulatoriul uffii sanitare cu patusi
decontate prin tarif pe serviciu medical exprinmapiincte sau in regim de spitalizare de zi decemutah
tarif pe caz rezolvat/tarif pe serviciu medical tsconsiderate cazuri rezolvate in ambulatoriu sau 1
regim de spitalizare de zi numai pentru cazuriiateenate prin spitalizare contifwu

(5) Sumele preszute la alin. (2) lit. ), f}i i) se alo@ prin incheierea de contracte distincte
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corespunitoare tipului de asistghmedica, incheiate de spitale cu casele de asrgde sinatate.

ART. 91

(1) La contractarea serviciilor medicale sjugti, casele de asigin de ginatate vor avea in vedere
94% din fondurile aprobate cu aceiadéstinaie la nivelul casei de asigirr de sinatate.

(2) Diferena de 6% din fondul cu destii@ servicii medicale spitaligé ce nu a fost contractainitial
se utilizeaZ astfel:

a) 5% pentru decontarea cazurilor externateaptete la art. 10Qi pentru situdi justificate ce pot
aparea n derularea contractelor incheiate cu furiiiderservicii medicale spitaligg, in condiiile
prevazute in norme;

b) 1% pentru complexitatea suplimeatarcazurilor in ceea ce prite comorbiditateai numarul de
zile de ingrijiri acordate in cadrul g@or/compartimentelor de terapie inten&j¥n condiiile stabilite
prin norme.

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile si drepturile spitalelor

ART. 92

(1) In relaiile contractuale cu casele de asigude sinatate, furnizorii de servicii medicale au
urmatoarele obligai:

a) 4 respecte criteriile de calitate a serviciilor noadié furnizate, in conformitate cu prevederile lega
in vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitoa@eactul
medicalsi ale asiguratului referitoare la respectarea i@dior medicalesi consecitele nerespestii
acestora,;

) 4 respecte confideralitatea datelosi informaiilor privitoare la asigurg@ si persoane beneficiare ale
pachetului minimal, precusi intimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in procesul de
transmitere a tuturor datelor cu caracter personal,

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
conform contractelor de furnizare de servicii mati¢factura este ingti de documentele justificative
privind activititile realizate in mod distinct, conform prevederpoezentului contract-cadgiiale
normelor de aplicare a acestuia, atat pe supaiehéatsi in format electronic, in formatul solicitat de
Casa Ndonalk de Asigudri de Sinatate; pentru furnizorii care au sefiura electroni@ exting facturasi
documentele justificative se transmit numai in far@lectronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru &rinea desfsurarii activitatii
in asisteta medical, potrivit formularelor de raportare stabilite corh reglemeriirilor legale Tn
vigoare; pentru furnizorii care au sefitura electroni@ exting raportarea se face numai in format
electronic;

#M2

f) &1 foloseast on-line sistemul n@onal al cardului de asigan sociale de #natate din platforma
informatica a asigudrilor de ginatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza comuraceu
sistemul informatic se utilizeasistemul off-line; asumarea serviciilor medicateraate se face prin
semratura electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicat Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma imh@tici a asiguirilor de sinatate Tn maximum 3 zile
lucratoare de la data acairi serviciului medical, pentru serviciile acordateluna pentru care se face
raportarea. La stabilirea acestui termen nu se ¢altul ziua acoitii serviciului medicaki acesta se
implineste in a 3-a zi luétoare de la acedstlat. Serviciile medicale din pachetul de baxordate in
alte condiii decat cele maionate anterior nu se decont&darnizorilor de étre casele de asigirr de
sinatate; prevederile sunt valabiein situgiile in care se utilized@zadeverima de asigurat cu valabilitate
de 3 luni de la data emiterii pentru cei care r&fterdul n@onal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefora li se va emite card ti@nal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile si
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completrile ulterioare, pentru persoaneleara nu le-a fost emis cardul in vederea airarderviciilor
medicale;
#B

g) g completeze coregt la zi formularele utilizate Tn sistemul asigrilor sociale de anatate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

h) g respecte dreptul la libera alegere dieecasigurat a mediculgi a furnizorului;

i) & respecte programul de lugiusa il comunice caselor de asigurde sinatate, in baza unui
formular al @rui model este preizut in norme, program asumat prin contractul ireth&i casa de
asigutiri de ginatate; programul de lucru se poate modifica prinag@igtonal la contractul incheiat cu casa
de asiguiri de ginatate;

) € anune casa de asigin de sinatate despre modificarea offeia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sd@rmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si si indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

k) s asigure respectarea prevederilor actelor normagifezitoare la sistemul asigior sociale de
sanatate;

[) s asigure utilizarea formularului de pres¢igomedical electroni@ pentru medicamente gufara
contribuie persondl din sistemul asigdrilor sociale de anatatesi sa 1l elibereze, ca o conse¢ira
actului medical propriu, numai pentru serviciiledizale care fac obiectul contractului cu casa de
asigutiri de ginatate; & asigure utilizarea formularului de prescigomedicad, care este formular cu
regim special unic pgara, pentru prescrierea subsfalor si preparatelor stupefiange psihotrope; &
asigure utilizarea formularului electronic de prggee medicai pentru prescrierea substelor si
preparatelor stupefiangepsihotrope de la data la care acesta se impleragnsa furnizeze tratamentul,
cu respectarea prevederilor legale n vigogre prescrie medicamentele gifara contribyie personal
de care beneficiazasigurai, corespunitoare denumirilor comune inte@nale aprobate prin hrire a
Guvernului, informand in prealabil asiguratul desfypurilesi efectele terapeutice ale medicamentelor pe
care urmeaxzsi i le prescrie;

m) s asigure acordarea asiggginmedicale in caz de urgémmedico-chirurgical, ori de cate ori se
solicita Tn timpul programului de lucru, in limita compegeiryi a dotrilor existente;

n) ¢ asigure acordarea serviciilor medicale asigjrafara nicio discriminare, folosind formele cele
mai eficiente de tratament;

0) % acorde cu prioritate asistérmedicak femeilor gravidei sugarilor;

#M2

p) ¢ afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numebesei de asigéri de ginatate cu care se fl
in relaie contractudl, datele de contact ale acesteia care cuprind@adedsfon, fax, e-mail, paginveb,
precumsi pachetul de servicii minimal de baz cu tarifele corespuitmare decontate de casa de
asigutiri de ginatate; informaiile privind pachetele de servicii medicaldarifele corespuritoare
serviciilor medicale sunt gfite de furnizori in formatul stabilit de CasatiNaali de Asigudri de
Sanatatesi pus la dispozia furnizorilor de casele de asigtirde sinatate cu care se afin relaie
contractual;

#B

g) ¢ asigure eliberarea actelor medicale, in ciifelstabilite in prezenta histiresi in norme;

r) si verifice calitatea de asigurat in conformitatepoevederile legale Tn vigoare;

S) & respecte protocoalele terapeutice privind presgienedicamentelor aferente denumirilor comune
interngionale previzute in Lista cuprinzand denumirile comune intgomeale corespuritoare
medicamentelor de care beneficasiguraii, cu sau fird contribyie persondl, pe baz de prescripe
medicad, in sistemul de asigin sociale de &atate, aprobatprin Hotirarea Guvernului nr. 720/2008,
cu modificirile si completrile ulterioare;

#M2

s) si utilizeze sistemul de raportare in timp real, pdoed cu data la care acesta va fi pus intiune;
sistemul de raportare in timp real se refarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
de furnizare de servicii medicalérf a mai fi neceséro raportare bilunaflunai/trimestriak, in vederea
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decontrii serviciilor medicale contractatg validate de &tre casele de asigirr de sinatate; raportarea in
timp real se face electronic in formatul solicdatCasa N#nali de Asigudri de Sinatatesi stabilit prin
ordin al prgedintelui Casei N@nale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate In care nu se poate
realiza comunigga cu sistemul informatic, raportarea actiyiitse realizeaz in maximum 3 zile
lucratoare de la data acairdi serviciului medical. La stabilirea acestui t&mnu se ia in calcul ziua
acordirii serviciului medicaki acesta se impligee in a 3-a zi luéitoare de la acedistiag;

#B

t) & asigure acordarea de asisiemedical necesat titularilor cardului european de asigrirsociale
de ginatate emis de unul dintre statele membre ale Unkmiopene/Spaului Economic
European/Confedegia Elvaiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeogimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii ca persoanelor asigurate n cadrul sistemuliagiguéri sociale de aatate din Romania;as
acorde asistef medical pacienilor din alte state cu care Romania a incheiatcagarinelegeri,
convenii sau protocoale intergmianale cu prevederi in domeniuingatatii, in condiiile prevazute de
respectivele documente intetioaale;

t) sa utilizeze platforma informaticdin asigudirile de ginatate. In situgia in care se utilizeaan alt
sistem informatic, acesta trebuief compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

u) ¢ asigure acordarea serviciilor medicale peese Tn pachetele de servicii medicale;

V) gi incaseze sumele reprezentand coplata pentruidermedicale spitalicgi de care au beneficiat
asiguraii, cu respectarea prevederilor legale Tn vigoaténcaseze de la asigtiraontravaloarea
serviciilor hoteliere cu un grad ridicat de confgreste confortul standard, acordate la cereresicaee al
carei cuantum este préxut in norme;

w) si completeze formularele cu regim special utilizatsistemul de asigan sociale de #aatate -
bilet de trimitere atre unittile sanitare de recuperare medidacuperare, medicirfizica si balneologie
cu paturi sau in ambulatorguprescripia medical electronid@ in ziua exter#rii pentru medicamente cu
si fara contribyie personadl in tratamentul ambulatoriu, cu toate datele pe aaestea trebuié &
cuprindi conform prevederilor legale n vigoare. in cazelgspecirii acestei obligdi, casele de
asigutiri de ginatate recupereazle la furnizori contravaloarea serviciilor medecal
recomandate/medicamentelorgtdidra contribuitie personal prescrise, ce au fost efectuate/eliberate de
alti furnizori in baza acestor formulagedecontate de casele de asigude sinatate din Fond;

X) €. recomande asiguibor tratamentul, cu respectarea caildir privind modalititile de prescriere a
medicamentelor, conform prevederilor legale in aigo

y) € reinnoiasg pe toai perioada de derulare a contractului dovada desakela furnizorului, dovada
asigudrii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul carelésfisoai activitatea la furnizor;

z) & completeze dosarul electronic d@date al pacientului, de la data implenigintacestuia;

aa) 8 informeze medicul de familie al asiguratului @hlipi caz, medicul de specialitate din
ambulatoriu, prin scrisoare medigaiau bilet de igre din spital, cu obligga ca acestaisortina explicit
toate elementele préxute in scrisoarea medigatransmise direct sau prin intermediul asigurafuiu
privire la diagnosticul stabilit, controalele, irsigaiile, tratamentele efectuagecu privire la alte
informatii referitoare la starea dérstate a asiguratului; scrisoarea medicadu biletul de igre din
spital sunt documente tipizate care se intocmedatkaexterdrii, intr-un singur exemplar care este
transmis medicului de familie/medicului de spetaé din ambulatoriul de specialitate, direct amp
intermediul asiguratului;asfinalizeze actul medical efectuat, inclusiv prliberarea in ziua exte#rii a
prescripiei medicale pentru medicamente cu sad €ontribyie personadl si, dupa caz, pentru unele
materiale sanitare, recomandarea de dispozitiveaaled respectiv eliberarea de concedii medicale
pentru incapacitate tempofiade muna, in situaia in care concluziile examenului medical impunsace
lucru;

#M2
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ab) 4 intocmeastliste de prioritate pentru serviciile medicale gnamabile, pentru eficientizarea
serviciilor medicale, dupcaz. Managementul listelor de prioritate pentmviséle medicale spitalicgi
se face electronic prin serviciul pus la dispieziie Casa Neonak de Asiguéri de Sinatate, incepand cu
data la care acesta va fi pus in fiiune;
#B

ac) 4 transmit instituiilor abilitate datele clinice la nivel de pacieotdificate conform
reglemenrdrilor in vigoare;

ad) 4 verifice biletele de internare in ceea ce pii@elatele obligatorii pe care acestea trebiiie s
cuprindi potrivit prevederilor legale Tn vigoare;

ae) 8 raporteze lunar casei de asigude sinatate nunirul cazurilor prezentate la structurile de
primiri urgerte, cu evidetierea nunarului cazurilor internate, in congle stabilite prin norme;

af) ¢ raporteze coregi complet consumul de medicamente conform prevkxtdeigale in vigoarsi
si publice pe site-ul propriu suma tctafereni acestui consum suporiatin bugetul Fondului al
Ministerului Sinatatii; spitalul care nu are padinweb proprie informedizdespre acest lucru casa de
asigutiri de ginatate cu care se &fln relgie contractual, care va posta pe site-ul propriu suma #otal
aferend acestui consum;

ag) 4 monitorizeze gradul de satisfacal asigurglor prin realizarea de sondaje de opinie in ceea c
priveste calitatea serviciilor medicale furnizate asiglwaconform unui chestionar standard, giawt n
norme;

ah) 4 respecte pe perioada deariilcontractului protocoalele de practimedicad elaboratsi
aprobate conform prevederilor legale;

ai) & afiseze lunar pe pagina web creat acest scop de Ministerudi$itatii, pan la data de 20 a lunii
curente pentru luna anteri@dacu avizul ordonatorului principal de credite, farm machetelor aprobate
prin ordin al ministrului natatii si al ministrului finanelor publice, situga privind execta bugetului de
veniturisi cheltuieli al spitalului publigi situaia arieratelor inregistrate;

aj) & deconteze, la termenele pieute Tn contractele incheiate cuiigecontravaloarea
medicamentelor pentru nevoi speciale;

ak) & asigure transportul interspitalicesc pentru pagieniernai sau transfeng care nu se aflin
stare criti@, cu autospecialele pentru transportul padi@ndin parcul auto propriu; daanitatea
spitaliceasg nu are in dotare astfel de autospeciale saluakie defisita capacitatea de transport a
acestora, se poate asigura transportul acestampgme baza unui contract incheiat cu @it
specializate, autorizaig evaluate; pentru spitalele publice, incheieresstr contracte se va realiza cu
respectarea prevederilor legale referitoare lazathe publice;

al) & asigure transportul interspitalicesc pentru patigriernagi sau transferacare repreziriturgene
sau se afl in stare criti@ numai cu autospeciale sau mijloace de transpaderaale sistemului public de
urgena prespitaliceass

am) 4 solicite cardul ngonal de asiguiri sociale de #natate/adeverita de asigurat cu valabilitate de 3
luni de la data emiterii pentru cei care reéfgardul ngonal din motive religioase sau de
constiinta/adeveria inlocuitoare pentru cefora li se va emite card ti@enal duplicat sau, ddpcaz,
documentele preizute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/20@publicas, cu modificrile ulterioare,
pentru persoaneleimra nu le-a fost emis cardiilsa le utilizeze in vederea acard serviciilor
medicale; serviciile medicale din pachetul dedb@zordate in alte condidecat cele meaionate anterior
nu se deconteafurnizorilor de @tre casele de asigirr de sinatate;

an) 4 utilizeze prescrif|a medicad electroni@ on-linesi in situgii justificate prescriga medicai
electronia off-line pentru medicamente gufara contribuie personal in tratamentul ambulatoriu, cu
respectarea tuturor prevederilor legale in vigoasemarea presctipi electronice deatre medicii
prescriptori se face prin settiara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia In care medicii prescriptori nutifesemrituri electronid, prescripia medicai se
va lista pe suport hartig va fi completai si semnai de medicul prescriptor in conidle prevazute in
norme;

ao) 4 introdua in sistemul informatic toate presaiile medicale electronice prescrise off-line, in
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termen de maximum 30 de zile calendaristice defa drescrierii;

ap) 4 asigure utilizarea formularelor cu regim speciata petara - bilet de trimitere #&tre unittile
sanitare de recuperare, mediciizica si balneologie/recuperare medig&u paturi in vederea inteimi
sau in ambulatoriu, conform prevederilor actelamnmative referitoare la sistemul de asigusociale de
sinatate,si sa le elibereze ca o consegira actului medical proprigi numai pentru serviciile medicale
care fac obiectul contractului cu casa de a&mgde sinitate;

aq) 4 respecte metodologia aprobatin decizia managerului spitalului privind ramsairea
cheltuielilor suportate de asigtirpe perioada inte#mii, in regim de spitalizare contigi de zi;

ar) 4 elibereze pentru asiguiianternai cu boli cronice confirmate care sunt in tratanagritru
boala/bolile cronice cu medicamente, altele dec&tioamentele cuprinse in lista cu DCI-urile pe care
depune spitalul la contractare, cu medicamgnigaterialele sanitare din programelgioaale de
sinatatesi cu medicamentele aferente bolilor pentru care Bstesaraprobarea comisiilor de la nivelul
Casei Nd@onale de Asiguiri de Sinatate/caselor de asiginr de ginatate, documentul akoui model este
prevazut in norme; documentulasta baza elibairii prescrigiei medicale Tn regim ambulatoriu d&re
medicul de familigi medicul de specialitate din ambulatoriu Tn pedi@@n care asiguratul este internat n
spital;

#M2

as) § transmit n platforma informatig din asiguidirile de @natate serviciile medicale din pachetul de
baz si pachetul minimal furnizate - altele decat cesimise in platforma informaii@a asiguirilor de
sianatate Tn condiile lit. f) in maximum 3 zile lucitoare de la data acdairi serviciilor medicale acordate
in luna pentru care se face raportarea; la stehiicestui termen nu se ia in calcul ziua aciord
serviciului medicaki acesta se impligte n a 3-a zi luéitoare de la acedstlati; asumarea serviciilor
medicale acordate se face prin sétara electroni@ exting potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001,
republicad. In situaia nerespedtii acestei obligdi, serviciile medicale nu se decontédarnizorilor de
citre casele de asigirr de ginatate.

#B

(2) In situgia In care pacientul nu poate dovedi calitateasitgugat, spitalul acotdserviciile medicale
de urgeri necesare, avand obligasi evalueze situea medical a pacientulugi sa externeze pacientul
daa starea deapatate a acestuia nu mai repreintgena. La solicitarea pacientului care nu are calitatea
de asigurat se poate continua internarea, cu supartheltuielilor aferente serviciilor medicalecde
acesta. Spitalul are obliga de a anua casa de asigur de $inatate cu care a incheiat contract de
furnizare de servicii medicale despre internarestac paciefi, lunar, printr-un centralizator separat, cu
justificarea medicala interririi de urgena. In aceast situgie, casele de asigui de sinatate deconteaz
spitalului contravaloarea serviciilor medicale @mdiiile stabilite prin norme.

(3) Cazurile care fac obiectul intérin prin spitalizare de zi au fost rezolvate prin spitalizare
continui la solicitarea asiguratului se raportedistinct la casele de asigurde sinatatesi se decontediz
de dtre acestea la tariful pe serviciu medical/caz Iketaaferent spitaligrii de zi, diferema fiind
suportad de asigurat.

(4) Ministerul Snatatii analizeaz trimestrial exectia bugetului de venitugii cheltuieli ale unitilor
sanitare publice cu paturi, in vedereailumasurilor ce se impun, conform prevederilor legaleigoare.

ART. 93

in relaiile contractuale cu casele de asigude ginitate unititile sanitare cu paturi au u#itoarele
drepturi:

a) 4 primeasa contravaloarea serviciilor medicale contractatelidate, Tn limita valorii de contract
stabilite, precumsi in conformitate cu actele normative elaboratdd@sterul Sinatatii, Tn condiiile
prevazute in norme;

b) ¢ fie informai de ditre casele de asigirr de sinatate cu privire la conglile de contractare a
serviciilor medicale suportate din Fogidlecontate de casele de asigude $inatate, precunsi la
eventualele modifiri ale acestora survenite ca urmare a @patnor noi acte normative, prin publicare
pe pagina web a caselor de asigule sinatate;

C) g Incaseze contravaloarea serviciilor medicale oarge deconteazle casele de asiginrde
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sianatate din Fond, conform prevederilor legale in vigoa

d) g negocieze, in calitate de parte contradtasiuze suplimentare la contractele incheiateasele
de asiguiri de ginatate, conformsi in limita prevederilor legale in vigoare;

e) 4 Incaseze sumele reprezentand coplata pentru serfieii medicale de care au beneficiat
asiguraii, conform prevederilor legale in vigoare;

f) & incaseze contravaloarea serviciilor medicale tareg

g) ¢ primeasé din partea caselor de asigumde ginatate motivarea, in format electronic, cu privire la
erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii.

SETIUNEA a 5-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 94

in relaiile contractuale cu furnizorii de servicii medieatasele de asiguir de ginatate au urritoarele
obligaii:

a) 4 Incheie contracte numai cu furnizorii de seruicédicale autorizasi evaluai si sa faci publice
in termen de maximum 10 zile ldtware de la data incheierii contractelor, prigaag pe pagina wef
la sediul casei de asidrde ginitate, lista nominala acestora, cuprinzand denumige@aloarea de
contract a fie@ruiasi sa actualizeze permanent acédstta in funaie de modifid@rile apirute, in termen
de maximum 5 zile luédtoare de la data opeii acestora, conform legii;

b) ¢ deconteze furnizorilor de servicii medicale, lartenele preizute in contract, pe baza facturii
insgite de documente justificative prezentate atatypor hartie, c&i in format electronic, in formatul
solicitat de Casa N@nak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea serviciilor medicale contrtagta
efectuate, raportatg validate conform normelor, in limita valorii demtract; pentru furnizorii care au
semratura electroni@ extingi raportarea in vederea decoiitse poate face numai in format electronic;

c) g informeze furnizorii de servicii medicale cu privia condiile de contractare a serviciilor
medicale suportate din Fogddecontate de casele de asigude sinatate, precursi la eventualele
modificari ale acestora survenite ca urmare a @patinor noi acte normative, prin publicare pe pagi
web a caselor de asigurde sinatate; 4 informeze furnizorii de servicii medicale cu prvia
documentele comunitare in vigoare, precglichespre acordurile, felegerile, convetile sau protocoalele
interngionale cu prevederi in domenidingtatii, prin publicare pe pagina web a caselor de asigde
sinatate;

d) @ informeze Tn prealabil in termenul p#zut la art. 186 alin. (1) furnizorii de servicii ieale cu
privire la condijiile de acordare a serviciilor medicalecu privire la orice intefie de schimbare in modul
de acordare a acestora, prin intermediul paginii &easei de asigur de ginatate, precungi prin e-mail
la adresele comunicate oficial d&re furnizori, cu exceya situaiilor impuse de actele normative;

e) 4 inmaneze la data finalidi controlului procesele-verbale de constataradeafele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de servicii medicale, la termiengre\izute de actele
normative referitoare la normele metodologice piavactivitatea structurilor de control din cadrul
sistemului de asigéri sociale de &natate n vigoare; in cazul in care controlul eseziefat de #re Casa
Nationak de Asiguéri de Sinatate sau cu participarea acesteia, notificareangrinasurile dispuse se
transmite furnizorului deatre casele de asidirr de ginatate Tn termen de maximum 10 zile
calendaristice de la data primirii raportului decol de la Casa N@nak de Asiguéri de Sinatate la
casa de asigan de sinatate;

f) & recupereze de la furnizorii care au acordat semiedicale sumele reprezentand contravaloarea
acestor servicii, precugi contravaloarea unor servicii medicale, medicamenti fara contribuie
personal, materiale sanitare, dispozitive medicglengrijiri la domiciliu/ingrijiri paliative la donriliu
acordate de alfurnizori aflai in relgie contractual cu casa de asigir de ginatate, in baza biletelor de
trimitere/recomandtilor medicalesi/sau prescripilor medicale eliberate deitre acgtia, n situga in
care nu au fost indeplinite coride pentru ca asiguti sa beneficieze de aceste servicii la data emiterii
biletelor de trimitere, presctigor medicalesi recomandrilor. Sumele astfel ginute se utilizeax
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conform prevederilor legale Tn vigoare;

g) % dedua spre soltionare organelor abilitate sittiige Tn care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

h) ¢ comunice in format electronic furnizorilor motiearcu privire la erorile de raportaigefuzul
deconirii anumitor servicii; § comunice in format electronic furnizorilor cu oi@aeegularizrilor
trimestriale motivarea sumelor decontate; in gidLim care se constatilterior & refuzul decoririi unor
servicii a fost nejustificat, sumele neachitate@eregulariza;

i) s deconteze, in primele 10 zile ale lunii dtoare celei pentru care se face plata, contravedoar
serviciilor medicale acordate asigtil@ in luna precedeif pe baza facturii a documentelor ingiboare
depuse panla data predzuta in contractul de furnizare de servicii medicalgadigesti, cu incadrarea in
sumele contractate. Pentru fiecareilurasele de asigint de sinatate pot efectua pana data de 20
decontarea lunii curente pentru perioada 1 - 1B fin baza indicatorilor specifici realizai n limita
sumelor contractate, pe baza factgira documentelor Thsiboare depuse péra data predzuta in
contractul de furnizare de servicii medicale spti; trimestrial se fac regulariz, in condiiile
prevazute in norme;

J) € tina evidena exterdrilor pe asigurat, in funie de casa de asigurde sinatate la care este luat in
evidena acesta,

k) i deconteze contravaloarea serviciilor medicalepgti; in cazul serviciilor medicale spitalige
acordate in baza biletelor de internare, acestdagmtear dac biletele de internare sunt cele utilizate
in sistemul asigdrilor sociale de aatate;

[) &1 monitorizeze activitatea dastirat de spitale Th baza contractului incheiat, astiehf decontarea
cazurilor externatgi raportate & se incadreze in sumele contractate, intfer® realizarea indicatorilor
negocia conform normelor;

m) s verifice prin aguni de control respectarea criteriilor de inteenpentru cazurile internate in
regim de spitalizare contiuprecumsi respectarea protocoalelor de practivedicak;

n) $ monitorizeze interdrile de urger, in funaie de tipul de internaresa cum este definit prin
Ordinul ministrului gnatatii publicesi al presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate nr.
1.782/576/2006 privind nregistrargaaportarea statistica pacierilor care primesc servicii medicale n
regim de spitalizare contifigi spitalizare de zi, cu evidgarea cazurilor care au fost inregistrate la
nivelul structurilor de primiri urgge din cadrul spitalului, cu modifidle si completirile ulterioare;

0) g monitorizeze lunar/trimestrial intefmle prin spitalizare contirtusi prin spitalizare de zi in
vederea reducerii intefrilor nejustificate, conform normelor;

p) s verifice respectarea détee furnizori a metodologiei proprii de rambursareheltuielilor
suportate de asigurge perioada intedmii, in regim de spitalizare contiagi de zi.

SETIUNEA a 6-a
Decontarea serviciilor medicale spitagice

ART. 95

(1) Modalititile de plai a serviciilor medicale spitalige contractate cu casele de asigude ginatate
se stabilesc prin normepot fi, dup caz:

a) tarif pe caz rezolvat: sistem DRG sau taetliu pe caz rezolvat pe specilistabilit in condjiile
prevazute la art. 90 alin. (2) lit. a);

b) tarif pe zi de spitalizare pe lade indicatori specifici, stabiliprin norme, pentru spitalele/séle
la care nu se apliqorevederile lit. @), inclusiv pentru sge/compartimentele de ingrijiri paliative.
Tariful pe zi de spitalizare este cel stabilit @mdiiile previzute la art. 90 alin. (2) lit. b), respectiv li); h

c) tarif pe caz rezolvat/tarif pe serviciu neadipentru serviciile medicale de tip spitalicesordate in
regim de spitalizare de zi, piaute Tn actele normative n vigoare.

(2) Spitalele beneficidzde asemeneg,de:

a) sume aferente programelotio@ale cu scop curativ pentru medicamente, maeesahitare
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specifice, dispozitive medicageservicii de tratamendi/sau diagnostic, pe baza unor contracte distincte
incheiate cu casele de asijude sinatate, ale &ror modele se stabilesc prin normele tehnice dezeza

a programelor ngonale de snatate, aprobate prin ordin al ministruldngtatii si al presedintelui Casei
Nationale de Asiguiri de Sinatate;

b) sume pentru serviciile de supleere rgriatlusiv medicamentg materiale sanitare specifice,
transportul nemedicalizat al pacigor hemodializa de lasi la domiciliu, transportul lunar al
medicamentelogi al materialelor sanitare specifice dializei pamgeale la domiciliul paciethor, acordate
in cadrul Programului ni@nal de supleere a futiei renale la bolnavii cu insuficighrenab cronic din
cadrul programelor ni@nale cu scop curativ, pe baza unor contracténdistincheiate cu casele de
asigutiri de ginatate, ale #&ror modele se stabilesc prin normele tehnice dezega a programelor
naionale de &natate, aprobate prin ordin al ministrulangtatii si al presedintelui Casei N@onale de
Asigurari de Sinatate;

c) sume pentru serviciile medicale efectuateaininete medicale de specialitate Tn oncologieicatd
diabet zaharat, nutre si boli metabolice, boli infegoasesi Tn cabinetele de planificare familidin care
Tsi desfisoar activitatea medici cu specialitatea obstétgmecologie care se afln structura spitalului
ca unititi fara personalitate juridi precumsi Tn cabinetele de specialitate integrate ale kpitasi
cabinetele de specialitate din centrele @@tate multifungionale fira personalitate juridicorganizate in
structura spitalului, fingate din fondul alocat asistignmedicale ambulatorii de specialitate, pentru
specialititile clinice, Tn condiile stabilite prin norme;

d) sume pentru investigjgparaclinice efectuate in regim ambulatoriu, UsiV cele efectuate in
centrele multifungonale fira personalitate juridicorganizate in structura spitalelor, finate din fondul
alocat asistagei medicale paraclinice, in comide stabilite prin norme;

e) sume pentru servicii de ingrijiri la domiaiTngrijiri paliative la domiciliu Th condliile stabilite prin
prezenta hararesi prin norme, finagate din fondul alocat pentru servicii de ingrif@idomiciliu/ingrijiri
paliative la domiciliu.

ART. 96

(1) Casele de asiginr de sinatate deconteazserviciile medicale contractate cu furnizorii @evscii
medicale spitalicgi, cu incadrarea in sumele contractate, intfarde realizarea indicatorilor negogia
conform normelor, in uritoarele condii:

a) pentru spitalele in care serviciile medidataizate se deconteape baz de tarif pe caz rezolvat -
DRG sau de tarif mediu pe caz rezolvat pe spetialitecontarea se face in fulecde nurdrul de cazuri
externate, raportate validate, in limita valorii de contract stabilgein conformitate cu actele normative
elaborate de MinisterulaBatatii, Tn condiiile prevazute in norme.

Validarea cazurilor rezolvate in vederea deworse face detre casa de asigin de sinatate
conform reglemeidtilor legale in vigoare, cu incadrarea in valoatea&ontract, avand in vedeaie
confirmarea cazurilor din punct de vedere al datelioice si medicale la nivel de pacient comunicate de
citre Scoala Naionak de Sinatate Publi&, Managemenii Perfegionare in Domeniul Sanitar Bucytie
conform prevederilor stabilite prin ordin al pedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate.

Tariful mediu pe caz rezolvat pe spedigli¢ste cel stabilit in congiie prevazute la art. 90 alin. (2) lit.
a);

b) pentru spitalele/sgite Tn care serviciile medicale furnizate se ddead prin tarif pe zi de
spitalizare pe baza indicatorilor specifici, canatsaceia cu cei avti in vedere la contractare, cu
condtia respedirii criteriilor de internarai Tn condiiile stabilite prin norme, in limita valorii de ctvact

Numiarul de cazuri externatg raportate se valideazle Gtre casa de asigur de ginatate conform
reglemendrilor legale in vigoare, cu incadrarea in valoate@ontract, avand in vedsienumirul de
cazuri externatgi raportate confirmate din punct de vedere al dateinicesi medicale la nivel de
pacient de &tre Scoala N@ionak de Siniatate Publid, Managemengi Perfegionare ihn Domeniul Sanitar
Bucureti conform prevederilor stabilite prin ordin al peglintelui Casei Ngonale de Asiguiri de
Sanatate.

Tariful pe zi de spitalizare este cel stalilicondiiile prevazute la art. 90 alin. (2) lit. b);
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c) suma aferefprogramelor ngonale cu scop curativ pentru medicamente, maesahitare
specifice, dispozitive medicageservicii de tratamendi/sau diagnostic se decontéda nivelul
realizirilor, in limita sumei pre&zute prin program pentru medicamegitenateriale sanitare specifice;

d) suma pentru serviciile de supleere rgnatlusiv medicamentg materiale sanitare specifice,
transportul nemedicalizat al pacigor hemodializa de lasi la domiciliu, transportul lunar al
medicamentelogi al materialelor sanitare specifice dializei pamgeale la domiciliul paciethor, acordate
in cadrul Programului ni@nal de supleere a futiei renale la bolnavii cu insuficighrenah cronic din
cadrul Programelor mianale cu scop curativ, se decontekenivelul realirilor, Tn limita sumei
contractate cu aceaddestinae;

e) sumele pentru serviciile medicale efectirmtabinete medicale de specialitate in oncologie
medicad, diabet zaharat, nutie si boli metabolice, boli infepoasesi in cabinetele de planificare
familiala in care §i desfisoari activitatea medici cu specialitatea obstétgmecologie, care se afin
structura spitalului ca uriii fara personalitate juridi efectuate in regim ambulatoriu, precsirin
cabinetele de specialitate integrate ale spitalilcabinetele de specialitate din centrele détate
multifunctionale fira personalitate juridicorganizate in structura spitalului, se decorii@azondiiile
specifice ambulatoriului de specialitate;

f) suma pentru investigaparaclinice efectuate in regim ambulatoriu, usil cele efectuate Tn
laboratoarele din centrele multifuranale firda personalitate juridicorganizate Tn structura spitalelor, se
deconteaz in condiiile prevederilor specifice ambulatoriului pentpesialititi paraclinice, in limita
sumei contractate;

g) suma pentru serviciile medicale de tip siokac, efectuate in regim de spitalizare de ziusiv
cele efectuate in centrele multifylomale fira personalitate juridicorganizate in structura spitalelor,
finangata din fondul alocat pentru asistammedical spitaliceast, se face in funie de nunirul de
cazuri/servicii, raportatg validate Tn limita valorii de contract stabilgi in conformitate cu actele
normative elaborate de Ministerulr&tatii, in condiiile previzute in norme.

Validarea cazurilor/serviciilor in regim de tsizare de zi in vederea decinitse face deitre casa de
asigutiri de ginatate conform reglemeirilor legale in vigoare, cu incadrarea in valoate@ontract,
avand in vederg confirmarea cazurilor/serviciilor din punct dedeze al datelor clinicg medicale la
nivel de pacient comunicate dére Scoala Na@onaki de Sinatate Publid, Managemengi Perfegionare
in Domeniul Sanitar Bucuge conform prevederilor stabilite prin ordin al peglintelui Casei Ngonale
de Asiguiri de Sinatate;

h) suma pentru serviciile medicale paliativecéfiate Tn regim de spitalizare contirse¢ deconteaz
prin tarif pe zi de spitalizare pe baza indicatorgpecifici, care sunt acgiau cei avti in vedere la
contractare, cu congt respedirii criteriilor de internarei in condiiile stabilite prin norme, n limita
valorii de contract stabilitsi Tn conformitate cu actele normative elaborat®itlgsterul Sinatatii.
Tariful pe zi de spitalizare este cel stabilit Gnditiile prevazute la art. 90 alin. (2) lit. h);

Numiarul de cazuri externatg raportate se valideazle Gtre casa de asigur de ginatate conform
reglemendrilor legale in vigoare, cu incadrarea in valoate@ontract, avand in vedsieonfirmarea
cazurilor din punct de vedere al datelor clingcmedicale la nivel de pacient comunicate akeecScoala
Nationak de Sinatate Publi&, Managemeni Perfegionare in Domeniul Sanitar Bucitieconform
prevederilor stabilite prin ordin al pedintelui Casei Nigonale de Asiguiri de Sinatate.

i) suma pentru servicii de ingrijiri la domiaifingrijiri paliative la domiciliu Th condliile stabilite prin
prezenta hararesi prin norme, finagate din fondul alocat pentru servicii de ingrif@idomiciliu/ingrijiri
paliative la domiciliu.

(2) Cazurile internate in regim de spitalizepetinua care nu au indeplinit criteriile de internare Bu s
deconteaz de casele de asigurde sinatate. Cazurile care fac obiectul int&érinprin spitalizare de zi
au fost rezolvate prin spitalizare contiria solicitarea asiguratului se decontede casele de asigur
de ginatate la tariful pe serviciu medical/caz rezolvagraht spitalidrii de zi, diferema fiind suportat de
asigurat.

(3) Decontarea cazurilor externate care séen@iaa in aceegl unitate sanitarsau intr-o aft unitate
sanita#, in acelai tip de ingrijire - acut-acut sau cronic-cronigentru patologie de aceldip, intr-un
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interval de 48 de ore de la externare, se realiZegrocent de 10% din tariful pe caz rezolvat -®@QR
din tariful mediu pe caz rezolvat, respectiv inganat de 10% din tariful pe zi de spitalizare, Tndigile
stabilite prin norme.

(4) Decontarea cazurilor transferate intr-& aiftitate sanitar, in acelai tip de ingrijire - acut-acut sau
cronic-cronic - pentru patologie de acel#p, intr-un interval de 48 de ore de la intemase realizeaz
la unitatea sanitarde la care a fost transferat cazul - in proceritGdé din tariful pe caz rezolvat - DRG,
din tariful mediu pe caz rezolvat, respectiv inganat de 10% din tariful pe zi de spitalizare, Tndigile
stabilite prin norme.

ART. 97

Spitalele au obligea si asigure din sumele @hute potrivit prevederilor art. 96, cu exg¢@psumelor
pentru medicamente, materiale sanitare specifisppditive medicalgi servicii de tratamengi/sau
diagnostic, acoperite prin programelgioaale cu scop curatii pentru servicii de hemodializi dializa
peritoneal, toate cheltuielile, potrivit legii, inclusiv pent

a) investigaile paraclinice pentru bolnavii interfiaefectuate in alte uriii spitalicesti sau in uniti
ambulatorii de specialitate, n sitiile Th care spitalul respectiv nutitee dotarea necesaori aparatura
existend in dotarea acestuia nu este fiimreali, in condiiile stabilite prin norme; pentru investigke
paraclinice efectuate in alte unitsanitare, spitalele intocmesc evigkedistinct si raportea lunar étre
casele de asigan de sinatate cu care au incheiat contracte aceste inv@stig@cumsi unitatea sanitar
unde au fost efectuate, utilizand Tn acest scapdtarul predzut in norme;

b) consultai interdisciplinare pentru pacig@ninternai, efectuate in ambulatoriul/ambulatoriul integrat
al spitalului respectiv sau al altei ufitsanitare cu paturi, pe baza télar contractuale stabilite ntre
unitatile sanitare respective. Pentru congiileaefectuate in alte uriti sanitare, spitalele intocmesc
evidena distinct si raportea lunar étre casele de asigir de ginatate cu care au incheiat contracte
aceste consulia precumsi unitatea sanitarunde au fost efectuate, utilizand in acest scopdtarul
prevazut in norme;

c) transport interspitalicesc pentru asigunaternai care necesitcondiii suplimentare de stabilire a
diagnosticului din punctul de vedere al congilta si investigaiilor paraclinice, cu excef@
transportului efectuat de serviciile publice de atalya pentru paciegii care nu se ailin stare critig si
care se afl in unititile sau compartimentele de primiri urgesi care necesittransport la o altunitate
sanita# ori la o alt cladire apatinand uni#itii sanitare respective, in vederea in&gilininvestigarii sau
efectuirii unui consult de specialitate, acesta fiind stgaade @tre Ministerul Snatatii din fondul alocat
serviciilor de ambulagi. Pentru transportul interspitalicesc al asiglominterngi care necesitcondiii
suplimentare de stabilire a diagnosticului din guhde vedere al consuti#or si investigaiilor
paraclinice, spitalele intocmesc evigedistinct si raporteai lunar étre casele de asigirr de sinatate
cu care au incheiat contracte aceste serviciiypngcunitatea autorizatcare a efectuat aceste servicii,
utilizand Tn acest scop formularul péut in norme;

d) servicii hoteliere standard - cazgirmasi, pentru insgtorii copiilor bolnavi in varst de pasa la 3
ani, precunsi pentru ins@torii persoanelor cu handicap grav sau accentnapndiiile stabilite prin
norme.

ART. 98

(1) Spitalele sunt obligaté suporte din suma contractagentru furnizarea de servicii medicale
spitaliceti pentru asigund interngi in regim de spitalizare contiigi in regim de spitalizare de zi toate
cheltuielile necesare pentru rezolvarea cazurdspective, inclusiv cheltuielile din
segiile/compartimentele de ATI - structuri care nueimtea#/externeaz direct cazuri, precuri pentru
medicamente - Tn limita listei prezentate la carttiee - materiale sanitageinvestigaii paraclinice,
precumsi toate cheltuielile necesare pentru siiileprevizute la art. 97 lit. a), b ¢), cu excepa:

a) medicamentelgr materialelor sanitare, pentru afieile din programele ngnale de snatatesi
medicamentelor pentru bolile pentru care este agcaprobarea comisiilor de la nivelul CaseitiNaale
de Asiguiiri de Sinatate/caselor de asiginr de ginatate;

b) dispozitivelor medicalg serviciilor de tratamengi/sau diagnostic pentru unele afeai din
programele ngonale de snatate.
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(2) In situgia In care asigut, pe perioada integrii in spital, in baza unor documente medicale
intocmite de medicul curant din $iacin care acgia sunt intern@, suport cheltuieli cu medicamente,
materiale sanitarg investigaii paraclinice la care ar fi fost indragti fara contribuie personadl, n
condiiile prezentului contract-cadru, spitalele rambameontravaloarea acestor cheltuieli la cererea
asigurailor.

(3) Rambursarea cheltuielilor pagute la alin. (2) repreziat obligaie exclusiv a spitalelosi se
realizeaZ numai din veniturile acestora, pe baza unei matggiqoroprii aprobate prin decizie a
conduatorului instituiei.

(4) Unititile sanitare care acatréervicii medicale spitaligéi Tn regim de spitalizare de zi autorizate de
Ministerul Sinatatii sunt obligate & suporte pentru asigunainterngi in regim de spitalizare de zi toate
cheltuielile necesare pentru rezolvarea cazurdspective, inclusiv pentru medicamente - in lirigkei
prezentate la contractare - materiale sanifiaresestigaii paraclinice, cu excefa medicamentelayi
materialelor sanitare pentru afieile din programele nimnale de snatate, medicamentelor pentru
bolile pentru care este necesaprobarea comisiilor de la nivelul Caseitidaale de Asiguiri de
Sanatate/caselor de asiguir de ginatate. Aceastprevedere se apligi centrelor de #natate
multifunctionale pentru asigutiainterngi in regim de spitalizare de zi.

ART. 99

(1) Spitalele incaseade la asigusuma corespuramare coptii astfel:

a) pentru serviciile medicale acordate in rederspitalizare contiriil in seg@ile/compartimentele cu
paturi din uniitile sanitare cu paturi organizate conform preveéalelegale in vigoarsi aflate in reldi
contractuale cu casele de asigude sinatate;

b) pentru serviciile medicale spitaktieacordate in regim de spitalizare coniinprevizute in
pachetul de servicii medicale de bagxcepie fac serviciile medicale spitaliggacordate in
segiile/compartimentele de ingrijiri paliative, seriie medicale spitalicgi pentru inter@rile bolnavilor
aflati sub incidema art. 109, 110, 124 125 din Legea nr. 286/2009 privind Codul penalnmodificarile
si completirile ulterioaresi in cazurile dispuse prin ordongra procurorului pe timpul judédi sau
urmaririi penale, care necesiizolare ori internare obligatorig tratamentul persoanelor private de
libertate pentru care inst@nde judecata dispus executarea pedepsei intr-un penitengisserviciile
medicale spitalicgi de lungi durat - anisi serviciile medicale spitaligé pentru care criteriul de
internare este urgea precunsi tratamentul pacigitor din penitenciare aleicor afegiuni necesi
monitorizaresi reevaluare in cadrul penitenciarelor-spital;

) pentru serviciile medicale spitaktieacordate in regim de spitalizare continnivelul minim al
coplitii este de 5 lei, iar nivelul maxim este de 10 \&loarea copilii este stabili de fiecare unitate
sanita#l cu paturi pe baizde criterii proprii, cu avizul consiliului de adnistrgie al unigtii sanitare
respective.

(2) Furnizorii de servicii medicale aflan relgii contractuale cu casele de asijude sinitate nu pot
incasa o adtplati din partea asiguratului pentru serviciile medicgléaliceti pentru care se incaséaz
coplat.

(3) Categoriile de asiguracutite de coplat previzute la art. 225 din Legea nr. 95/2006, repuldicat
cu modificirile ulterioare, fac dovada acestei calitu documente eliberate de autiyiie competenteia
se ncadredin respectiva categorie, precyntu documentgi/sau, dup caz, cu declatge pe propria
raspundere £indeplinesc condile privind realizarea sau nu a unor venituri, fwym modelului pre&zut
in norme.

(4) Spitalele incaseade la asigunacontravaloarea serviciilor hoteliere - cazgifsau mas - cu un
grad ridicat de confort, peste confortul standawbrdate la cererea acestora, in cgtedsi la un tarif
maxim stabilite prin norme.

(5) Spitalele aflate in rela contractual cu casele de asidgirr de ginatate nu pot incasa o alplati din
partea asiguratului pentru serviciile medicaleadjuiésti acordate Tn regim de spitalizare contifin afara
celor prevzute la alin. (13i (4). Nerespectarea acestei obfipeonduce la aplicarea sanmilor
prevazute la art. 102 alin. (1).

ART. 100
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Casele de asigur de ginatate deconteazcazurile externate din ugitle sanitare cu personalitate
juridica de medicina muncii - boli profesionafiedin segiile de boli profesionale aflate in structura
spitalelor, pentru care nu s-a confirmat caracteéeuboal profesional, in condiiile respecirii criteriilor
de internare preazute la cap. Il lit. F pct. 3 din anexa niiln condiiile Tn care cazurile externate sunt
persoane asigurate Tn sistemul agiglar sociale de #natate. Casele de asigurde sinatate nu
deconteaz mai mult de 25% din cazurile externate din &tiié sanitare cu personalitate juridide
medicina muncii - boli profesionadedin segiile de boli profesionale aflate in structura sleitar.

ART. 101

(1) In cazul reorganizii unitatilor sanitare cu paturi, prin desfiarea lorsi infiintarea concomiteata
unor noi unifiti sanitare cu paturi distincte, cu personalitataljai, contractele de furnizare de servicii
medicale Tncheiate cu casele de asigule sinatatesi aflate in derulare se preiau de drept @teecnoile
unitati sanitare nfiimate, corespurator drepturilorsi obligatiilor aferente noilor structuri, cu conti ca
unitatile nou-infiiniate & aila acelai regim juridic de proprietate cu cele preluate.

(2) In cazul reorganizii unei unititi sanitare cu paturi, prin excluderea unor stragitnfiintarea unei
noi unititi sanitare cu paturi distincte, cu personalitat&ljoa, care preia structurile excluse, contractul
de furnizare de servicii medicale incheiat cu asasiguiri de sinatatesi aflat in derulare se modific
in mod corespuritor pentru activitatea din structurile care se edain contract. Noua unitate sanitar
cu paturi nfiinata incheie contract cu casa de asigule ginatate corespuriitor drepturilorsi
obligaiilor aferente structurii aprobate/avizate de Mieral Sinatatii, in limita sumelor diminuate din
contractul unitii sanitare cu paturi din cadruireia au fost excluse respectivele structuri, cuda@ca
unitatea nou-infiitatd sa aiba acelai regim juridic de proprietate cu unitatea saditau paturi din cadrul
careia au fost excluse respectivele structuri.

SEQIUNEA a 7-a
Sangduni, condjiii de suspendare, modificageincetare a contractelor de furnizare de sermedicale
spitalicesti

ART. 102

(1) Nerespectarea ofreia dintre obliggile unitatilor sanitare cu paturi prézute la art. 92 alin. (1) lit.
b) - ae), ag) - alji ap) - ar) atrage aplicarea unor s@nmu pentru luna in care s-au inregistrat aceste
situgii, dupa cum urmeax

a) la prima constatare gireerea unei sume calculate prin aplicarea unuigarode 1% la valoarea de
contract aferedtlunii respective;

b) la a doua constataretimerea unei sume calculate prin aplicarea unuigrbde 3% la valoarea de
contract lunat;

c) la a treia constatagela urmatoarele constéti dupa aceasta, ggerea unei sume calculate prin
aplicarea unui procent de 9% la valoarea de cartraa.

(2) Nerespectarea datre unifiile sanitare cu paturi a obligei prevazute la art. 92 alin. (1) lit. af)
atrage aplicarea unor saini, dug cum urmeax

a) reinerea unei sume calculate duipcheierea fiearei luni, prin aplicarea, pentru fiecare un
neraportat in cadrul fiedrui trimestru, a 3% la valoarea de contract af@rkmtii respective;

b) rainerea unei sume calculate dupcheierea fierui trimestru prin aplicarea, pentru fiecaredun
neraportat in cadrul trimestrului respectiv, a 5% la valoadleacontract afereftunii respective
suplimentar fgi de procentul preizut la lit. a);

C) pentru raportarea incorg&ohcompleti a datelor privind consumul de medicamente pentul sau
mai multe medicamente trimestrial, s@me o sun echivalent cu contravaloarea
medicamentului/medicamentelor respective, la nivelporarii trimestriale.

#M2

(3) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatnerespectarea obligi previzute la art. 92
alin. (1) lit. ao), se aplicurmatoarele sangni:

a) la prima constatare, avertisment scris;
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b) la a doua constatare se dimindear 1% valoarea lunade contract, pentru luna in care s-a produs
aceast situgie;

c) la a treia constatagela urmatoarele constéti dupa aceasta, se diminuegazu 3% valoarea lunar
de contract, pentru luna in care s-a produs acs#isgie.

#B

(4) Pentru punerea in aplicare a sand prevazute la alin. (3), nerespectarea obfigigprevazute la
art. 92 lit. ao) se constatle casele de asigurde $inatate prin compararea pentru fiecare medic
prescriptor aflat in retee contractud cu casa de asigur de ginatate a componentei prescriere cu
componenta eliberare pentru toate presidegmedicale electronice off-line.

(5) Reinerea sumei potrivit alin. (1) - (3) se face dimpa plat care urmeaka fi efectuat, pentru
furnizorii care sunt in retee contractual cu casele de asiguir de sinatate.

(6) Recuperarea sumei potrivit alin. (1) -¢8)face prin plata direcsau prin executare siipentru
furnizorii care nu mai sunt in reia contractudl cu casa de asigur de sinatate.

(7) Casele de asiginr de sinatate, prin Casa N@naki de Asiguéri de Sinatate, anuti Ministerul
Sanatatii, ministerelesi institutiile cu rgea sanitar proprie, respectiv autodiile publice locale, in fune
de subordonare, odiatu prima constatare, despre sfileprevazute la alin. (1}i (2).

(8) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde ginatate in condiile alin. (1) - (3) se utilizeak
conform prevederilor legale Tn vigoare cu agedastinaie.

ART. 103

(1) Contractul de furnizare de servicii medecgpitalicgti incheiat cu casa de asigtrde ginitate se
modifica in sensul suspeadi sau excluderii unor servicii din obiectul coattului, printr-o notificare
scrisi, Tn urniitoarele situgi:

a) una sau mai multe seau mai indeplinesc congile de contractare; suspendarea se facé [@n
indeplinirea condiilor obligatorii pentru reluarea activiiii;

b) incetarea termenului de valabilitate a apégei sanitare de funionare sau a documentului similar,
respectiv a dovezii de evaluare, cu caadia furnizorul & faca dovada demersurilor intreprinse pentru
actualizarea acestora; suspendarea se faddgéhinerea noii autorizé sanitare de furionare sau a
documentului similar, respectiv a dovezii de evedya

c) pentru cazurile de fidrmajoi confirmate de autotitile publice competente, paita incetarea
cazului de fopa majoi, dar nu mai mult de 6 luni, sau [ada data ajungerii la termen a contractului;

d) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigirr de ginatate, pentru motive obiective,
independente de vaafurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative.

(2) In situgile prevazute la alin. (1) lit. b) - d), pentru perioadasispendare, valorile lunare de
contract se reduc progamal cu nundrul de zile calendaristice pentru care opeieaspendarea.

(3) Pentru situ&a previzuta la alin. (1) lit. a), pentru perioada de suspeedeasa de asigir de
sinatate nu deconteazervicii medicale pentru sga/segiile care nu indeplinesc conide de
contractare.

In situaia Tn care toate sgite spitalului nu indeplinesc condie de contractare, suspendarea se face
pari la indeplinirea condlilor obligatorii pentru reluarea activiii, iar valorile lunare de contract se
reduc propaional cu nurdrul de zile calendaristice pentru care opeieaspendarea.

ART. 104

Contractul de furnizare de servicii medicalgadjgesti incheiat cu casa de asigurde sinatate
inceteaz in urmatoarele situgi:

a) de drept, la data la care a intervenit unaedurmitoarele situgi:

al) furnizorul de servicii medicalg inceteaZ activitatea in raza administrativ-teritoia casei de
asigutiri de ginatate cu care se &fln relgie contractua,

a2) incetare prin faliment, dizolvare cu licme, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorului de
servicii medicale, dupcaz;

a3) incetarea definitiva activititii casei de asigdri de sinitate;

b) acordul de voiti al partilor;
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c) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului de selivicedicale
sau al casei de asigurde ginatate, printr-o notificare scriiscu 30 de zile calendaristice anterioare datei
de la care se dagte incetarea contractului, cu indicarea motiveia temeiului legal.

CAPITOLUL VII
Consultdi de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat

SECTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate

ART. 105

In vederea inirii Tn relatii contractuale cu casele de asigude sinitate, unidtile specializate private
trebuie 4 indeplineast urmitoarele condii:

a) 4 fie autorizate conform prevederilor legale Tn ags

b) ¢ fie evaluate potrivit dispogilor legale in vigoare;

c) ¢ depun, in vederea incheierii contractului, toate docutelernecesare in termenele stabilite
pentru contractare;

d) g implementeze sistemul de uirime a mijloacelor de transport prin sistemul GR$rmen de 90
de zile de la data iririi in vigoare a prezentului act normativ.

SETIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractului

ART. 106

(1) Contractul de furnizare de constiltde urgem la domiciliusi activitatile de transport sanitar
neasistat dintre furnizorul de servigiicasa de asigani de sinatate se incheie deatce reprezentantul
legal pe baza uratoarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, vakalkaildata incheierii contractului, cu obligafurnizorului de
a o reinnoi pe toafperioada derdtii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdaa, potrivit legii;

c¢) codul de inregistrare fisgalcodul unic de inregistrare;

d) dovada asigaii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valdbih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul medico-sardare i
desfisoani activitatea la furnizor intr-o forinprevazuti de legesi care urmeaz s fie nregistrat n
contractsi sa funaioneze sub incidaa acestuia, valaliila data incheierii contractului; furnizorul are
obligaia de a fungona cu personalul asigurat pentiigpundere civil in domeniul medical pe taat
perioada derdfii contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precunsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarsi care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) lista cu personalul angajat;

i) lista cu tipurile de mijloace specifice aedrvenie din dotare;

J) autorizaéia de fun¢gionare emis de dire¢ia de énatate publi@, in conformitate cu prevederile legale
in vigoare;

k) actul de infiigare/organizare in concordarcu tipurile de activitti pe care le des§oai;

[) documentele necesare pentru fundamentari@auape solicitare/pe kilometru efectiv parcurs
pentru mediul urban/rural/pe raiparcurd, in condiiile prevazute prin norme;

m) avize de utilizare sau buletine de verigcperiodi@ pentru dispozitivele medicale aflate in dotarea
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unitatilor mobile de intervetie, dup caz, emise conform prevederilor legale Tn vigoare.

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare incheierii ccietm.

(3) Documentele solicitate Tn procesul de @mtare sau in procesul de evaluare a furnizorului
existente la nivelul casei de asigiide ginatate nu vor mai fi depuse/transmise la incheierea
contractelor, cu excgip documentelor modificate sau cu peribde valabilitate expirét

SETIUNEA a 3-a
Obligaiile furnizorilor de consultgi de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat

ART. 107

(1) In relaiile contractuale cu casele de asigude sinatate, uniitile specializate private, autorizage
evaluate, care acat@onsultai de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat au
urmatoarele obligai:

a) 4 respecte criteriile de calitate a congtiiltar de urgema la domiciliusi activitatilor de transport
sanitar neasistat, in conformitate cu prevedeziale Tn vigoare;

b) ¢ informeze asiguta cu privire la obligaiile furnizorului de servicii medicale referitoa@eactul
medicalsi ale asiguratului referitoare la respectarea i@dior medicalesi consecitele nerespedtii
acestora;

C) 4 respecte confideialitatea tuturor datelasi informatiilor privitoare la asigurg si persoane
beneficiare ale pachetului minimal, precginntimitateasi demnitatea acestoraj asigure securitatea in
procesul de transmitere a tuturor datelor cu carametrsonal;

d) @ factureze lunar, in vederea decoinde citre casele de asigir de sinatate, activitatea realizat
conform contractelor de furnizare de congsiiltee urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar
neasistat; factura este s de documentele justificative privind actitite realizate, in mod distinct,
conform prevederilor prezentului contract-cagirale normelor de aplicare a acestuia, atat persupo
hartie, casi in format electronic, in formatul solicitat de 2aNaionak de Asiguéri de Sinatate; pentru
furnizorii care au semiitura electroni@ exting facturasi documentele justificative se transmit numai in
format electronic;

e) 4 raporteze caselor de asiguide ginatate datele necesare pentru amnea desfsurarii activitatii,
potrivit formularelor de raportare stabilite conforeglemeririlor legale in vigoare; pentru furnizorii
care au sen#itura electroni@ extingi raportarea se face numai in format electronic;

f) &1 completeze coresat la zi formularele utilizate n sistemul asigtlor sociale de aitate,
respectiv pe cele privind evidhe obligatorii, pe cele cu regim specigpe cele tipizate;

g) 9 anune casa de asigur de ginatate despre modificarea atreia dintre condiile care au stat la
baza incheierii contractului de furnizare de sdérmedicale, in maximum 5 zile lustoare de la data
producerii modifi@rii, si sa indeplineastin permanega aceste condi pe durata derdtii contractelor;

h) ¢ asigure respectarea prevederilor actelor normagifezitoare la sistemul asigior sociale de
sinatate;

i) S asigure acordarea constiitar de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat
ori de cate ori se soligit prin dispeceratul unic 112, in limita mijloacetbsponibile;

J) € asigure acordarea constiitar de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat
fara nicio discriminare, folosind formele cele mai &itte de tratament;

k) g1 acorde cu prioritate asisténmedical femeilor gravidssi sugarilor;

) & afiseze intr-un loc vizibil numele casei de asigude $inatate cu care se &fin relgie
contractual, precumsi datele de contact ale acesteia: adlredefon, fax, e-mail, paginveb;

#M2
m) s utilizeze sistemul de raportare in timp real, péoel cu data la care acesta va fi pus intiune;
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sistemul de raportare in timp real se refarraportarea activitii zilnice realizate conform contractelor
de furnizare de servicii medicalérf a mai fi neceséro raportare lunérin vederea decairii serviciilor
medicale contractatg validate de &tre casele de asigirr de ginatate; raportarea in timp real se face
electronic in formatul solicitat de Casatldaalki de Asiguiri de Sinatatesi stabilit prin ordin al
presedintelui Casei N@onale de Asiguiri de Sinatate; in situgi justificate in care nu se poate realiza
comunicaia cu sistemul informatic, raportarea acttiitse realizeaz in maximum 3 zile luéitoare de la
data acorgrii serviciului medical. La stabilirea acestui tesmnu se ia in calcul ziua acérid serviciului
medicalsi acesta se impligee n a 3-a zi luétoare de la acedstlag;

#B

n) $ asigure acordarea de asisiemedicaf necesat titularilor cardului european de asigrirsociale
de ginitate emis de unul dintre statele membre ale Unkmiopene/Spaului Economic
European/Confedefia Elvaiani, in perioada de valabilitate a cardului, respeogimeficiarilor
formularelor/documentelor europene emise in bazaiRmentului (CE) nr. 883/2004, in aceiea
condiii ca persoanelor asigurate n cadrul sistemuliagiguéri sociale de aatate din Romania;as
acorde consulta de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat patiiendin alte
state cu care Romania a incheiat acordue)égeri, convegii sau protocoale intergianale cu prevederi
in domeniul 8natatii, In condiiile prevazute de respectivele documente int@orale;

0) $i utilizeze platforma informaticdin asiguirile de sinatate. Tn situgia in care se utilizedzun alt
sistem informatic, acesta trebuief®e compatibil cu sistemele informatice din platf@ informati@ din
asigutirile de gnatate, caz in care furnizorii sunt obligsa asigure confidegalitatea in procesul de
transmitere a datelor;

p) ¢ asigure acordarea constiitar de urgema la domiciliusi a activititilor de transport sanitar
neasistat preizute in pachetele de servicii medicale;

g) % reinnoiasg pe toai perioada de derulare a contractului dovada desakal furnizorului, dovada
asigurii de raspundere civl in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigude raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul careléstisoai activitatea la furnizor;

r) s asigure consultande urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat, utilizand
mijlocul de intervefie si transportsi echipamentul corespuditor situaiei respective, in conformitate cu
prevederile legale in vigoare;

S) 4 elibereze certificate constatatoare de deces, clamy conform normelor;

s) s introdu@ monitorizarea apelurilor, in conformitate cu préexle legale in vigoare;

t) € nu Tncaseze sume pentru serviciile medicale fataiprevizute in pachetele de servicii decontate
din Fondsi pentru serviciile/documentele efectuate/elibetatstrans legitura sau necesare acard
serviciilor medicale, pentru care nu este stabditeglementare in acest sens;

#M2

t) sa transmit in platforma informatig din asiguéirile de ginatate serviciile medicale din pachetul de
baz si pachetul minimal furnizate, in maximum 3 zilefitoare de la data acairi serviciilor medicale,
pentru serviciile acordate in luna pentru carease faportarea, in conide prevazute in norme; la
stabilirea acestui termen nu se ia in calcul zagadirii serviciului medicaki acesta se impligee in a
3-a zi lucatoare de la acedstlati; asumarea serviciilor medicale acordate elibesatiace prin
semritura electroni@ extingi potrivit dispoziiilor Legii nr. 455/2001, republicatin situaia
nerespedii acestei obligai, serviciile medicale nu se decontedarnizorilor de @tre casele de
asigudri de ginatate.

#B

(2) Serviciile de ambulanprivate au obligga si asigure, la solicitarea serviciilor publice de
ambulami, consultsile de urgera la domiciliusi activitatile de transport sanitar neasistat contractate
direct cu casa de asigurde sinatate, in conformitate cu protocolul de colaboraheiat intre serviciul
public de ambulag si serviciile de ambulag private, conform prevederilor legale in vigoare.

ART. 108

in relaiile contractuale cu casele de asigude sinitate, unittile specializate private, autorizage
evaluate, care acat@onsultai de urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat au
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urmatoarele drepturi:

a) 4 primeasa la termenele prezute in contract, pe baza facturii ifisde documente justificative,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea constiilar de urgerma
la domiciliusi a activittilor de transport sanitar neasistat contractasteéte, raportatg validate
conform normelor, in limita valorii de contract;

b) ¢ fie informate de d@tre casele de asidirr de ginatate cu privire la conglile de contractare a
consultaiilor de urgema la domiciliusi a activi@étilor de transport sanitar neasistat suportate dimdki
decontate de casele de asigude ginitate, precumngi la eventualele modifigi ale acestora survenite ca
urmare a apaiei unor noi acte normative, prin publicare pe pagiveb a caselor de asigude
sanatate;

C) g Incaseze contravaloarea serviciilor care nu serdeaz de casele de asigirde ginatate din
Fond, conform prevederilor legale in vigoare;

d) ¢ negocieze, in calitate de parte contraétasiuzele suplimentare la contractele incheiate cu
casele de asigin de sinatate, confornsgi in limita prevederilor legale in vigoare;

e) 4 Incaseze contravaloarea serviciilor la cerere;

f) & primeasé din partea caselor de asigude ginatate motivarea, in format electronic, cu privire la
erorile de raportarg refuzul decoritrii anumitor servicii.

SETIUNEA a 4-a
Obligaiile caselor de asigari de sinatate

ART. 109

In relaiile contractuale cu uritile specializate private, casele de asigule sinitate au urritoarele
obligaii:

a) 4 Incheie contracte numai cu uiitspecializate private, autorizageevaluatesi sa faci publici in
termen de maximum 10 zile ldtoare de la data incheierii contractelor, prigaa® pe pagina wej la
sediul casei de asidirr de ginatate, lista nominala acestora, cuprinzand denumige@aloarea de
contract a fie@iruia, si sa actualizeze permanent acaédsita in fungie de modifié@rile apirute, in termen
de maximum 5 zile luédtoare de la data opeii acestora, conform legii;

b) ¢ deconteze unitilor medicale specializate, la termenele @m@ite in contract, pe baza facturii
insgite de lista certificdt de serviciul public de ambuldgincuprinzand soliciirile care au fost asigurate in
luna anterioatr si de documentele justificative prezentate atatypod hartie, cai in format electronic,
in formatul solicitat de Casa Nenak de Asiguiri de Sinatate, contravaloarea constiilar de urgera
la domiciliusi a activittilor de transport sanitar neasistat contractaesteéte, raportatg validate
conform normelor, in limita valorii de contract;neu furnizorii care au senitura electroni@ exting,
raportarea in vederea decinitse face numai in format electronic;

c¢) g informeze furnizorii de consuliade urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar
neasistat cu privire la contlie de contractare a serviciilor medicale sup@@in Fondi decontate de
casa de asigan de ginatate, precumsi la eventualele modifii ale acestora survenite ca urmare a
apariiei unor noi acte normative, prin publicare pe pagiveb a casei de asigtirde ginatate; 4
informeze furnizorii de servicii medicale cu previla documentele comunitare in vigoare, pregum
despre acordurile, felegerile, conveile sau protocoalele intertianale cu prevederi in domeniul
sanatatii, prin publicare pe pagina web a casei de agigde sinatate;

d) @ informeze in prealabil, in termenul pieut la art. 186 alin. (1), furnizorii de consuiiae
urgena la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat cu privire la cdalelde acordare a
serviciilor medicalsi cu privire la orice intefie de schimbare in modul de acordare a acestona, pr
intermediul paginii web a casei de asigude ginatate, precungi prin e-mail la adresele comunicate
oficial de détre furnizori, cu exceja situaiilor impuse de actele normative;

e) 4 Inmaneze la data finalidi controlului procesele-verbale de constataredeafele de
control/notele de constatare, dugaz, furnizorilor de consuliade urgema la domiciliusi activitati de
transport sanitar neasistat, la termenelejmae de actele normative referitoare la normeleodwbgice

140



H 161/2016 - 01/07/2016 - text procesat prin progriaLEX EXPERT

privind activitatea structurilor de control din eabtsistemului de asigar sociale de #aatate Tn vigoare;
in cazul in care controlul este efectuat #teecCasa Ngonali de Asiguéri de Sinatate sau cu
participarea acesteia, notificarea privindsurile dispuse se transmite furnizorului dee casele de
asigutiri de ginatate in termen de maximum 10 zile calendaristicdfata primirii raportului de control
de la Casa N@nak de Asiguéri de Sinatate la casa de asigurde sinatate;

f) s deconteze furnizorului consufiile de urgera la domiciliusi activitatile de transport sanitar
neasistat acordate beneficiarilor;

g) % dedua spre soltionare organelor abilitate sittiige Tn care se constaheconformitatea
documentelor depuse datre furnizori, pentru aaror corectitudine furnizorii depun decl@rge propria
raspundere;

h) ¢ comunice in format electronic furnizorilor motiearcu privire la erorile de raportaigefuzul
deconidrii anumitor servicii; § comunice in format electronic furnizorilor cu oi@aeegulariarilor
trimestriale motivarea sumelor decontate; in gidLiam care se constatilterior & refuzul decoririi unor
servicii a fost nejustificat, sumele neachitate@eregulariza.

SEQIUNEA a 5-a
Contractaregi decontarea consutidor de urgemi la domiciliusi a activititilor de transport sanitar
neasistat

ART. 110

(1) Reprezentantul legal al unit specializate private incheie un singur cont@actasa de asigur
de ginatate in a #&rei razi administrativ-teritoria isi are sediul lucrativ/filiale/puncte de lucgidsau cu
Casa Asigutrilor de Sinatate a Agrarii, Ordinii Publice, Siguragei Naionalesi Autoritatii
Judedtoresti, inregistrate, autorizatg evaluate.

(2) Modalititile de contractare deitte casele de asigr de ginatate a consultalor de urgemi la
domiciliu si a activititilor de transport sanitar neasistat se stabileéscrimrme.

ART. 111

(1) Casele de asiginr de sinatate deconteaznumai consultgile de urgema la domiciliusi activitatile
de transport sanitar neasistat contractate, irocaritate cu prevederile legale in vigoare, efeetazt
unitatile specializate private autorizafieevaluate, pe baza apelurilor primite prin sistefrii?,
dispecerizate de dispeceratul medical public shintegrat.

(2) Modalititile de pla& sunt:

a) pentru consuliide de urgema la domiciliu, prin tarif pe solicitare;

b) pentru serviciile de transport sanitar r&asi prin tarif pe kilometru efectiv parcurs indng
urban/rural sau milparcurg, dup caz.

(3) Tariful pe solicitare pentru constiile de urgema la domiciliu acordate de ugitle specializate
private se negociédantre acestegi casa de asigan de sinatate, in condiile stabilite prin normegi nu
poate fi mai mare decat tariful maximal stabilinpnorme. Tariful minim negociat devine tarifuldare
se contractedazconsultaile de urger la domiciliu cu tei furnizorii, Tn condiiile stabilite prin norme.

(4) Tariful pentru serviciile de transport danineasistat acordate de @tiie specializate private se
negociaZ intre acestegi casa de asigéar de ginatate, in condiile stabilite prin normesi nu poate fi
mai mare decat tariful maximal stabilit prin norrariful minim negociat devine tariful la care se
contracteaz serviciile de transport sanitar neasistat guftwnizorii, in condiiile stabilite prin norme.

(5) Sumele aferente serviciilor contractateinititile specializate private au in vedere toate challtai
aferente care, potrivit legii, sunt suportate domd.

ART. 112

Modalittile si condiiile Tn care se face decontarea deeccasele de asigir de sinatate a
consultaiilor de urgema la domiciliusi a activititilor de transport sanitar neasistat se stabilesc pr
norme.

SETIUNEA a 6-a
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Sangduni, condjiii de suspendare, incetaiigeziliere a contractelor de furnizare de consiiltk
urgena la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat

ART. 113

(1) Nerespectarea ofreia dintre obliggile unitatilor medicale specializate private péaute la art.
107 alin. (1) lit. b) - tki alin. (2) atrage aplicarea unor saani pentru luna in care s-au inregistrat aceste
situgii, dupa cum urmeax

a) la prima constatare gireerea unei sume calculate prin aplicarea unuigarode 1% la valoarea de
contract aferedtlunii respective;

b) la a doua constataretimerea unei sume calculate prin aplicarea unuigbde 3% la valoarea de
contract lunat;

c) la a treia constataretirerea unei sume calculate prin aplicarea unuigarbde 9% la valoarea de
contract lunat.

(2) In cazul in care Tn derularea contractstutonstatde dtre structurile de control ale caselor de
asigutiri de ginatate/Casei Nigonale de Asiguiri de Sinatate, precuni de alte organe competente c
serviciile raportate conform contractului in vededecontrii acestora nu au fost efectuate - cu
recuperarea contravalorii acestor servicii, se ireaz cu 10% suma cuvedipentru luna in care s-au
inregistrat aceste sittiia

(3) Reinerea sumelor potrivit alin. (%) (2) se face din prima pkate urmeaz a fi efectuat, pentru
furnizorii care sunt in retee contractual cu casele de asiguir de sinatate.

(4) Recuperarea sumelor potrivit prevederilor. 1) si (2) se face prin plata dirécsau prin executare
silita pentru furnizorii care nu mai sunt in nggacontractual cu casa de asigur de ginatate.

(5) Sumele incasate la nivelul caselor de a&igde sinatate in condiile alin. (1)si (2) se utilizeaz
conform prevederilor legale Tn vigoare cu agedastinaie.

ART. 114

Contractul de furnizare de servicii medicalesggpend cu data la care a intervenit una dintre
urmatoarele situgi:

a) Incetarea termenului de valabilitate a azépei de fungionare sau suspendarea acesteia, respectiv
incetarea dovezii de evaluare, cu c@iadia furnizorul 8 faca dovada demersurilor intreprinse pentru
actualizarea acestora; suspendarea se faddgahinerea autorizgei de fungionare sau a
documentului similar, respectiv a dovezii de evedya

b) pentru cazurile de fiarmajoii confirmate de autodtile publice competente, pata incetarea
cazului de foya majoi, dar nu mai mult de 6 luni, sau [ada data ajungerii la termen a contractului;

c) la solicitarea furnizorului sau la constatacasei de asigir de sinatate, pentru motive obiective,
independente de vaifurnizorilorsi care determifnimposibilitatea dedfurarii activitatii furnizorului
pe o perioaidllimitata de timp, dup caz, pe bazde documente justificative.

ART. 115

Contractul de furnizare de constiltde urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat
incheiat cu casa de asigurde finatate inceteaizin urnitoarele situgi:

a) de drept, la data la care a intervenit unaelurmitoarele situgi:

al) furnizoruldi incetea activitatea in raza administrativ-teritoia casei de asigin de sinatate cu
care se afl in relgie contractudl,

a2) incetare prin faliment, dizolvare cu licme, lichidare, desfitare sau reprofilare a furnizorului,
dupa caz;

a3) incetarea definitiva activititii casei de asigdri de sinitate;

b) acordul de voiti al partilor;

c) denutarea unilaterala contractului deatre reprezentantul legal al furnizorului sau aletake
asigutiri de ginatate, printr-o notificare scriscu 30 de zile calendaristice anterioare datéadare se
doreste Tncetarea contractului, cu indicarea motiveia temeiului legal;

d) din motive imputabile furnizorului, prin riéere.

ART. 116
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Contractul de furnizare de constiltde urgema la domiciliusi activitati de transport sanitar neasistat
se reziliaZ printr-o notificare scrisa casei de asigin de ginatate, in termen de maximum 5 zile
calendaristice de la data apfidbacestei misuri, conform prevederilor legale in vigoare, caare a
constalrii urmatoarelor situgi:

a) daa furnizorul nu incepe activitatea in termen denselt 30 de zile calendaristice de la data
semrarii contractului de furnizare de servicii medicale;

b) dad, din motive imputabile furnizorului, acestaintrerupe activitatea pe o perigathai mare de
30 de zile calendaristice;

c) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea déte organele in drept a
autorizaiei de fungionare/autorizgei sanitare de funmnare sau a documentului similar, respectiv de la
incetarea valabilitii acestora;

d) expirarea perioadei de 30 de zile calentiegisle la revocarea détre organele in drept a dovezii
de evaluare a furnizorului;

e) nerespectarea termenelor de depunere ailactosaite de documentele justificative privind
activitatile realizate conform contractului, in vederea aeird de citre casele de asigirr de sinatate a
serviciilor realizate, pentru o perigade dod luni consecutive in cadrul unui trimestru, respegtiuni
intr-un an;

f) refuzul furnizorilor de a pune la dispgaiorganelor de control ale Caseitidaale de Asigtiri de
Sanatatesi ale caselor de asigur de ginatate, ca urmare a cererii in scris, a documensallicitate
privind actele de evideifinanciar-contabil a serviciilor furnizate conform contractelor incte intre
furnizori si casele de asigan de ginatatesi documentelor justificative privind sumele decdatdin
Fond, precumsi documentelor medicake administrative existente la nivelul edtit controlatesi
necesare actului de control;

g) la a doua constatare a faptubuserviciile raportate conform contractului in vestedecoriirii
acestora nu au fost efectuate cu recuperarea valttraacestor servicii;

h) odai cu prima constatare, diupplicarea saniunilor prevazute la art. 113 alin. (1);

i) da@ furnizorul nu indeplinge condiia prevazuti la art. 105 lit. d).

CAPITOLUL VIl
Ingrijiri medicale la domiciliwi Tngrijiri paliative la domiciliu

SECTTIUNEA 1
Condiii de eligibilitate

ART. 117

(1) Ingrijirile medicale la domiciligi Ingrijirile paliative la domiciliu se acoidde ctre furnizorii de
servicii de ingrijiri medicale la domiciligi Tngrijiri paliative la domiciliu, persoane fizicgau juridice,
autorizatesi evaluate in condile legii pentru acordarea acestor tipuri de sgryvaltii decat medicii de
familie, care incheie contracte cu casele de asigie ginatate pentru servicii de ingrijiri medicale la
domiciliu si Tngrijiri paliative la domiciliu.

(2) Condiiile acordirii serviciilor de ingrijiri medicale la domiciligi Tngrijiri paliative la domiciliu se
stabilesc in norme.

(3) Casele de asiginr de sinatate incheie contracte cu furnizorii de serviciiidgrijiri medicale la
domiciliu si Tngrijiri paliative la domiciliu pentru servicil pentru care fac dovada fdieoarii cu
personal de specialitajeechipamente/instrumentar specific aflate in dgtar condiile stabilite prin
norme.

SETIUNEA a 2-a
Documentele necesare incheierii contractuldudaizare de servicii medicale

ART. 118
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(1) Contractul de furnizare de servicii de ijigmedicale la domiciliusi ingrijiri paliative la domiciliu
dintre furnizorul de servicki casa de asigar de sinatate se incheie deatce reprezentantul legal pe baza
urmatoarelor documente:

a) dovada de evaluare a furnizorului, vakalkaildata incheierii contractului, cu obligafurnizorului de
a o reinnoi pe toafperioada derdtii contractului;

b) contul deschis la Trezoreria Statului sabdad, potrivit legii;

c¢) codul de inregistrare fisdalcodul unic de inregistrare sau codul numerisq@eal - copia
buletinului/artii de identitate al/a reprezentantului legal, @#lopz;

d) dovada asiganii de raspundere civil in domeniul medical pentru furnizor, valdbih data
incheierii contractului, cu obligia furnizorului de a o reinnoi pe tagierioada derdlii contractului;

e) dovada asigani de rispundere civil in domeniul medical pentru personalul careléstisoan
activitatea la furnizor intr-o forinprevizuta de legesi care urmeax si fie inregistrat in contragt sa
fungioneze sub incidea acestuia, valakilla data incheierii contractului; furnizorul ardightia de a
fungiona cu personalul asigurat pentigpundere civil in domeniul medical pe taaperioada derdtii
contractului;

f) dovada gitii la zi a contribtiei la Fond pentru asigan sociale de #natate, precunsi a contribyiei
pentru concedigi indemnizaii, pentru cei care au aceastbligaie lega, efectuat conform prevederilor
legale Tn vigoarei care trebuie prezentatasei de asigarn de ginatate paa cel tarziu in ultima zi a
perioadei de contractare comunicde casa de asiguir de sinatate;

g) cererea/solicitarea pentru intrare intreleontractudl cu casa de asigur de sinatate;

h) lista cu personalul de specialitate autdyiza

i) lista cu echipamentejgsau instrumentarul specific aflate Tnh dotgirdocumentele care atést
modalitatea de dmere a acestora, conform legi;

J) copie de pe actul constitutiv;

k) Tmputernicire legalizatpentru persoana desemnea imputernicit legal in refa cu casa de
asigudiri de @inatate, dup caz;

) certificatul de membru al Colegiului Medimildin Roméania pentru fiecare medic;

m) certificatul de membru al OAMGMAMR pentrustertii medicali, valabil la data incheierii
contractului;

n) copie a actului doveditor prin care persohal exercit profesia la furnizor;

0) copie a actului de identitate pentru megliasisteii medicali;

p) programul de activitate al furnizorului, gramul de activitate al medicilgral personalului
medico-sanitar cargiidestisoa activitatea la furnizor, care se completepentru fiecare in parte:
nume, prenume, CNP, programul de lucru/zi, profesia

(2) Documentele necesare incheierii contractdiepuse in copie, sunt certificate pentru confiate
prin sintagma "conform cu originaluf prin semitura reprezentantului legal, pe fiecare pagacteste
documente se transmitin format electronic asumate prin settuna electronig exting a
reprezentantului legal al furnizorului. Reprezetualegal al furnizorului #gspunde de realitatea
exactitatea documentelor necesare 