Casa Nationala de Asigurari de Sanatate

Avizat,
Ministrul Sanatatii
Vlad Vasile Voiculescu

ORDIN 736/ 15.09.2016

privind modificarea si completarea Normelor tehnice de realizare a programelor
nationale de sandtate curative pentru anii 2015 si 2016, aprobate prin Ordinul presedintelui
Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr. 185/2015

Vazand Referatul de aprobare nr. DG 1624 din 15.09.2016 al directorului general al

Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,

avand in vedere art. 51 alin. (1) lit. b) si alin. (5) lit. b) din Legea nr. 95/2006 privind
reforma Tn domeniul sdnatatii, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, precum
si Hotararea Guvernului nr. 206/2015 privind aprobarea programelor nationale de sdndtate
pentru anii 2015 si 2016, cu modificarile si completarile ulterioare,

in temeiul art. 291 alin. (2) din Legea nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare, precum si art. 17 alin. (5) din Statutul Casei Nationale de Asigurari de
Sénatate, aprobat prin Hotdrarea Guvernului nr. 972/2006, cu modificarile si completdrile
ulterioare,

presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate emite urmatorul ordin:

ART. 1

Normele tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate curative pentru anii
2015 si 2016, aprobate prin Ordinul presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr.
185/2015, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 219 si 219 bis din 1 aprilie
2015, cu modificarile si completarile ulterioare, se modifica si se completeazd dupd cum
urmeaza:

1. Lacapitolul I la articolul 3, alineatul (2”1) se modifica si va avea urmatorul cuprins:
»(2"1) Includerea unitatilor de specialitate in programele nationale de sandtate se realizeaza
pe baza unor criterii elaborate la propunerea comisiilor de specialitate ale Ministerului
Sanatatii si a unei metodologii de selectie care se aproba prin normele tehnice, cu incadrare in
limita fondurilor aprobate.”

2. La capitolul I articolul 3, la alineatul (3), litera ¢) se modifica si va avea urmatorul

cuprins:
,,C) furnizori privati de servicii medicale pentru serviciile medicale care excedeaza capacitatii
furnizorilor publici de servicii medicale; Stabilirea anuald la nivel judetean a capacitatii de
furnizare a serviciilor medicale de catre furnizorii publici, precum si a serviciilor medicale
care excedeaza capacitafii de furnizare a acestora se realizeazd de cdtre o comisie mixta,
formata din reprezentanti ai directiei de sdnatate publica si reprezentanti ai casei de asigurari
de sanatate.”

3. La capitolul I la articolul 4, alineatul (2), lit. c) se modifica si va avea urmatorul cuprins:
,C) asigurarea serviciilor de dozare a hemoglobinei glicozilate, investigatiilor PET-CT,
serviciilor prin tratament Gamma-Knife, serviciilor de diagnosticare §i monitorizare a



leucemiilor acute, serviciilor de diagnosticare genetica a tumorilor solide maligne (sarcom
Ewing si neuroblastom), precum si a serviciilor de radioterapie.”

4. La capitolul I la articolul 5, dupa alineatul (2) se introduc patru noi alineate, alineatele
(3) - (6) si cu urmatorul cuprins:
»(3) Serviciile medicale, inclusiv prescrierea si eliberarea medicamentelor §i / sau materialelor
sanitare specifice, asigurate bolnavilor in cadrul programelor nationale de sdnatate curative,
pot fi acordate intr-o unitate sanitarda in regim ambulatoriu / in spitalizare de zi, concomitent
cu serviciile medicale spitalicesti furnizate in regim de spitalizare continud intr-o altd unitate
sanitard, daca unitatea sanitara la care pacientul este internat in regim de spitalizare continua
nu poate acorda serviciile.
(4) Serviciile medicale, inclusiv prescrierea si eliberarea medicamentelor, asigurate bolnavilor
in cadrul programului national de oncologie, pot fi acordate intr-o unitate sanitara in regim de
spitalizare de zi, concomitent cu serviciile medicale furnizate in regim de spitalizare de zi in
aceeasl unitate sanitara sau intr-o altd unitate sanitard dacd unitatea sanitard la care pacientul
este internat Tn regim de spitalizare de zi nu poate acorda serviciile.
(5) Pentru situatiile prevazute la alin. (3) si (4), serviciile asigurate sunt validate si decontate
din bugetul programelor nationale de sanatate curative.
(6) Pentru situatiile prevazute la alin. (3) si (4), daca pacientul necesita transport medicalizat,
unitatea sanitard in care bolnavul este internat in regim de spitalizare continud suporta
contravaloarea transportului medicalizat al acestuia in vederea efectuarii serviciilor asigurate
in cadrul programelor nationale de sanatate cu scop curativ.”

5. La capitolul I articolul 7 se modifica si va avea urmatorul cuprins:
»ART. 7 (1) Pentru programele nationale de sandtate curative decontarea medicamentelor,
materialelor sanitare specifice, dispozitivelor medicale si altele asemenea, serviciilor prin
tratament Gamma Knife, serviciilor de diagnosticare si monitorizare a leucemiilor acute,
serviciilor de diagnosticare genetica a tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom), investigatiilor PET-CT, dozarea hemoglobinei glicozilate, precum si a
serviciilor de radioterapie unitatilor de specialitate aflate in contract cu casele de asigurari de
sanatate se realizeaza lunar, din fondurile aprobate cu aceasta destinatie.
(2) Decontarea serviciilor de supleere renald pentru furnizorii de dializa aflati in contract cu
casele de asigurari de sdnatate, se realizeazd lunar de casele de asigurdri de sanatate, din
fondurile aprobate cu aceasta destinatie”.

6. La capitolul I la articolul 8, alineatul (2) se abroga.

7. La capitolul I articolul 15 alineatul (4) se modifica si va avea urmatorul cuprins:
»(4) Contractele Incheiate intre casele de asigurdri de sanatate si furnizorii prin care se
deruleaza Programul national de diabet zaharat [dozarea hemoglobinei glicozilate (HbAlc)],
respectiv Subprogramul de monitorizare a evolutiei bolii la pacientii cu afectiuni oncologice
prin PET-CT si Subprogramul de diagnostic genetic al tumorilor solide maligne (sarcom
Ewing si neuroblastom) se realizeaza dupa modelul de contract prevazut in anexa nr. 3.”

8. La capitolul III la articolul 26, alineatul (2) se modifica si va avea urmatorul cuprins:
”” (2) Pentru serviciile prin tratament Gamma Knife, serviciile de diagnosticare si monitorizare
a leucemiilor acute, serviciile de diagnosticare genetica a tumorilor solide maligne (sarcom
Ewing si neuroblastom), dozarea hemoglobinei glicozilate si investigatiile PET-CT, serviciile
de dializa, respectiv serviciile de radioterapie, unitatile de specialitate depun la casele de
asigurdri de sdnatate factura/facturile, indicatorii specifici realizati in luna anterioara,
documentele justificative cu privire la serviciile efectuate, care cuprind datele de identificare
si diagnosticul bolnavului, biletul de trimitere/decizia de aprobare, referatul de solicitare a
serviciilor de diagnostic si monitorizare al leucemiilor acute respectiv a serviciilor de
diagnosticare geneticd a tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si neuroblastom)®),
declaratia de servicii lunare (centralizator si desfasurator), dupa caz.”.



9. La capitolul III, asteriscul corespunzator articolului 26 alineatul (2) se modifica si va
aveau urmatorul cuprins:

»+) Modelul referatului de solicitare a serviciilor de diagnostic al leucemiilor acute respectiv a
serviciilor de diagnosticare genetici a tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom) este prevazut in anexa nr. 9 si si 9"1.

10. La capitolul III la articolul 27, alineatul (2) se modifica si va avea urmatorul cuprins:
»(2) Pentru serviciile prin tratament Gamma Knife, serviciile de diagnosticare $i monitorizare
a leucemiilor acute, serviciile de diagnosticare genetica a tumorilor solide maligne (sarcom
Ewing si neuroblastom), dozarea hemoglobinei glicozilate si investigatiile PET-CT, furnizorii
vor depune pand la termenul prevazut in contractul incheiat pentru derularea
programului/subprogramului national curativ facturile si documentele necesare in vederea
decontarii pentru luna respectiva. Casele de asigurari de sanatate vor analiza si vor valida, in
termen de maximum 30 de zile calendaristice de la primire, situatiile prezentate de unitatile de
specialitate si gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior si vor deconta lunar,
in limita sumei prevazute In contract si a fondurilor disponibile cu aceastd destinatie, in ordine
cronologicd, pana la 60 de zile calendaristice de la data depunerii/transmiterii facturilor in
vederea decontdrii serviciilor efectuate si acordarii vizei de "bun de plata".”

11. La capitolul IV la articolul 30, alineatele (14), (15) si (19) se modifica si vor avea
urmatorul cuprins:

» (14) Medicamentele specifice care se acorda pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor
cu scleroza multipla, hemofilie, talasemie, unele boli rare, boli endocrine si pentru tratamentul
substitutiv cu metadond cupringi in programele nationale de sdnatate curative se elibereaza
prin farmaciile cu circuit inchis apartinand unitatilor sanitare prin care se deruleaza aceste
programe, pe bazd de prescriptie medicald electronicad on-line sau off-line sau prescriptie
medicald cu regim special utilizatd pentru preparate stupefiante si psihotrope, dupa caz.

(15) Medicamentele specifice pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor cu diabet
zaharat, pentru tratamentul starii posttransplant al pacientilor transplantati, pentru tratamentul
pacientilor cu unele boli rare (mucoviscidoza, scleroza laterald amiotroficd si sindromul
Prader Willi) se elibereaza prin farmaciile cu circuit deschis.

(19) Prescrierea testelor de automonitorizare a bolnavilor cu diabet zaharat insulinotratati se
face impreund cu prescrierea tratamentului cu insulind, pe acelasi formular de prescriptie
medicala, pe o perioadd de maximum 3 luni. Numarul de teste de automonitorizare este de
pana la 350 teste/3 luni pentru un copil cu diabet zaharat insulinodependent si pand la 100
teste pentru 3 luni pentru un adult cu diabet zaharat insulinotratat. Farmaciile sunt obligate sa
asigure 1n termen de maximum 48 de ore testele prescrise pacientului, dacd acestea nu exista
in farmacie la momentul solicitarii. Decizia privind prescrierea unui numar mai mic de teste
sau de a Intrerupe acordarea testelor apartine medicului prescriptor.”

12. La capitolul IV la articolul 30, alineatul (17), litera a) se modificd si vor avea

urmatorul cuprins:
,»a) prin farmaciile cu circuit deschis aflate in relatie contractuald cu casele de asigurari de
sanatate, pentru formele farmaceutice cu administrare orald, precum si pentru formele
farmaceutice cu administrare subcutanatd/intramusculard, dupa caz, corespunzatoare
urmatoarelor DCI-uri: Filgrastimum, Pegfilgrastimum, medicamentele de tip hormonal care
corespund DCl-urilor: Leuprorelinum, Goserelinum, Triptorelinum si Fulvestrantum si
medicamentele de tip imunomodulator, care corespund DCl-urilor Interferonum alfa 2A si
Interferonum alfa, 2B precum si Bortezomibum, Trastuzumabum (concentratia de 600
mg/5ml) si Azacitidinum;”



13. La capitolul IV Ila articolul 31, literele c) si j) se modifica si vor avea urmatorul
cuprins:
,»C) Achizitia si eliberarea pompelor de insulind se realizeaza prin centrele metodologice
regionale. Medicul diabetolog sau cu competentd/atestat care are 1n evidentd bolnavul
intocmeste dosarul medical al acestuia cuprinzdnd documentele care justificd indeplinirea
criteriilor de eligibilitate pentru a beneficia de pompa de insulind si referatul de justificare a
pompei, prevazut in anexa nr. 10 pe care il transmite casei de asigurari de sandtate cu care se
afld in relatie contractuald. Casa de asigurdri de sanatate va transmite dosarul medicului
coordonator al centrului metodologic regional caruia i este arondat judetul unde este luat in
evidenta bolnavul de cédtre medicul curant, de catre casa de asigurari de sanatate a judetului
arondat. Medicul coordonator al centrului metodologic regional verifica respectarea criteriilor
de eligibilitate. Lunar, medicul coordonator al centrului metodologic regional transmite Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate lista bolnavilor care indeplinesc criteriile de eligibilitate
pentru a beneficia de pompa de insulind. Casa Nationala de Asigurari de Sanatate impreund cu
coordonatorul national al Programului national de diabet zaharat analizeazd numarul
bolnavilor cuprinsi in listele transmise de medicii coordonatori ai centrelor metodologice
regionale, in vederea incadrarii in bugetul aprobat cu aceastd destinatic si transmite
coordonatorilor centrelor metodologice regionale listele avizate. Medicul coordonator al
centrului metodologic regional, in functie de bugetul alocat, aproba referatul intocmit de
medicul curant, emite decizia In baza careia se realizeaza eliberarea pompei de insulina,
prevazuta in anexa nr. 11 §i va transmite o copie a deciziei casei de asigurari de sanitate a
judetului arondat. Instruirea pacientului care isi administreaza insulina privind tehnica de
administrare a insulinei si modalitatea de utilizare a seringii sau penului (unghiul sub care se
introduce acul, rotatia locurilor de injectare, adancimea injectiei etc.) se fac de catre medicul
diabetolog sau cu competenta/atestat.

Informarea si instruirea pacientilor se vor face particularizat pentru fiecare tip de pen
utilizat, in functie de insulina umana specifica prescrisa.
j) Perioadele pentru care pot fi prescrise medicamentele, respectiv materialele sanitare sunt de
pana la 30, respectiv 31 de zile, dupa caz, cu exceptia medicamentelor specifice tratamentului
bolnavilor cu diabet zaharat, cu afectiuni oncologice, cu scleroza multipla, osteoporoza,
hipertensiune  arteriald  pulmonard, epidermoliza buloasd, sclerozd tuberoasal,
hiperfenilalaninemie la bolnavii diagnosticati cu fenilcetonurie sau deficit de
tetrahidrobiopterind, scleroza sistemica si ulcere digitale evolutive, mucoviscidoza si pentru
stari posttransplant, respectiv a materialelor consumabile pentru pompele de insulind si a
materialelor sanitare specifice tratamentului bolnavilor cu epidermolizd buloasa cuprinsi in
programele nationale de sanatate curative, pentru care perioada poate fi de pana la 90/91/92
de zile, dupa caz. Pentru bolnavii cu afectiuni oncologice si bolnavii cu scleroz multipla, la
stabilirea perioadei de prescriere se vor avea in vedere starea bolnavului la momentul
prescrierii si prognosticul bolii. In cadrul Programului national de tratament al hemofiliei si
talasemiei pentru tratamentul Tn ambulatoriu al bolnavilor cu hemofilie, respectiv preventia
(substitutie profilactica) si tratamentul accidentelor hemoragice (substitutie "on demande")
prescrierea si eliberarea medicamentelor pot fi de pana la 90/91/92 de zile, dupa caz, cu
obligativitatea din partea bolnavului ca la fiecare prescriere sa prezinte medicului prescriptor
ambalajele medicamentelor utilizate si sd respecte conditiile de depozitare prevazute pe
ambalaj. Perioada pentru care pot fi prescrise medicamentele ce fac obiectul contractelor cost-
volum este de pana la 30 - 31 de zile.”

14. La capitolul V, articolul 32 se modifica si va avea urmatorul cuprins:
»ART. 32
Pentru derularea programelor nationale de sanatate curative in cadrul cidrora se asigurad
medicamente, materiale sanitare specifice, dispozitive medicale si altele asemenea, servicii
prin tratament Gamma Knife, servicii de diagnosticare $i monitorizare a leucemiilor acute,
servicii de diagnosticare genetica a tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si neuroblastom),
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servicii medicale paraclinice, casele de asigurari de sanatate incheie contracte pentru
derularea programelor nationale de sdndtate curative cu unitatile de specialitate prevazute la
art. 3 alin. (3), care sunt si in relatie contractuald pentru furnizare de servicii medicale
spitalicesti, furnizare de medicamente, respectiv pentru furnizare de servicii medicale in
asistenta medicald de specialitate din ambulatoriu pentru specialitatile paraclinice, dupa caz.
Medicamentele in tratamentul ambulatoriu, eliberate in cadrul programelor nationale de
sanatate curative, care fac obiectul contractelor cost-volum, se elibereaza de catre farmacii in
baza actelor aditionale incheiate in acest sens.”

15. La capitolul V articolul 35, la alineatul (1) litera 1) se abroga.

16. La capitolul V articolul 35, la alineatul (2) lit. e) se modifica si va avea urméatorul
cuprins:
,»€) sa efectueze prin structurile de control proprii sau ale Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate controlul derularii programelor/subprogramelor de sanatate curative, respectiv
indeplinirea obligatiilor contractuale de catre furnizorii cu care se afld in relatie contractuala,
conform prevederilor normelor tehnice;”.

17. Dupa capitolul VI se introduce un nou capitol, capitolul VI*1 cu urmatorul cuprins:
,CAPITOLUL VI~
METODOLOGIA DE SELECTIE A UNITATILOR DE SPECIALITATE PENTRU
INCLUDEREA IN PROGRAMELE NATIONALE DE SANATATE CURATIVE
ART. 40
Pentru includerea in programele nationale de sanatate curative selectia unitatilor de
specialitate se va realiza astfel:
a) Unitatile sanitare care solicitd includerea in programele nationale de sdnatate curative
depun la casa de asigurdri de sdndtate Tn a cdrei raza teritorial-administrativa isi desfasoara
activitatea, cererea de includere in program, insotitd de chestionarul de evaluare completat
aferent programului/subprogramului/activitatii pentru care se face solicitarea. Chestionarele
de evaluare cuprind criteriile de includere in program/subprogram/activitate si modelele
acestora sunt prevazute in anexa 13 la prezentele norme tehnice.
b) Casa de asigurari de sdndtate va face verificarea indeplinirii criteriilor cuprinse in
chestionarul de evaluare prin vizita la sediul unitatii sanitare si pe baza documentelor puse la
dispozitie de acestia, in termen de maxim 10 zile lucrdtoare de la data la care cererea, a fost
depusi la casa de asigurari. In urma verificarii, casa de asigurari de sanitate va aviza sau nu
indeplinirea criteriilor cuprinse in chestionar prin completarea cap. 5 din acesta.
c¢) Criteriile sunt obligatorii pentru includerea in programul/subprogramul/activitatea pentru
care se face solicitarea.
d) Casa de asigurari de sanatate va comunica Casei Nationale de Asigurari de Sanatate in
termen de 5 zile lucratoare de la data avizarii chestionarului de evaluare pentru fiecare
program/subprogram/activitate Lista unitatilor sanitare avizate pentru includere in
program/subprogram/activitate;
e) Unitatile sanitare avizate depun la casa de asigurari de sanatate in a carei raza teritorial-
administrativi isi desfisoara activitatea, fundamentarea solicitarii de finantare. In urma
analizei acesteia, casa de asigurari de sanatate va stabili necesarul de fonduri in concordanta
cu structura organizatoricd i dotarea unitatii sanitare si 1l va transmite catre Casa Nationala
de Asigurari de Sanatate.
f) Casa Nationala de Asigurari de Sandtate va include unitatile sanitare avizate in lista
unitatilor care deruleaza programul/subprogramul, cu incadrarea in bugetul aprobat, precum si
cu respectarea prevederilor art. 3, alin.(3), lit. ¢), dupd depunerea la Casa Nationala de
Asigurari de Sanatate a solicitarilor de finantare de catre casele de asigurari.
g) Pentru unitatile sanitare aflate deja 1n relatie contractuald pentru derularea
programului/subprogramului national de sanatate termenul de evaluare va fi pana la incetarea
valabilitatii Hotararii Guvernului nr. 206/2015, cu modificarile si completarile ulterioare.



h) Pentru unitatile sanitare care nu se afla 1n relatie contractuald pentru derularea
programului/subprogramului evaluarea va incepe dupd publicarea in Monitorul Oficial al
Romaniei a prezentelor norme tehnice.

1) Avizarea unitatilor sanitare in baza criteriilor cuprinse in chestionarele de evaluare se
mentine pe durata valabilitatii actelor normative in vigoare, cu exceptia situatiilor in care apar
modificari in ceea ce priveste Indeplinirea criteriile din chestionarele de evaluare;

j) Criteriile privind clasificarea:

- sectiilor si compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitatile sanitare,

- a unitatilor de supraveghere si tratament avansat al pacientilor cardiaci critici, denumite in
continuare USTACC conform

prevederilor Ordinului ministrului sanatatii publice 1500/2008*) privind aprobarea
Regulamentului de organizare §i functionare a sectiilor si compartimentelor de anestezie §i
terapie intensiva din unitatile sanitare” precum si dotarea

cu hota cu flux laminar, se vor

aplica incepand cu anul 2017, la urmatoarea perioada de contractare, atat unitatilor sanitare
aflate in relatie contractuala cu CAS pentru derularea programelor nationale de sandtate
curative, cat si unitatilor sanitare noi care au indeplinit criteriilor cuprinse in chestionarele de
evaluare.

k) In anexele la anexa 13, prevederile cap. 2 pct. II si cap. 3 se aplica unitatilor sanitare
publice, potrivit dispozitiilor Ordinului ministrului sanatatii nr. 8§70/2004 pentru aprobarea
Regulamentului privind timpul de munca, organizarea si efectuarea garzilor in unitatile
publice din sectorul sanitar, cu modificarile si completarile ulterioare si Ordinului ministrului
sanatatii nr. 1224/2010 privind aprobarea normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca, precum si pentru modificarea si completarea Ordinului ministrului sanatatii
publice nr. 1.778/2006 privind aprobarea normativelor de personal.

Pentru unitatile sanitare private numarul de personal si modul de organizare si
asigurare a continuitatii asistentei medicale sunt reglementate prin normele proprii de
organizare si functionare ale unitatii.”

18. La Capitolul VII, tabelul cuprinzand ,,Creditele bugetare si de angajament aferente
programelor nationale de sanatate curative pentru anul 2016 se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

»Creditele bugetare si de angajament aferente programelor nationale de sanatate
curative pentru anul 2016

mii lei
. < < Cr?dlte de Credite bugetare
Denumire program de sanatate angajament an
an 2016
2016

Programul national de oncologie, din care: 1.820.956,00 1.729.827,00
Subprogramul de tratament al bolnavilor cu afectiuni
oncologice (adulti si copii) 1.652.040,35 1.562.363,00

Subprogramul de monitorizare a evolutiei bolii la
pacientii cu afectiuni oncologice prin PET — CT (adulti

si copii) 15.284,00 14.928,00
Subprog'ramu! de reconstructie mamara dupa afectiuni 1.234.00 1.202,00
oncologice prin endoprotezare

Subprogramul de diagnostic imunofenotipic,

citogenetic si biomolecular al leucemiei acute (adulti si

copii) 2.227,65 1.334,00
Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni

oncologice (adulti si copii) 150.000,00 150.000,00
Subprogramul de diagnostic genetic al tumorilor solide 170 0
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maligne (sarcom Ewing si neuroblastom) la copii si
adulti

Programul national de diabet zaharat 965.445,34 883.189,00
Programul national de transplant de organe, tesuturi si

celule de origine umana 71.874,00 66.633,00
Programul national de tratament pentru boli rare 127.536,23 128.919,00
Programul national de tratament al bolilor neurologice 126.279,20 110.350,00
Programul national de tratament al hemofiliei si

talasemiei, 93.408,75 75.302,00
Programul national de tratament al surditatii prin

proteze auditive implantabile (implant cohlear si

proteze auditive) 24.664,00 24.664,00
Programul national de boli endocrine 8.124,00 8.557,00
Programul national de ortopedie 87.933,86 75.091,00
Programul national de terapie intensiva a insuficientei

hepatice 762,00 762,00
Programul national de boli cardiovasculare 137.962,50 111.746,00
Programul national de sanatate mintala 1.817,20 1.810,00
Programul national de diagnostic si tratament cu

ajutorul aparaturii de inaltd performantd, din care: 36.751,92 33.364,00
Subprogramul de radiologie interventionala 22.397.39 20.360,00
Sul?programul de dlagl’lOSth.$1 tratament al epilepsiei 11832,00 11.832,00
rezistente la tratamentul medicamentos

Subprog;amul de traFament al hidrocefaliei congenitale 387.32 218,00
sau dobandite la copil

Subprogramul de tratament al durerii neuropate prin

implant de neurostimulator medular 2.135,21 954,00
Programul national de supleere a functiei renale la

bolnavii cu insuficienta renala cronica 929.756,00 888.238,00

Total

4.433.181,00

4.138.452,00

19. La capitolul VIII, la titlul ,,Programul national de oncologie”, subtitlul ,,Obiective” se

modifica si va avea urmatorul cuprins:
,,Obiective:

a) tratamentul medicamentos al bolnavilor cu afectiuni oncologice;
b) monitorizarea evolutiei bolii la pacientii cu afectiuni oncologice;
¢) reconstructie mamara dupa afectiuni oncologice prin endoprotezare;
d) diagnosticul si monitorizarea leucemiilor acute la copii si adulti;
e) radioterapia bolnavilor cu afectiuni oncologice realizate in regim de spitalizare de zi;
f) diagnosticul genetic al tumorilor solide maligne la copii si adulti;”
20. La capitolul VIII, la titlul ,,Programul national de oncologie”, subtitlul ,,Structurd” se

modifica si va avea urmatorul cuprins:
LStructura:

=%

1. Subprogramul de tratament medicamentos al bolnavilor cu afectiuni oncologice;
2. Subprogramul de monitorizare a evolutiei bolii la pacientii cu afectiuni oncologice prin

PET-CT;

3. Subprogramul de reconstructie mamara dupa afectiuni oncologice prin endoprotezare;




4. Subprogramul de diagnostic si de monitorizare a bolii minime reziduale a bolnavilor cu
leucemii acute prin imunofenotipare, examen citogenetic si/sau FISH si examen de biologie
moleculara la copii si adulti;

5. Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice realizate in regim de
spitalizare de zi;

6. Subprogramul de diagnostic genetic al tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom) la copii si adulti.”

21. La capitolul VIII, la titlul ,,Programul national de oncologie”, denumirea subtitlului
»Subprogramul de tratament al bolnavilor cu afectiuni oncologice” se modifica si devine
»Subprogramul de tratament medicamentos al bolnavilor cu afectiuni oncologice” .

22. La capitolul VIII, la titlul ,,Programul national de oncologie”, subtitlul ,,Subprogramul
de diagnostic imunofenotipic, citogenetic si biomolecular al leucemiilor acute” se modifica si
va avea urmatorul cuprins:

»Subprogramul de diagnostic si de monitorizare a bolii minime reziduale a bolnavilor cu
leucemii acute prin imunofenotipare, examen citogenetic si/sau FISH si examen de
biologie moleculara la copii si adulti

Activitati:

- asigurarea serviciilor pentru diagnosticul initial si de certitudine al leucemiei acute si
pentru monitorizarea bolii minime reziduale a bolnavilor cu leucemii acute.

Criterii de includere:
a) diagnosticul initial i de certitudine al leucemiei acute

- bolnavi cu diagnostic prezumtiv de leucemie acutd dovedit obligatoriu printr-un examen
citomorfologic efectuat anterior trimiterii spre investigare complexd prin imunofenotipare,
citogenetica si biologie moleculara.

b) monitorizarea bolii minime reziduale a bolnavilor cu leucemii acute
- bolnavi cu diagnostic de leucemie acuta in tratament medicamentos

Indicatori de evaluare:

1) indicatori fizici:

- numdr de bolnavi beneficiari de servicii pentru diagnosticul initial al leucemiei acute:
715;

- numar de bolnavi beneficiari de servicii pentru diagnosticul de certitudine al leucemiei
acute prin imunofenotipare: 310;

- numar de bolnavi beneficiari de servicii pentru diagnosticul de certitudine al leucemiei
acute prin examen citogenetic si/sau FISH: 308;

- numar de bolnavi beneficiari de servicii pentru diagnosticul de certitudine al leucemiei
acute prin examen de biologie moleculara: 307,

- numdr de bolnavi cu diagnostic de leucemie acutd beneficiari de servicii de monitorizare a
bolii minime reziduale prin imunofenotipare: 176
- numar de bolnavi cu diagnostic de leucemie acutd beneficiari de servicii de monitorizare a
bolii minime reziduale prin examen citogenetic si/sau FISH: 88
- numar de bolnavi cu diagnostic de leucemie acutd beneficiari de servicii de monitorizare a
bolii minime reziduale prin examen de biologie moleculara: 88

NOTA:

Bolnavul care a beneficiat de servicii pentru diagnosticul inifial al leucemiei acute poate
efectua 1, 2 sau 3 din examenele pentru diagnostic de certitudine.

2) indicatori de eficienta:

- cost mediu/bolnav beneficiar de serviciu pentru diagnosticul inifial al leucemiei acute
(medulograma si/sau examen citologic al frotiului sanguin, coloratii citochimice): 201 lei;

- cost mediu/bolnav beneficiar de serviciu pentru diagnosticul de certitudine al leucemiei
acute prin imunofenotipare: 1.309 lei;



- cost mediu/bolnav beneficiar de serviciu pentru diagnosticul de certitudine al leucemiei
acute prin examen citogenetic si/sau FISH: 834,5 lei;

- cost mediu/bolnav beneficiar de serviciu pentru diagnosticul de certitudine al leucemiei
acute prin examen de biologie moleculara: 600 lei.

- cost mediu/bolnav cu diagnostic de leucemie acutd beneficiar de serviciu pentru
monitorizarea bolii minime reziduale prin imunofenotipare 1309 lei.

- cost mediu/bolnav cu diagnostic de leucemie acutd beneficiar de serviciu pentru
monitorizarea bolii minime reziduale prin examen citogenetic si/sau FISH: 834,5 lei;

- cost mediu/bolnav cu diagnostic de leucemie acutd beneficiar de servicii pentru
monitorizarea bolii minime reziduale prin examen de biologie moleculara: 600 lei.

Natura cheltuielilor subprogramului:

- servicii pentru diagnosticul initial si de certitudine al leucemiilor acute si pentru
monitorizarea bolii minime reziduale a bolnavilor cu leucemii acute.

Unitati care deruleaza subprogramul:

a) Institutul Clinic Fundeni;

b) Spitalul Universitar de Urgenta Bucuresti;

¢) Spitalul Clinic Coltea Bucuresti;

d) Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Louis Turcanu" Timisoara;

e) Institutul Oncologic "Prof. Dr. I. Chiricuta" Cluj-Napoca;

f) Institutul Regional de Oncologie lasi;

g) Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Targu Mures.”

23. La capitolul VIII, titlul ,,Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni
oncologice realizate in regim de spitalizare de zi”, la subtitlul ,Indicatii de tratament de
radioterapie” lit. a) se completeaza si va avea urmatorul cuprins:

,»,a) Radioterapie cu ortovoltaj/kilovoltaj - tumori cutanate, tumori superficiale la care se poate
documenta ca izodoza de 90% se suprapune tumorii, in conditii ideale (constante electrice,
filtrare, geometria fasciculelor), tumori semiprofunde si profunde;”

24. La capitolul VIII, Ia titlul ,,Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni
oncologice realizate in regim de spitalizare de zi”, la subtitlul ,,Indicatori de evaluare”, pct. 1)
»Indicatori fizici” se modifica si va avea urmatorul cuprins:

,,1) indicatori fizici:

- numar de bolnavi cu afectiuni oncologice tratati prin radioterapie cu ortovoltaj: 1.778

- numar de bolnavi cu afectiuni oncologice tratati prin radioterapie cu cobaltoterapie/an:
2.450

- numar de bolnavi cu afectiuni oncologice tratati prin radioterapie cu accelerator liniar
2D/an: 3.685

- numar de bolnavi cu afectiuni oncologice tratati prin radioterapie cu accelerator liniar
3D/an: 5.347

- numar de bolnavi cu afectiuni oncologice tratati prin radioterapie IMRT/an: 3900

- numar de bolnavi cu afectiuni oncologice tratati prin brahiterapie/an: 1250”

25. La capitolul VIII, la titlul ,,Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni
oncologice in regim de spitalizare de zi”, subtitlul ,,Natura cheltuielilor subprogramului” se
modifica si va avea urmatorul cuprins:

»Natura cheltuielilor subprogramului:- cuprinde toate cheltuielile necesare realizarii
serviciilor de radioterapie, inclusiv serviciile efectuate sau documentele eliberate in stransa
legatura si in vederea efectuarii serviciului medical respectiv”.

26. La capitolul VIII, la titlul ,,Programul national de oncologie”, dupad subtitlul
»Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice in regim de spitalizare de
zi”, se introduce un nou subtitlu, subtitlul ,,Subprogramul de diagnostic genetic al tumorilor
solide maligne (sarcom Ewing si neuroblastom) la copii si adulti.” cu urmatorul cuprins:
»dubprogramul de diagnostic genetic al tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom) la copii si adulti.



Activitati

- asigurarea serviciilor pentru diagnosticul genetic al tumorilor solide maligne (sarcom
Ewing si neuroblastom) la copii si adulti.
Criterii de includere:

- Dbolnavi cu diagnostic prezumtiv de tumori solide maligne (sarcom Ewing si

neuroblastom).

Indicatori de evaluare:

1) indicatori fizici:

- numar de bolnavi beneficiari de servicii de testare genetica pentru neuroblastom: 100;

- numdr de bolnavi beneficiari de servicii de testare genetica pentru sarcom Ewing: 70;

2) indicatori de eficienta:

- cost mediu/bolnav beneficiar de serviciu de testare genetica pentru neuroblastom: 701 lei;
- cost mediu/bolnav beneficiar de serviciu de testare genetica pentru sarcom Ewing: 701 lei;
Natura cheltuielilor subprogramului:

- servicii pentru diagnosticul genetic al tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom).”

27. La capitolul VIII, titlul ,,Programul national de diabet zaharat”, subtitlul ,,Indicatori de
evaluare”, la pct. 2) ,Indicatori de eficienta”, litera c¢) de modifica si va avea urmatorul
cuprins:

,»C) cost mediu/copil cu diabet zaharat insulinodependent automonitorizat/an: 1.680 lei (350
teste/3 luni);”.

28. La capitolul VIII, la titlul ,,Programul national de tratament al bolilor neurologice”, la
subtitlul ,,Indicatori de evaluare”, pct. 1) ,,Indicatori fizici” se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

,,1) indicatori fizici:

- numdr de bolnavi cu scleroza multipla tratati: 3.500;”

29. La capitolul VIII, titlul ,,Programul national de tratament pentru boli rare”, subtitlul
»Activitati”, la pet. 1), dupa lit. n) se introduce o noua litera, lit. 0), cu urmatorul cuprins:

,,0) tratamentul bolnavilor cu HTAP”

30. La capitolul VIII, titlul ,,Programul national de tratament pentru boli rare”, subtitlul
»Activitati”, pct. 2) se abroga.

31. La capitolul VIII, titlul ,,Programul national de tratament pentru boli rare”, subtitlul
»Indicatori de evaluare”, la pct. 1) ,,Indicatori fizici” litera e) se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

,»€) numar de bolnavi cu boala Fabry: 23”

32. La capitolul VIII, titlul ,,Programul national de boli endocrine”, subtitlul ,,Criterii de
eligibilitate”, pct. 1 se modificd si va avea urmatorul cuprins:
, 1. pentru bolnavii cu osteoporoza:

- diagnostic prin absorbtiometrie duald cu raze X (DEXA), dupa urmatoarele criterii:

Semnificatia coloanei A din tabelul de mai jos este urmatoarea:

A - Alfacalcidol

Parametrul Alendronat, | Alendronat,
< Risendronat, | Risendronat, A Raloxifenum | Calcitonina
masurat
Zolendronat | Zolendronat
Scor T
(DS) <-2,0 <-2,7 <-25 <25 <25
DEXA
Fracturi fractura
ili + vertebrala
fragilitate a
dureroasa
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Criterii .
Alte nu tolereaza

o OMS ! ..
conditii FRAX bifosfonatii

33. La capitolul VIII, titlul ,,Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu
insuficientd renald cronica”, subtitlul ,Indicatori de evaluare”, pct. 1) ,Indicatori fizici” se
modifica i va avea urmatorul cuprins:

,,1) indicatori fizici:

a) numarul total de bolnavi tratati prin dializa: 12.630, din care:

- hemodializa conventionala: 11.346;

- hemodiafiltrare intermitenta on-line: 674;

- dializa peritoneala continua: 580;

- dializa peritoneala automata: 30;”

34. La Anexa 1 la Normele tehnice punctul II, art. 1 se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

LART. 1
Obiectul prezentului contract il constituie finantarea programului/subprogramului din cadrul
programelor nationale de sandtate curative
(se specifica fiecare program/subprogram)

pentru asigurarea medicamentelor/materialelor sanitare specifice/serviciilor prin tratament
Gamma Knife/serviciilor de diagnosticare si monitorizare a leucemiilor acute,

(se completeaza, dupd caz, in functie de program/subprogram)
necesare 1n terapia in spital/in spital si ambulatoriu, conform Hotararii Guvernului nr.
206/2015 privind aprobarea programelor nationale de sanatate pentru anii 2015 si 2016 si
Normelor tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate curative pentru anii 2015 si
2016, aprobate prin Ordinul presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr.
185/2015, denumite in continuare norme tehnice.”

35. La Anexa 1 la Normele tehnice, la punctul IV, literele b), e) si g), de la articolul 4, se
modifica si vor avea urmatorul cuprins:

,» b) sd deconteze furnizorilor, la termenele prevazute in contract, pe baza facturii insotite de
documente justificative prezentate atat pe suport hartie, cat si in format electronic, in formatul
solicitat de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, contravaloarea medicamentelor, inclusiv
pentru medicamentele ce fac obiectul contractelor cost-volum/materialelor sanitare/serviciilor
prin tratament Gamma Knife, serviciilor de diagnosticare si monitorizare a leucemiilor acute,
conform normelor tehnice, efectuate, raportate si validate de casele de asigurari de sanatate
potrivit reglementarilor legale in vigoare, inclusiv din punct de vedere financiar, in limita
valorii de contract; pentru furnizorii care au semnatura electronica extinsa, raportarea in
vederea decontarii se face in sistem electronic;

e) sd efectueze prin structurile de control proprii sau ale Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate controlul derularii programelor/subprogramelor nationale de sanatate curative,
respectiv respectarea obligatiilor contractuale de catre furnizorii cu care se afla in relatie
contractuald, conform prevederilor normelor tehnice;

g) sa recupereze de la furnizorii care deruleaza programe/subprograme nationale de
sdndtate curative sumele reprezentand contravaloarea medicamentelor/materialelor sanitare
specifice/serviciilor prin tratament Gamma Knife/serviciilor de diagnosticare si monitorizare a
leucemiilor acute, In situatia In care asiguratii nu au beneficiat de acestea, precum si sumele
reprezentand contravaloarea medicamentelor/materialelor sanitare specifice expirate;”
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36. La Anexa 1 la Normele tehnice, la punctul IV, literele. 1), s), t), u), v) si ac) de la
articolul 5, se modifica si vor avea urmatorul cuprins:
,,1) sd organizeze evidenta electronicd a bolnavilor care beneficiaza de medicamentele si/sau
materialele sanitare specifice, servicii prin tratament Gamma Knife, servicii de diagnosticare
si monitorizare a leucemiilor acute, dupa caz, in cadrul programelor/subprogramelor, pe baza
setului minim de date al bolnavului: CNP/CID/numar card european/numar formular/numar
pasaport/numar act identitate, diagnostic specific concordant cu programul, medicul curant
(cod parafd), medicamentele/materiale sanitare specifice eliberate, serviciile efectuate,
cantitatea si valoarea de decontat, potrivit schemei terapeutice prescrise, cu respectarea
protocoalelor;
s) sa utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in
functiune; sistemul de raportare in timp real se referd la raportarea activitatii zilnice realizate
conform contractelor, farda a mai fi necesard o raportare lunara, in vederea decontarii
serviciilor medicale / medicamentelor / materialelor sanitare specifice contractate si validate
de catre casele de asigurari de sdnatate; raportarea in timp real se face electronic in formatul
solicitat de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate si stabilit prin ordin al presedintelui Casei
Nationale de Asigurdri de Sdnatate; in situatii justificate in care nu se poate realiza
comunicatia cu sistemul informatic, raportarea activitatii se realizeazd in maximum 3 zile
lucratoare de la data acordarii. La stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii
serviciului medical si acesta se implineste 1n a 3-a zi lucrdtoare de la aceasta data;
t) sa solicite cardul national de asigurari sociale de sdnatate / adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuza cardul national din motive
religioase sau de constiintd / adeverinta inlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
national duplicat sau, dupd caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
95/2006, republicata, cu modificarile si completdrile ulterioare, pentru persoanele carora nu
le-a fost emis cardul si sa le utilizeze in vederea acordarii medicamentelor / materialelor
sanitare specifice, servicii prin tratament Gamma Knife, servicii de diagnosticare si
monitorizare a leucemiilor acute, dupa caz;
u) sa foloseasca on-line sistemul national al cardului de asigurari sociale de sanatate din
platforma informaticd a asigurdrilor de sdnatate; in situatii justificate in care nu se poate
realiza comunicatia cu sistemul informatic, se utilizeaza sistemul off-line; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semndturd electronica extinsa, potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001 privind semnatura electronica, republicata.
Serviciile medicale Inregistrate off-line se transmit in platforma informatica a asigurarilor de
sanatate Tn maximum 3 zile lucrdtoare de la data acordarii serviciului medical, pentru
serviciile acordate 1n luna pentru care se face raportarea. La stabilirea acestui termen, nu se ia
in calcul ziua acordarii serviciului medical si acesta se Implineste in a 3-a zi lucratoare de la
aceastd data. Serviciile medicale acordate 1n alte conditii decat cele mentionate anterior nu se
deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sanatate; prevederile sunt valabile si in
situatiile in care se utilizeaza adeverinta de asigurat cu valabilitate de 3 luni de la data emiterii
pentru cei care refuzd cardul national din motive religioase sau de constiintd / adeverinta
inlocuitoare pentru cei carora li se va emite card national duplicat sau, dupa caz, documentele
prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare, pentru persoanele carora nu le-a fost emis cardul in vederea acordarii
serviciilor medicale;

Pentru diagnosticarea si monitorizarea leucemiilor acute, probele pentru investigatiile
paraclinice decontate in cadrul programelor nationale de sandtate curative care nu se
recolteaza la furnizorii de servicii medicale nominalizati in normele tehnice de realizare a
programelor nationale de sandtate curative, dar sunt transmise la acestia, insotite de referatul
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de solicitare a carui model este prevdzut in norme, nu este necesard prezentarea cardului
national de asigurari sociale de sandtate. Decontarea acestor servicii se realizeaza furnizorilor
de servicii medicale nominalizati In normele tehnice care au efectuat diagnosticarea si
monitorizarea leucemiilor acute, fard a fi necesara prezentarea cardului national de asigurari
sociale de sanatate.
V) sa raporteze corect i complet consumul de medicamente/materiale sanitare specifice ce se
elibereaza 1n cadrul programelor nationale de sanatate curative, serviciile prin tratament
Gamma Knife, serviciile de diagnosticare si monitorizare a leucemiilor acute, efectuate, dupa
caz, potrivit prevederilor legale in vigoare;
ac) sa nu Incaseze sume de la asigurati pentru servicii medicale, materialele sanitare specifice,
dispozitive medicale si altele asemenea, care se asigurd in cadrul programelor nationale de
sdndtate curative.”

37. La Anexa nr.1 la Normele tehnice punctul IV, la articolul 5, dupa litera u) se introduce
o noua litera, litera u™1) cu urmatorul cuprins:
,U"1) sa transmitd in platforma informatica din asigurdrile de sanatate serviciile medicale,
altele decat cele transmise in platforma informatica a asigurarilor de sanatate in conditiile lit.
u), In maximum 3 zile lucratoare de la data acordarii serviciilor medicale acordate in luna
pentru care se face raportarea; la stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii
serviciului medical si acesta se Tmplineste n a 3-a zi lucratoare de la aceasta datd; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semnaturd electronica extinsd potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001, republicata. in situatia nerespectrii acestei obligatii, serviciile medicale
nu se deconteaza furnizorilor de cétre casele de asigurari de sanatate.”

38. La Anexa nr. 1 la Normele tehnice punctul IV, la articolul 5, dupa lit. af) se introduc
doua noi litere, literele ag) si ah) cu urmatorul cuprins:
,»ag) sd asigure bolnavului care se afla in spitalizare continud transportul medicalizat, dupa
caz, in vederea efectudrii serviciilor medicale asigurate in cadrul programelor nationale de
sdnatate curative.
ah) sd Intocmeasca si sa transmitd lunar la casa de asigurari de sanatate cu care se afla in
relatii contractuale, listele de prioritate cu bolnavii care Indeplinesc conditiile pentru a
beneficia de materiale sanitare in cadrul programelor nationale curative de tratament al
surditdtii prin proteze auditive implantabile, ortopedie si boli cardiovasculare. Managementul
listelor de prioritate se face electronic prin serviciul pus la dispozitfie de Casa Nationala de
Asigurari de Sandtate, incepand cu data la care acesta va fi pus In functiune.”

39. La Anexa nr.1 la Normele tehnice, punctul VI, la articolul 7, alineatul (3) se modifica
si va avea urmadtorul cuprins:
“(3) Pentru serviciile de diagnosticare si monitorizare a leucemiilor acute, unitatea sanitara
prezintd in primele 15 zile ale lunii curente decontul pentru luna precedentd, cuprinzand
numarul de bolnavi diagnosticati, valoarea serviciilor efectuate, costul mediu/serviciu de
diagnosticare a leucemiilor acute, precum si copii ale referatelor de solicitare a serviciilor de
diagnostic si a rezultatelor serviciului efectuat.”

40. La Anexa 1| la Normele tehnice, punctul. VII, la articolul 11, alineatele (1) si (4) se
modifica si vor avea urmatorul cuprins:
“(1) Nerespectarea oricareia dintre obligatiile prevazute la art. 5 lit. a) - q), s) - t), u), X) - z),
ab) - af) si ah) si in contractele incheiate de unitatile sanitare cu paturi cu casa de asigurari de
sandtate pentru finantarea programelor/subprogramelor nationale de sdndtate curative atrage
aplicarea unor sanctiuni de catre Casa Nationala de Asigurari de Sanatate/casele de asigurari
de sandtate, dupa caz, pentru luna in care s-au inregistrat aceste situatii, dupd cum urmeaza:

a) la prima constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 1%

din valoarea medicamentelor/materialelor  sanitare  specifice/serviciilor medicale
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eliberate/efectuate  1n luna in care s-au Inregistrat aceste situaii pentru
programul/subprogramul respectiv;

b) la a doua constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 3%
din valoarea medicamentelor/materialelor sanitare  specifice/serviciilor = medicale
eliberate/efectuate  1n luna in care s-au Inregistrat aceste situaii pentru
programul/subprogramul respectiv;

c) la a treia constatare si la urmatoarele constatari dupd aceasta, retinerea unei sume
calculate prin aplicarea unui procent de 9% la valoarea medicamentelor/materialelor sanitare
specifice/serviciilor medicale eliberate/efectuate in luna in care s-au inregistrat aceste situatii
pentru programul/subprogramul respectiv.

(4) Pentru raportarea incorectd/incompletd de catre unitdtile sanitare cu paturi a datelor
privind consumul de medicamente pentru unul sau mai multe medicamente trimestrial,
inclusiv pentru medicamentele expirate, se retine o suma echivalentd cu contravaloarea
medicamentului/medicamentelor respective, la nivelul raportarii trimestriale;”

41. La Anexa nr. 2 la Normele tehnice, punctul V, litera A, articolul 6, litera ) se modifica
si va avea urmatorul cuprins:
,» €) sd efectueze prin structurile de control proprii sau ale Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate controlul derularii programelor/subprogramelor de sanatate curative, respectiv
indeplinirea obligatiilor contractuale de catre furnizorii cu care se afld in relatie contractuala,
conform prevederilor normelor tehnice;”

42. La Anexa nr. 2 la Normele tehnice, punctul V, litera B, articolul 7, literele f), g), w),
aa) si ab) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:
f) sd transmitd caselor de asigurari de sandtate datele solicitate, utilizdnd platforma
informatici din asiguririle de sinitate. in situatia in care se utilizeazi un alt sistem
informatic, acesta trebuie sa fie compatibil cu sistemele informatice din platforma informatica
din asigurarile de sanatate, caz 1n care furnizorii sunt obligati sd asigure confidentialitatea in
procesul de transmitere a datelor.
g) sd Intocmeasca si sd transmitd caselor de asigurdri de sandtate, In conditiile stabilite in
normele tehnice, documentele necesare in vederea decontarii medicamentelor si materialelor
sanitare specifice care se acordd pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor inclusi in
unele programe/subprograme nationale de sanatate curative: factura si alte documente
justificative prevazute in normele tehnice; sumele prevazute in facturd si medicamentele si
materialele sanitare specifice din documentele justificative insotitoare, prezentate caselor de
asigurari de sandtate de furnizorii de medicamente in vederea decontdrii acestora, trebuie sa
corespunda cu datele aferente consumului de medicamente si materiale sanitare specifice
raportate In Sistemul informatic unic integrat;
w) sa utilizeze sistemul de raportare In timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in
functiune; sistemul de raportare in timp real se refera la raportarea activitdtii zilnice realizate
conform contractelor fard a mai fi necesard o raportare lunard, in vederea decontarii
medicamentelor /materialelor sanitare specifice contractate si validate de cétre casele de
asigurdri de sdnatate; raportarea in timp real se face electronic in formatul solicitat de Casa
Nationala de Asigurari de Sanatate si stabilit prin ordin al presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sdnatate; in situatii justificate in care nu se poate realiza comunicatia cu sistemul
informatic, raportarea activitdtii se realizeazd in maximum 3 zile lucrdtoare de la data
acordarii. La stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii medicamentelor
/materialelor sanitare specifice si acesta se implineste in a 3-a zi lucratoare de la aceasta data;
aa) sd solicite cardul national de asigurari sociale de sanatate / adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuza cardul national din motive
religioase sau de constiintd / adeverinta Tnlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
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national duplicat sau, dupa caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
95/2006, republicata, cu modificérile si completarile ulterioare, pentru persoanele carora nu
le-a fost emis cardul si sa le utilizeze in vederea eliberarii medicamentelor si/sau materialelor
sanitare specifice care se acordd pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor inclusi in
unele programe nationale de sanatate curative, dacd acestea se ridicad din farmacie de catre
beneficiarul prescriptiei; in situatia in care ridicarea medicamentelor si/sau materialelor
sanitare specifice care se acorda pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor inclusi in
unele programe nationale de sanatate curative de la farmacie se face de catre un imputernicit,
se solicitd cardul national de asigurari sociale de sandtate al imputernicitului sau cartea de
identitate/buletinul de identitate/pasaportul, dacd imputernicitul nu poate prezenta cardul
national de asigurari sociale de sanatate. Medicamentele si/sau materialele sanitare specifice
care se acorda pentru tratamentul in ambulatoriu al bolnavilor inclusi in unele programe
nationale de sanatate curative acordate in alte conditii decat cele mentionate anterior nu se
deconteaza furnizorilor de cétre casele de asigurari de sdnatate;
ab) sa verifice calitatea de asigurat a beneficiarului prescriptiei, potrivit prevederilor legale in
vigoare;”

43. La Anexa nr. 2 la Normele tehnice, punctul V, lit. B, art. 7, lit. k) si u) se abroga.

44. La Anexa nr.2 la Normele tehnice, punctul V, litera B, articolul 7, dupa litera t) se
introduce o noua litera, litera {*1) cu urmatorul cuprins:
»t"1 ) sd acorde medicamentele prevazute in lista de medicamente de care beneficiaza
bolnavii inclusi in unele programe nationale de sandtate curative, care se aproba prin Hotarare
a Guvernului si sa nu incaseze contributie personala pentru medicamentele la care nu sunt
prevazute astfel de plati.”

45. La Anexa nr. 2 la Normele tehnice, punctul VI, la articolul 10, alineatul (2) se modifica
si va avea urmatorul cuprins:
,(2) In cazul in care se constati nerespectarea de citre o farmacie/oficina locala de distributie
a obligatiilor prevazute la art. 7 lit. a) - f), h), j) - p), r) - w), ab) si ad) - ag) se aplica
urmatoarele masuri:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare, diminuarea cu 10% a sumei cuvenite pentru luna in care s-au
inregistrat aceste situatii;

c) la a treia constatare, diminuarea cu 16% a sumei cuvenite pentru luna in care s-au
inregistrat aceste situatii.”

46. La Anexa nr. 2 la Normele tehnice, punctul VI, la articolul 10, dupa alineatul (3) se
introduc doua noi alienate, alineatele (3*1) si (32) cu urmatorul cuprins:
»(3"1) Casele de asigurari de sandtate informeaza Colegiul Farmacistilor din Romaénia, cu
privire la aplicarea fiecarei sanctiuni pentru nerespectarea obligatiei de la art. 7 lit. q), in
vederea aplicarii masurilor pe domeniul de competenta.”
(372) Pentru raportarea incorectd/incompletd de catre o farmacie/oficind locala de distributie a
datelor privind consumul de medicamente pentru unul sau mai multe medicamente trimestrial,
inclusiv pentru medicamentele expirate, se retine o suma echivalentd cu contravaloarea
medicamentului/medicamentelor respective, la nivelul raportarii trimestriale.”

47. La Anexa nr. 3 la Normele tehnice, punctul V, litera A, la articolul 6, alineatul (1),
litera e) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

,»€) sd efectueze prin structurile de control sau ale Casei Nationale de Asigurari de Sanatate
controlul derularii programelor/subprogramelor nationale de sanatate curative, respectiv
respectarea obligatiilor contractuale de catre Furnizor, conform prevederilor Normelor
tehnice;”

48. La Anexa nr. 3 la Normele tehnice, punctul V, litera B, la articolul 7, literele b), m), r),
u), ad), ai) si ak) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:
,b) sd informeze asiguratii cu privire la obligatiile furnizorului de servicii medicale
paraclinice in cadrul unor programe / subprograme nationale de sanatate curative referitoare la
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actul medical si ale asiguratului referitor la respectarea indicatiilor medicale si consecintele
nerespectdrii acestora;

m) sa afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numele casei de asigurdri de sanatate cu
care se afla in relatie contractuald, datele de contact ale acesteia care cuprind adresa, telefon,
fax, e-mail, pagind web, precum si serviciile medicale paraclinice cu tarifele corespunzatoare
decontate de casa de asigurdri de sandtate in cadrul programelor nationale de sanatate;
informatiile privind serviciile medicale paraclinice si tarifele corespunzatoare serviciilor
medicale paraclinice sunt afisate de furnizori in formatul stabilit de Casa Nationald de
Asigurari de Sanatate si pus la dispozitia furnizorilor de casele de asigurdri de sdnatate cu
care se afld 1n relatie contractuala.

r) sa utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in
functiune; sistemul de raportare in timp real se refera la raportarea activitatii zilnice realizate
conform contractelor fara a mai fi necesara o raportare lunard, in vederea decontarii serviciilor
medicale paraclinice contractate si validate de catre casele de asigurari de sdnatate; raportarea
in timp real se face electronic, in formatul solicitat de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate
si stabilit prin ordin al presedintelui Casei Nationale de Asigurdri de Sandtate; in situatii
justificate in care nu se poate realiza comunicatia cu sistemul informatic, raportarea activitatii
se realizeazd 1n maximum 3 zile lucritoare de la data acordarii serviciilor medicale
paraclinice. La stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii serviciilor medicale
paraclinice si acesta se Implineste in a 3-a zi lucratoare de la aceasta data;

u) sa asigure mentenanta si intretinerea aparatelor din laboratoarele de investigatii medicale
paraclinice, potrivit specificatiilor tehnice, cu firme avizate in conformitate cu prevederile
legale in vigoare, iar controlul intern si Tnregistrarea acestuia sa se faca potrivit standardului
de calitate SR EN ISO 15189;

ad) sa solicite, cardul national de asigurari sociale de sanatate / adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuza cardul national din motive
religioase sau de constiintd / adeverinta inlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
national duplicat sau, dupa caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
95/2006, republicata, cu modificarile si completdrile ulterioare, pentru persoanele carora nu
le-a fost emis cardul si sa le utilizeze, in vederea acordarii serviciilor medicale din cadrul
programelor nationale de sanatate curative; serviciile medicale acordate 1n alte conditii decat
cele mentionate anterior nu se deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sanatate;
ai) sa foloseascda on-line sistemul national al cardului de asigurdri sociale de sanatate din
platforma informaticd a asigurdrilor de sdnatate; in situatii justificate in care nu se poate
realiza comunicatia cu sistemul informatic, se utilizeaza sistemul off-line; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semndaturd electronica extinsd potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001, republicata.

Serviciile medicale Inregistrate off-line se transmit in platforma informatica a
asigurarilor de sanatate in maximum 3 zile lucratoare de la data acordarii serviciului medical,
pentru serviciile acordate in luna pentru care se face raportarea. La stabilirea acestui termen
nu se ia In calcul ziua acordarii serviciului medical si acesta se implineste in a 3-a zi
lucratoare de la aceastd datd. Serviciile medicale acordate in alte conditii decat cele
mentionate anterior nu se deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sanatate;
prevederile sunt valabile si in situatiile in care se utilizeazd adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuza cardul national din motive
religioase sau de constiintd/adeverinta 1nlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
national duplicat sau, dupa caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
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95/2006, republicatd, cu modificarile ulterioare, pentru persoanele carora nu le-a fost emis
cardul 1n vederea acordarii serviciilor medicale;

Pentru diagnosticarea geneticd a tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom), probele pentru investigatiile paraclinice decontate in cadrul programelor
nationale de sadnatate curative care nu se recolteazd la furnizorii de servicii medicale
paraclinice nominalizati in normele tehnice de realizare a programelor nationale de sdnatate
curative, sunt transmise la acestia, insotite de referatul de solicitare a carui model este
prevazut in norme, fard a fi necesard prezentarea cardului national de asigurari sociale de
sanatate. Decontarea acestor servicii se realizeaza furnizorilor de servicii medicale paraclinice
care au efectuat diagnosticarea genetica a tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si
neuroblastom) fara a fi necesara prezentarea cardului national de asigurari sociale de sanatate.
ak) sa nu incaseze sume pentru serviciile medicale paraclinice furnizate in cadrul programelor
nationale de sanatate curative.”

49. La Anexa nr. 3 la Normele tehnice, punctul V, litera B, articolul 7, dupa litera ai) se

introduce o noua literd, litera ai*1) cu urmatorul cuprins:
»al™1) sd transmitd in platforma informatica din asigurarile de sandtate serviciile medicale,
altele decat cele transmise in platforma informatica a asigurarilor de sanatate in conditiile lit.
ai), in maximum 3 zile lucratoare de la data acordarii serviciilor medicale acordate in luna
pentru care se face raportarea; la stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii
serviciului medical si acesta se implineste in a 3-a zi lucratoare de la aceasta datd; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semndturd electronica extinsd potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001, republicata. In situatia nerespectarii acestei obligatii, serviciile medicale
nu se deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sanatate.”

50. La Anexa nr. 3 la Normele tehnice, punctul V, litera B, la articolul 7, litera q) se
abroga.

51. La Anexa nr. 3 la Normele tehnice, punctul X, la articolul 14, dupa alineatul (2) se
introduce un nou alineat, alineatul (2*1) cu urmatorul cuprins:

,(2*1) In cazul in care se constatd nerespectarea de catre furnizorii de servicii medicale
paraclinice a obligatiilor prevdzute la art. 7 lit. ak) contravaloarea serviciilor medicale
paraclinice se va diminua dupa cum urmeaza:

a) la prima constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 20% la
contravaloarea serviciilor medicale paraclinice aferente lunii in care s-au inregistrat aceste
situatii;

b) la a doua constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 30% la
contravaloarea serviciilor medicale paraclinice aferente lunii in care s-au inregistrat aceste
situatii;

¢) la a treia constatare retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 40% la
contravaloarea serviciilor medicale paraclinice aferente lunii In care s-au inregistrat aceste
situatii.”

52. La Anexa nr. 3 la Normele tehnice, punctul X, la articolul 15, alineatul (1), dupa litera
g) se introduce o noua literad, lit g*1) cu urmatorul cuprins:

,» 2"1) la a patra constatare a nerespectarii de catre furnizorii de servicii medicale paraclinice
a obligatiilor prevazute la art.7 lit. ak).”

53. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, punctul 5, subpunctul 5.1, literele d),
e), n),y), aa) si ac) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:

,»d) sa solicite cardul national de asigurari sociale de sdnatate / adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuza cardul national din motive
religioase sau de constiintd / adeverinta Tnlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
national duplicat sau, dupa caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
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95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru persoanele carora nu
le-a fost emis cardul si sa le utilizeze in vederea acordarii serviciilor de dializa;
e) sa foloseascd on-line sistemul national al cardului de asigurari sociale de sdndtate din
platforma informatica a asigurarilor de sandtate; in situatii justificate in care nu se poate
realiza comunicatia cu sistemul informatic, se utilizeaza sistemul off-line; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semndaturd electronica extinsd potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001, republicata.
Serviciile medicale Inregistrate off-line se transmit in platforma informatica a asigurarilor de
sandtate in maximum 3 zile lucrdtoare de la data acordarii serviciului medical, pentru
serviciile acordate in luna pentru care se face raportarea. La stabilirea acestui termen, nu se ia
in calcul ziua acordarii serviciului medical si acesta se implineste in a 3-a zi lucratoare de la
aceasta data. Serviciile medicale acordate in alte conditii decat cele mentionate anterior nu se
deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sandtate; prevederile sunt valabile si in
situatiile in care se utilizeaza adeverinta de asigurat cu valabilitate de 3 luni de la data emiterii
pentru cei care refuzd cardul national din motive religioase sau de constiintd/adeverinta
inlocuitoare pentru cei carora li se va emite card national duplicat sau, dupa caz, documentele
prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile ulterioare,
pentru persoanele carora nu le-a fost emis cardul in vederea acordarii serviciilor medicale;
n) sa informeze pacientii cu privire la serviciile de dializd si la obligatiile furnizorilor
referitoare la actul medical, precum si la obligatiile pacientilor referitoare la respectarea
indicatiilor medicale si consecintele nerespectarii acestora;
y) sd afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numele casei de asigurari de sanatate cu
care se afla in relatie contractuald, datele de contact ale acesteia care cuprind adresa, telefon,
fax, e-mail, pagina web, precum si serviciile de dializa cu tarifele corespunzatoare decontate
de casa de asigurari de sanatate In cadrul programelor nationale de sanatate; informatiile
privind serviciile de dializa si tarifele corespunzatoare serviciilor de dializd sunt afisate de
furnizori in formatul stabilit de Casa Nationald de Asigurari de Sanatate si pus la dispozitia
furnizorilor de casele de asigurari de sdnatate cu care se afla in relatie contractuala.
aa) sa utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in
functiune; sistemul de raportare in timp real se referd la raportarea activitdtii zilnice realizate
conform contractelor, fara a mai fi necesara o raportare lunard, in vederea decontarii
serviciilor de dializa contractate si validate de cétre casele de asigurari de sanatate; raportarea
in timp real se face electronic in formatul solicitat de Casa Nationald de Asigurari de Sanatate
si stabilit prin ordin al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate; In situatii
justificate in care nu se poate realiza comunicatia cu sistemul informatic, raportarea activitatii
se realizeazd in maximum 3 zile lucrdtoare de la data acordarii serviciilor de dializa. La
stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii serviciilor de dializd si acesta se
implineste in a 3-a zi lucrdtoare de la aceasta data;
ac) sa nu incaseze sume de la asigurati pentru serviciile de dializa .”

54. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, punctul 5, subpunctul 5.1, dupa litera.
e), se introduce o noua literd, litera e*1) cu urmatorul cuprins:
»€"1) sa transmitd in platforma informatica din asigurdrile de sanatate serviciile medicale,
altele decat cele transmise in platforma informatica a asigurarilor de sanatate in conditiile lit.
e), in maximum 3 zile lucrdtoare de la data acordarii serviciilor medicale acordate in luna
pentru care se face raportarea; la stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii
serviciului medical si acesta se implineste in a 3-a zi lucritoare de la aceasta data; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semnaturd electronica extinsd potrivit dispozitiilor
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Legii nr. 455/2001, republicata. in situatia nerespectirii acestei obligatii, serviciile medicale
nu se deconteaza furnizorilor de cétre casele de asigurari de sanatate.”

55. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, punctul 5, subpunctul 5.3, litera ¢) se

modifica si va avea urmatorul cuprins:
,»€) sd efectueze prin structurile de control proprii sau ale Casei Nationale de Asigurari de
Sénatate controlul deruldrii Programului national de supleere a functiei renale la bolnavii cu
insuficienta renald cronica, respectiv indeplinirea obligatiilor contractuale de catre furnizor,
conform prevederilor normelor tehnice;”

56. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, la punctul 5, subpunctul 5.4.1 se
introduce un nou subpunct, subpunctul 5.4.1"1 cu urmatorul cuprins:

,,5.4.1"1 1n cazul in care se constatd nerespectarea de catre furnizorii de servicii de dializa a
obligatiilor prevazute la pct. 5.1 lit. ac) contravaloarea serviciilor de dializd se va diminua
dupa cum urmeaza:

a) la prima constatare, refinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 20% la
contravaloarea serviciilor de dializa aferente lunii in care s-au inregistrat aceste situatii;

b) la a doua constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 30% la
contravaloarea serviciilor de dializa aferente lunii in care s-au inregistrat aceste situatii ;

c) la a treia constatare retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 40% la
contravaloarea serviciilor de dializa aferente lunii in care s-au inregistrat aceste situatii.”

57. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, la punctul 5, subpunctele 5.4.5, 5.4.8
si 5.4.9 se modifica si vor avea urmatorul cuprins:

»J.4.5. Pentru raportarea incorectd/incompletd de catre furnizorii de servicii de dializd a
datelor privind consumul de medicamente pentru unul sau mai multe medicamente trimestrial,
inclusiv pentru medicamentele expirate, se retine o suma echivalentd cu contravaloarea
medicamentului/medicamentelor respective, la nivelul raportarii trimestriale.

5.4.8 In cazul in care se constatd nerespectarea de citre furnizorii de servicii de dializa a
obligatiilor prevazute la pct. 5.1 lit. 1), k), m), n), q) si v) - aa) se aplica urmatoarele sanctiuni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se diminueaza cu 10% contravaloarea serviciilor de dializa aferente
lunii 1n care s-au Inregistrat aceste situatii.

5.4.9. In cazul in care, in urma controlului efectuat de citre structurile de control ale
caselor de asigurdri de sdnatate, se constatd cd serviciile raportate potrivit contractului in
vederea decontarii acestora nu au fost efectuate, se recupereaza contravaloarea acestor servicii
si se diminueazd cu 10% contravaloarea serviciilor de dializd aferente lunii in care s-au
inregistrat aceste situatii.”

58. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, la punctul 8, subpunctul 8.3, dupa
litera 1) se introduce o noua litera, litera j) cu urmatorul cuprins:

,»J) la a patra constatare a nerespectarii de cétre furnizorii de servicii de dializa a obligatiilor
prevazute la art. 5.1 lit. ac)”.

59. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, punctul 12, subpunctul 12.2 se
modifica i va avea urmatorul cuprins:

,»12.2. De la data intrarii in vigoare a prezentului contract Furnizorul de servicii de dializa
va incheia o polita de asigurare de raspundere civild pentru o suma asiguratd de cel putin
100.000 euro pe an (sau pentru orice altd valoare aprobata prin ordin al presedintelui Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate pentru furnizorii de servicii), pentru astfel de riscuri si in
astfel de termeni si conditii, cu un asigurdtor autorizat de Autoritatea de Supraveghere
Financiara.”

60. La Anexa nr. 4 la Normele tehnice, Partea a 2-a, la punctul 14, subpunctul 14.3 se
modifica i va avea urmatorul cuprins:

,»14.3. Anual se poate efectua regularizarea serviciilor de dializa realizate si validate de casele
de asigurari de sanatate pentru bolnavii constanti ai centrului, in limita a 156 de sedinte/an.”
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61. La Anexa nr. 5 la Normele tehnice, punctul 11, articolul 2, alineatul (1) se modifica si
va avea urmatorul cuprins:
,» (1) Furnizorul de servicii de radioterapie presteaza asiguratilor serviciile de radioterapie
cuprinse in normele tehnice, respectiv:

Radioterapie cu ortovoltaj/kilovoltaj
Cobaltoterapie - radioterapie 2D;
Radioterapie cu accelerator liniar 2D
Radioterapie cu accelerator liniar 3D;
IMRT;

Brahiterapie

62. La Anexa nr. 5 la Normele tehnice, punctul 11, la articolul 2, alineatul (2) se abroga.
63. La Anexa nr. 5 la Normele tehnice, punctul V, litera A, la articolul 6, alineatul (1),
litera e) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

,, ©) sa efectueze prin structurile de control proprii sau ale Casei Nationale de Asigurari de
Sénatate controlul deruldrii Subprogramului de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni
oncologice, respectiv respectarea obligatiilor contractuale de catre Furnizor, conform
prevederilor normelor tehnice;”

64. La Anexa nr. 5 la Normele tehnice, punctul V, litera B, la articolul 7, literele d), e), n),
y), aa), ac) si ad) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:
,»d) sd solicite cardul national de asigurari sociale de sanatate / adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuza cardul national din motive
religioase sau de constiintd / adeverinta inlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
national duplicat sau, dupd caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru persoanele carora nu
le-a fost emis cardul si sd le utilizeze in vederea acordarii serviciilor de radioterapie;
e) sa foloseascd on-line sistemul national al cardului de asigurari sociale de sdndtate din
platforma informatica a asigurarilor de sandtate; in situatii justificate in care nu se poate
realiza comunicatia cu sistemul informatic, se utilizeaza sistemul off-line; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semndaturd electronica extinsd potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001, republicata.

Serviciile medicale inregistrate off-line se transmit in platforma informaticd a
asigurarilor de sanatate in maximum 3 zile lucratoare de la data acordarii serviciului medical,
pentru serviciile acordate in luna pentru care se face raportarea. La stabilirea acestui termen,
nu se ia In calcul ziua acordarii serviciului medical si acesta se mplineste in a 3-a zi
lucratoare de la aceasta data. Serviciile medicale acordate in alte conditii decat cele
mentionate anterior nu se deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sanatate;
prevederile sunt valabile si in situatiile in care se utilizeaza adeverinta de asigurat cu
valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuzd cardul national din motive
religioase sau de constiintd/adeverinta Inlocuitoare pentru cei carora li se va emite card
national duplicat sau, dupa caz, documentele prevazute la art. 223 alin. (1) din Legea nr.
95/2006, republicatd, cu modificarile ulterioare, pentru persoanele carora nu le-a fost emis
cardul 1n vederea acordarii serviciilor medicale;

n) sa informeze pacientii cu privire la serviciile de radioterapie si la obligatiile furnizorului

referitoare la actul medical, precum si la obligatiile pacientilor referitoare la respectarea

indicatiilor medicale si consecintele nerespectarii acestora;

y) sa afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numele casei de asigurdri de sanatate cu

care se afla 1n relatie contractuala, datele de contact ale acesteia care cuprind adresa, telefon,

fax, e-mail, pagind web, precum si serviciile de radioterapie cu tarifele corespunzatoare
20



decontate de casa de asigurari de sanatate in cadrul programelor nationale de sanatate
curative; informatiile privind serviciile de radioterapie si tarifele corespunzatoare serviciilor
de radioterapie sunt afisate de furnizori in formatul stabilit de Casa Nationald de Asigurari de
Sénatate si pus la dispozitia furnizorilor de casele de asigurari de sdndtate cu care se afla in
relatie contractuala.
aa) sa utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in
functiune; sistemul de raportare in timp real se refera la raportarea activitatii zilnice realizate
conform contractelor, fard a mai fi necesard o raportare lunard, in vederea decontarii
decontarea serviciilor de radioterapie contractate si validate de cétre casele de asigurdri de
sdnatate; raportarea in timp real se face electronic in formatul solicitat de Casa Nationala de
Asigurari de Sanatate si stabilit prin ordin al presedintelui Casei Nationale de Asigurdri de
Sanatate; 1n situatii justificate In care nu se poate realiza comunicatia cu sistemul informatic,
raportarea activitatii se realizeaza in maximum 3 zile lucratoare de la data acordarii serviciilor
de radioterapie. La stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii serviciilor de
radioterapie si acesta se implineste in a 3-a zi lucratoare de la aceastd data;
ac) sa nu incaseze sume de la asigurati pentru serviciile de radioterapie, cu exceptia celei de-a
doua opinii medicale, la cererea expresa a asiguratului pe care o va solicita in scris i numai in
situatia in care aceasta a fost acordata de o altd echipd medicala decat cea care a aprobat
planul de tratament initial;
ad) sa intocmeasca si sd transmitd lunar la casa de asigurari de sandtate cu care se afla in
relatii contractuale, listele de prioritate cu bolnavii care indeplinesc conditiile pentru a
beneficia de servicii de radioterapie. Managementul listelor de prioritate se face electronic
prin serviciul pus la dispozitie de Casa Nationald de Asigurari de Sanatate, incepand cu data
la care acesta va fi pus 1n functiune;”

65. La Anexa nr. 5 la Normele tehnice, punctul V, litera B, la articolul 7, dupa litera e) se
introduce o noua litera, litera e*1) cu urmatorul cuprins:
»€"1) sa transmita in platforma informaticd din asigurdrile de sandtate serviciile medicale,
altele decat cele transmise 1n platforma informatica a asigurarilor de sanatate in conditiile lit.
e), in maximum 3 zile lucratoare de la data acordarii serviciilor medicale acordate in luna
pentru care se face raportarea; la stabilirea acestui termen, nu se ia in calcul ziua acordarii
serviciului medical si acesta se Tmplineste In a 3-a zi lucratoare de la aceasta datd; asumarea
serviciilor medicale acordate se face prin semnatura electronica extinsa potrivit dispozitiilor
Legii nr. 455/2001, republicata. In situatia nerespectarii acestei obligatii, serviciile medicale
nu se deconteaza furnizorilor de catre casele de asigurari de sanatate.”

66. La Anexa nr.5 la Normele tehnice, punctul V, litera B, la articolul 7, literele s) si ai) se
abroga.

67. La Anexa nr.5 la Normele tehnice, punctul IX, articolul 14 se modifica si va avea
urmatorul cuprins:
»ART. 14
(1) In cazul in care se constatd nerespectarea de catre furnizorii de servicii de radioterapie a
obligatiilor prevazute la art. 7 lit. ¢), d), g), h), j), 1), p), r), ad), si ah) se va diminua
contravaloarea serviciilor de radioterapie dupa cum urmeaza:
a) la prima constatare, refinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 1% la
contravaloarea serviciilor de radioterapie aferente lunii in care s-au nregistrat aceste situatii,

b) la a doua constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 3% la
contravaloarea serviciilor de radioterapie aferente lunii in care s-au Inregistrat aceste situatii,

c) la a treia constatare si la urmatoarele constatiri dupd aceasta, retinerea unei sume
calculate prin aplicarea unui procent de 9% la contravaloarea serviciilor de radioterapie
aferente lunii in care s-au inregistrat aceste situatii.
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(2) In cazul in care se constatd nerespectarea de catre furnizorii de servicii de radioterapie a
obligatiilor prevazute la art. 13 lit. ac) contravaloarea serviciilor de radioterapie se va diminua
dupa cum urmeaza:

a) la prima constatare, refinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 20% la
contravaloarea serviciilor de radioterapie aferente lunii in care s-au inregistrat aceste situatii,

b) la a doua constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 30% la
contravaloarea serviciilor de radioterapie aferente lunii in care s-au Inregistrat aceste situatii,

c) la a treia constatare, retinerea unei sume calculate prin aplicarea unui procent de 40% la
contravaloarea serviciilor de radioterapie aferente lunii in care s-au Inregistrat aceste situatii,

(3) In cazul in care in derularea contractului se constati nerespectarea, din motive
imputabile furnizorului de servicii de radioterapie, a programului de lucru prevazut in
contract:

a) la prima constatare se diminueazad cu 5% contravaloarea serviciilor de radioterapie,
aferente lunii 1n care s-au produs aceste situatii;

b) la a doua constatare se diminueazd cu 10% contravaloarea serviciilor de radioterapie,
aferente lunii 1n care s-au produs aceste situatii;

(4) In cazul in care se constati nerespectarea de citre furnizorii de servicii de radioterapie a
obligatiilor prevazute la art. 13 lit. 1), k), q), m), n), X) - aa) se aplicd urmatoarele sanctiuni:

a) la prima constatare, avertisment scris;

b) la a doua constatare se diminueaza cu 10% contravaloarea serviciilor de radioterapie
aferente lunii 1n care s-au Inregistrat aceste situatii.”

(5) In cazul in care, in urma controlului efectuat de citre structurile de control ale Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate sau ale caselor de asigurari de sdnatate, se constatd ca
serviciile raportate potrivit contractului in vederea decontarii acestora nu au fost efectuate, se
recupereaza contravaloarea acestor servicii i se diminueaza cu 10% contravaloarea serviciilor
de radioterapie realizate in regim de spitalizare de zi aferente lunii in care s-au Inregistrat
aceste situatii.

(6) In conditiile in care Furnizorul nu indeplineste obligatiile previzute la art. 7 lit. h),
valoarea de contract se diminueaza corespunzator in functie de numarul de servicii care nu au
respectat aceste criterii.

(7) Retinerea sumelor potrivit prevederilor alin. (1) - (6) se face din prima platd care
urmeaza a fi efectuata de casa de asigurari de sanatate catre Furnizor

(8) Recuperarea sumelor potrivit prevederilor alin. (1) - (6) se face prin plata directd sau
prin executare silitd in situatia In care Furnizorul nu mai este in relatie contractuald cu casa de
asigurdari de sdnatate pentru finantarea Subprogramului de radioterapie a bolnavilor cu
afectiuni oncologice.

(9) Pentru situatiile prevazute la alin. (1) - (6), casele de asigurari de sanatate t{in evidenta
distinct pe Furnizor.

(10) Sumele incasate la nivelul casei de asigurari de sanatate in conditiile alin. (1) - (6) se
utilizeaza potrivit prevederilor legale n vigoare cu aceeasi destinatie.

(11) Casa de asigurari de sanatate, prin Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, anunta
Ministerul Sanatatii, respectiv ministerele si institutiile cu retea sanitara proprie, odata cu
prima constatare, despre situatiile prevazute la alin. (1) - (6), pentru unitatile sanitare cu
paturi.”

68. La Anexa nr. 5 la Normele tehnice, punctul IX, articolul 15, alineatul (1), literele g) si
h) se modifica si vor avea urmatorul cuprins:

,»Z) In cazul nerespectarii obligatiilor prevazute la art. 13 lit. a), b), h), p) si t);
h) odata cu prima constatare, dupa aplicarea pe toatd perioada contractului a sanctiunii
prevazute la art. 14 alin. (1);”

69. La Anexa nr.5 la Normele tehnice, punctul IX, la articolul 15, dupa litera h) se

introduce o noua literd, litera i) cu urmatorul cuprins:
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»1) la a patra constatare a nerespectdrii de catre furnizorii de servicii de radioterapie a
obligatiilor prevazute la art. 7 lit. ac).”

70. Titlul Anexei nr. 9 la Normele tehnice se modifica si va avea urmatorul cuprins:
,,Referat de solicitare diagnostic / monitorizare leucemie acuta”

71. Dupa Anexa nr. 9 se introduce o noud anexa, anexa nr. 9*1 avand cuprinsul prevazut in
anexa nr. 1 care face parte integranta din prezentul ordin.

72. Anexa nr.12 la Normele tehnice se modifica si se inlocuieste cu anexa nr. 2 care face
parte integranta din prezentul ordin.

73. Dupa Anexa nr.12 se introduce o noud anexa, Anexa nr. 13 avand cuprinsul prevazut in
anexa nr. 3 care face parte integranta din prezentul ordin

ART. II in tot cuprinsul ordinului sintagma ,, Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare” se inlocuieste cu sintagma ,, Legea nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sandtatii, republicatd cu modificarile si completarile
ulterioare”.

ART. III Directiile de specialitate din Casa Nationala de Asigurdri de Sanatate, casele de
asigurdri de sandtate si unitatile de specialitate prin care se deruleaza programe nationale de
sanatate curative vor duce la indeplinire prevederile prezentului ordin.

ART. IV Prezentul ordin intrd in vigoare la data publicarii in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea I cu exceptia art. I pct. 11 alin. (14) si (15) precum si a art. I pct. 32 care intrd in

vigoare la 1 octombrie 2016.
Art. V. Anexele nr. 1 — 3 fac parte integrantd din prezentul ordin.

p. Presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,

Gheorghe - Radu TIBICHI
Director General
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LANEXANr. 1
(Anexa nr. 9"1 la normele tehnice)

REFERAT DE SOLICITARE DIAGNOSTIC GENETIC A TUMORILOR SOLIDE
MALIGNE (SARCOM EWING SI NEUROBLASTOM)

Unitatea Sanitara .........cceevvereeriernieneenieeneeneenieneenne

SECHA wvvieeeiiie e

Tel./fax ..o, ymail

Numele si prenumele medicului curant .....................

Numele si prenumele pacientului ..........ccoceevvinenen, ,CNP ........
Diagnostic CHNIC ......cccoveveiiiieee e

Investigatii solicitate:
. Testare genetica pentru neuroblastom
. Testare genetica pentru sarcom Ewing
Data si ora recoltarii probei .....................
Semnatura si parafa .........ccceeeeeeeveeennnen.

N =



LANEXA nr. 2
(Anexanr. 12 la normele tehnice)

UNITATEA SANITARA L. e
SECTIA/AMBULATORUL......coooiiiiiiiiiccteee e

REFERAT DE JUSTIFICARE PENTRU
INITIERE / CONTINUARE TRATAMENT CU ..o

Subsemnatul () dr. ..o va solicit aprobarea
initierii / continuarii tratamentului CU ..........cooiiiii i e
PENtrU PaCIENtUl ... e CNP e,
in evidenta casei de asigurari ...........c.cooeeeiiiiie i i

DIAGNOSTIC COMPLET :

MOTIVE MEDICALE ALE SOLICITARII CONFORM DOCUMENTELOR JUSTIFICATIVE
MEDICALE:

DOZA RECOMANDATA:

TRATAMENTUL A FOST INITIAT IN DATA DE**:

RASPUNS LA TRATAMENT**:

[ ]evolutie favorabila [ ]evolutie stationara [ ] evolutie nefavorabila

MEDIC CURANT MEDIC COORDONATOR APROBARE COMISIE

*Cod de boala conform protocolului terapeutic sau COD 999 din clasificarea CIM Revizia a 10-a,varianta
999 coduri de boala.Se completeaza doar pentru boala/afectiunea /indicatia aferenta medicamentului
pentru care se solicita initiere/continuare.

**Se completeaza in situatia continuarii tratamentului sau in situatia solicitarii de modificare a schemei
terapeutice (swich).

Consimtamantul si documentatia in fotocopie se anexeaza.
Cu incadrarea costurilor de tratament in sumele bugetare pentru “Programul national de oncologie™.



ANEXAnr. 3

(Anexa nr. 13 la normele tehnice)

Chestionare de evaluare pentru includerea in programele/subprogramele nationale de sanitate

curative

ANEXA 13 Al Programul national de boli cardiovasculare- tratamentul pacientilor cu stenoze arteriale severe prin
proceduri de dilatare percutana in raport cu profilul clinic si aspectul morfofunctional

ANEXA 13 A.2 Programul national de boli cardiovasculare- tratamentul pacientilor cu aritmii rezistente la tratament
conventional prin proceduri de electrofiziologie

ANEXA 13 A3 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu bradiaritmii severe prin
implantare de stimulatoare cardiace de diverse tipuri, in raport cu profilul clinic si electrofiziologic al
aritmiei si cu starea clinica a pacientului

ANEXA 13 A4 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu aritmii ventriculare maligne
rezistente la tratamentul conventional prin implantarea de defibrilatoare interne

ANEXA 13 A5 Programul national de boli cardiovasculare - tratamentul pacientilor cu insuficienta cardiaca, durata
crescutd a complexului QRS pe electrocardiograma si fractie de ejectie < 35% prin implantarea de
dispozitive de resincronizare cardiaca severa;

ANEXA 13 A6 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu aritmii complexe prin
proceduri de ablatie

ANEXA 13 A7 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu patologie cardiovasculard si
indicatie chirurgicala prin proceduri de chirurgie cardiovasculara (adulti si copii)

ANEXA 13 A8 Programul national de boli cardiovasculare - tratamentul pacientilor cu patologie vasculard si
indicatie chirurgicala prin proceduri de chirurgie vasculara

ANEXA 13 A9 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu insuficienta cardiaca in stadiul
terminal prin asistare mecanica a circulatiei pe termen lung

ANEXA 13 A.10 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul copiilor sau adultilor cu malformatii cardiace
congenitale prin proceduri de cardiologie interventionala

ANEXA 13 A.11 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu anevrisme aortice prin tehnici
hibride

ANEXA 13 A.12 Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu stenoze aortice, declarati
inoperabili sau cu risc chirurgical foarte mare, prin tehnici transcateter

ANEXA 13B.1 Programul national oncologie - Subprogramul de tratament medicamentos al bolnavilor cu afectiuni
oncologice

ANEXA 13 B.2 Programul national de oncologie- Subprogramul de monitorizare a evolutiei bolii la pacientii cu
afectiuni oncologice prin PET-CT

ANEXA 13 B.3 Programul national oncologie - Subprogramul de reconstructie mamara dupa afectiuni oncologice
prin endoprotezare

ANEXA 13 B4 Programul national oncologie - Subprogramul de diagnostic imunofenotipic, citogenetic si
biomolecular al leucemiilor acute

ANEXA 13 B.5 Programul national de oncologie - Subprogramul de radioterapie a bolnavilor cu afectiuni oncologice

ANEXA 13 B.6 Programul national de oncologie — Subprogramulde diagnostic genetic al tumorilor solide maligne
(sarcom Ewing si neuroblastom) la copii si adulti

ANEXA 13 C Programul national de tratament al surditatii prin proteze auditive implantabile (implant cohlear si
proteze auditive)

ANEXA 13D Programul national de diabet zaharat - dozarea hemoglobinei glicozilate

ANEXA 13 E Programul national de tratament al bolilor neurologice

ANEXA 13 F.1 Programul national de tratament al hemofiliei si talasemiei
—tratamentul bolnavilor care necesita interventii chirurgicale

ANEXA 13 F.2 Programul national de tratament al hemofiliei si talasemiei




—tratamentul bolnavilor care nu necesita interventii chirurgicale

ANEXA 13 G.1 Programul national de tratament pentru boli rare — tratament medicamentos pentru boala Fabry,
boala Pompe, tirozinemia, mucopolizaharidoza tip I (sindromul Hurler), mucopolizaharidoza tip II
(sindromul Hunter), afibrinogenemie congenitald, sindrom de imunodeficientd primara

ANEXA 13 G.2 Programul national de tratament pentru boli rare - tratamentul medicamentos pentru boli neurologice
degenerative/inflamator-imune, hipertensiune arteriala pulmonara, polineuropatia familiald amiloida
cu transtiretind, scleroza sistemicd si ulcerele digitale evolutive, purpura trombocitopenica imuna
cronicd la adultii splenectomizati $i nesplenectomizati, hiperfenilalaninemia la bolnavii diagnosticati
cu fenilcetonurie sau deficit de tetrahidrobiopterind (BH4), scleroza tuberoasa

ANEXA 13 G.3 Programul national de tratament pentru boli rare
tratamentul bolnavilor cu epidermoliza buloasa

ANEXA 13 G .4 Programul national de tratament pentru boli rare - pentru tratamentul bolnavilor cu osteogeneza
imperfecta

ANEXA 13 H Programul national de sanatate mintala

ANEXA 131 Programul national de boli endocrine

ANEXA 13 J.1 Programul national de ortopedie - tratamentul prin endoprotezare

ANEXA 13 J.2 Programul national de ortopedie - tratamentul bolnavilor cu pierderi osoase importante epifizo-
metafizare de cauza tumorald sau netumorala prin endoprotezare articulara tumorala

ANEXA 13 J.3 Programul national de ortopedie - Tratamentul prin instrumentatie segmentara de coloana

ANEXA 13 J.4 Programul national de ortopedie - Tratamentul prin chirurgie spinala

ANEXA 13 3.5 Programul national de ortopedie - Tratamentul copiilor cu malformatii congenitale grave vertebrale
care necesitd instrumentatie specifica

ANEXA 13 J.6 Programul national de ortopedie - Tratamentul instabilitatilor articulare cronice prin implanturi de
fixare

ANEXA 13 K Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta renala cronica

ANEXA 13 L Programul national de terapie intensiva a insuficientei hepatice

ANEXA 13 M.1 Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inaltd performanta -
Subprogramul de radiologie interventionala

ANEXA 13 M.2 Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inaltd performanta -
Subprogramul de diagnostic si tratament al epilepsiei rezistente la tratamentul medicamentos

ANEXA 13 M.3 Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inaltd performanta -
Subprogramul de tratament al hidrocefaliei congenitale sau dobandite la copil

ANEXA 13 M 4 Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inaltd performantd -

Subprogramul de tratament al durerii neuropate
prin implant de neurostimulator medular




Anexa 13 A.l1

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare- tratamentul
pacientilor cu stenoze arteriale severe prin proceduri de dilatare percutana in raport
cu profilul clinic si aspectul morfofunctional

JUAE LU L ottt et ettt et et ettt et et et ettt et e
[o Yo N 1 - ot
Unitatea Sanitard ...ttt ittt ittt ettt ettt eaeeeeteeeeeeeaaeeseeeeennnas

X 1 'ar == T
B (=3 2o S
[
e 117
Manager: Nume ... .. ... Prenume . ... .. .. .. ... .. ...
72Ne =7 = N
Telefon ... .. ... FaxX (e
e 17 1
Medic coordonator: Nume ... a o Prenume ... ... ... .. ... ......
2N ot Y= T
Telefon ... ... .. ...... fax .o e
1= 1
Director medical: Nume ... a o Prenume ... .. ... .. ... ......
2N ot S T
Telefon ..... ... .. .. ..... FaX cii i
o 1=

Capitolul 1. Relatie contractualda in sistemul de asiguréri
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
|DA |NU
1 Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:

1. - sectie de cardiologie cu:
e USTACC sau compartiment de terapie intensivd coronarieni si
. compartiment de cardiologie interventionala

2. - sectie ATI categoria | sau Il, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ....)

3. - laborator de angiografie si cateterism cardiac

4. - bloc operator sau

- sala de operatii cu circuit separat de alte specialitati
chirurgicale

5. - structurd ambulatorie de specialitate cardiologie

6. - Structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale Tn
vigoare

11 Linii de gardia 24/7 organizate la sediul unitdtil sanitare, pentru

specialitdtile:
1. - cardiologie
2. - ATI

11l | Asigurarea accesului la o sectie de chirurgie cardiovasculard in maximum 60 min.

1. — sectie de chirurgie cardiovasculard in structura proprie sau

— acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului critic

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de ©personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 122472010 privind aprobarea normativelor de personal pentru
asistenta medicald spitaliceascd, precum si pentru modificarea si
completarea Ordinului ministrului sdndtdtii publice nr. 1.778/2006
privind aprobarea normativelor de personal (precizati nr. medicilor de




specialitate si al asistentilor medicali ...)

2. Medic de specialitate cardiologie cu competenta atestat sau atestat
in studii complementare in domeniul cardiologiei interventionale

3. 2 asistenti medicali, cu experientd in domeniu de minim 6 luni

4. Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de

angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

5. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivad din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulteriocare (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

6. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

7. Personal medical care sa asigure asistenta in structura ambulatorie

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Angiograf utilizat exclusiv pentru procedurile de cardiologie
interventionald, cu statie de monitorizare hemodinamica

Declar pe propria rispundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....oiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.2

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare- tratamentul
pacientilor cu aritmii rezistente la tratament conventional prin proceduri de

electrofiziologie
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Capitolul 1. Relatie contractuala in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA NU

1.

Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica

[DA [NU

Unitate sanitarad cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:

1.

- sectie de cardiologie cu USTACC sau compartiment de terapie
intensiva coronarieni

- sectie ATI categoria |1 sau ll, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului s3nidtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ..... )

- laborator de angiografie si cateterism cardiac

- structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale Tn
vigoare

Linii de garda 24/7 organizate la sediul unitdtil sanitare, pentru
specialitdtile:

1.

- cardiologie

2.

- ATI

Asigurarea accesului la o sectie de chirurgie cardiovasculard in maximum 60 min.

1.

— sectie de chirurgie cardiovasculard in structura proprie sau

— acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului critic

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

2 asistenti medicali, cu experientd in domeniu de minim 6 luni

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de
angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului sdndtitii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali




---)

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitdtile

sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin  Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU
1. Angiograf wutilizat exclusiv pentru procedurile de cardiologie
interventionala
2. Sistem de electrofiziologie pentru achizitie si amplificare semnale
electrocardiografice
3. Sistem de mapping electroanatomic
4. Sistem de monitorizare a anticoaguldrii
5. Echipament specific procedurilor de ablatie

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS....iii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.3
CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor
cu bradiaritmii severe prin implantare de stimulatoare cardiace de diverse tipuri, Tn
raport cu profilul clinic si electrofiziologic al aritmiei $i cu starea clinica a

pacientului
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
|DA |NU
1 Unitate sanitarad cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de cardiologie cu USTACC sau terapie intensiva
coronarieni
2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ...)
3. - laborator de angiografie si cateterism cardiac
4. - bloc operator sau

- sala de operatii cu circuit separat de alte specialitdati
chirurgicale

5. - structurd ambulatorie de specialitate cardiologie

6. - structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in
vigoare

11 Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru

specialitatile:
1. - cardiologie
2 - ATI

11l | Asigurarea accesului la o sectie de chirurgie cardiovasculard in maximum 60 min.

1. — sectie de chirurgie cardiovasculard in structura proprie sau
— acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului critic

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndatdtii
nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

2. 2 asistenti medicali, cu experientd in domeniu de minim 6 luni

3. Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de
angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul




ministrului s&ndtidtii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
)

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile

sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin  Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

6. Personal medical care si asigure asistenta in structura ambulatorie

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Angiograf utilizat exclusiv pentru procedurile de cardiologie
interventionalad

Declar pe propria rispundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS....iii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A4

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor
cu aritmii ventriculare maligne rezistente la tratamentul conventional prin implantarea

de defibrilatoare interne
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Capitolul 1. Relatie contractualda in sistemul de asiguréri

sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatoricid
|DA |NU
1. Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de cardiologie cu USTACC sau terapie intensiva
coronarieni
2. - sectie ATI categoria | sau Il, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ...)
3. - laborator de angiografie si cateterism cardiac
4. - bloc operator sau
- sala de operatii cu circuit separat de alte specialitdti
chirurgicale
5. - structurd ambulatorie care are posibilitatea de a controla
tipurile de defibrilatoare interne implantate
6. - structura de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale Tn
vigoare
1. Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:
1. - cardiologie
2. - ATI
I1l. | Asigurarea accesului la o sectie de chirurgie cardiovasculard in maximum 60 min.
1. — sectie de chirurgie cardiovasculard in structura proprie sau
— acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului critic
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU
1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de cardiologie
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicaléa
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndtitii nr. 1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)
2. 2 asistenti medicali, cu experientd in domeniu de minim 6 luni
3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de




angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin oOrdinul
ministrului s&ndtitii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdndtdatii nr. 1500/2009, cu modificdrile si compeltdrile ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

5. Personal medical incadrat in structura de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

6. Personal medical care s& asigure asistenta in structura ambulatorie

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Angiograf utilizat exclusiv pentru procedurile de cardiologie
interventionala

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.
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PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A5
CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea 3in Programul national de boli cardiovasculare - tratamentul
pacientilor cu insuficientd cardiaca, durata crescuta a complexului QRS pe
electrocardiogramd si fractie de ejectie < 35% prin implantarea de dispozitive de
resincronizare cardiaca seversd;
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sdnatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicil medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
|DA |NU
1. Unitate sanitara cu paturi care are in autorizatia sanitard de functionare:
1. - sectie de cardiologie cu USTACC sau terapie intensiva
coronarieni
2. - sectie ATI categoria I sau Il, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completédrile ulterioare (precizati
(7= 1 =Te (0] o - D)
3. - laborator de angiografie si cateterism cardiac
4. - bloc operator sau
- sala de operatii cu circuit separat de alte specialitati
chirurgicale
5. - structurd ambulatorie care are posibilitatea de a controla
dispozitivele de resincronizare cardiacid implantate
6. - Structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in
vigoare
11 Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:
1. - cardiologie
2. - ATI
11l | Asigurarea accesului la o sectie de chirurgie cardiovasculard in
maximum 60 min.
1. - sectie de chirurgie cardiovascularda in structura proprie sau
- acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului critic
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU
1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de ©personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1224/2010




(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

2. 2 asistenti medicali, cu experientd in domeniu de minim 6 luni
3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de

angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului s&ndtitii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtgile

sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin  Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

6. Personal medical care si asigure asistenta in structura ambulatorie

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Angiograf utilizat exclusiv pentru procedurile de cardiologie
interventionala

Declar pe propria rispundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.
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PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.6

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor

cu aritmii complexe prin proceduri de ablatie
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA NU

1.

Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatoricid

[DA [ NU

Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:

- sectie de cardiologie cu USTACC sau terapie intensiva
coronarieni

- sectie ATI categoria | sau Il, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ....

3.

- laborator de angiografie si cateterism cardiac

4.

- bloc operator sau

- sala de operatii cu circuit separat de alte specialitdti
chirurgicale

- structurad de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentel medicale conform prevederilor legale in
vigoare

Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:

1.

- cardiologie

2.

- ATI

Asigurarea accesului la o sectie de chirurgie cardiovasculard in maximum 60 min.

1.

— sectie de chirurgie cardiovasculard in structura proprie sau

— acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului critic

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de ©personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

2 asistenti medicali, cu experientd in domeniu de minim 6 luni

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de
angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului s&ndtidtii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali




---)

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtgile

sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin  Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU
1. Angiograf utilizat exclusiv pentru procedurile de cardiologie
interventionala
2. Sistem de electrofiziologie pentru achizitie si amplificare semnale
electrocardiografice
3. Sistem de mapping electroanatomic
4. Sistem de monitorizare a anticoaguldrii
5. Echipament specific procedurilor de ablatie

Declar pe propria rispundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS...iii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT
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PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.7

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor

cu patologie cardiovascularada si indicatie chirurgicala prin proceduri de chirurgie
cardiovasculard (adulti si copii)
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurdri sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
|DA |NU
1. Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de chirurgie cardiovasculara
2. - sectie de cardiologie
3. - sectie ATI categoria I, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare
4. - bloc operator cu salid de operatii dedicatd chirurgiei
cardiovasculare
5. - structurada de radiologie si imagisticd medicala -
ecocardiografie transesofagiana
7. - unitate de transfuzie sanguini
8. - laborator de analize medicale
9. - structura de specialitate in prevenirea infectiilor
nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale Tn vigoare
1. Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:
1. - cardiologie
2. - chirurgie cardiovasculara
3. - ATI
I1l. | Asigurarea accesului la servicii medicale de:
1 radiologie si imagisticd medicald — CT si RMN acordate
- Tn cadrul structurii proprii de radiologie si imagisticd
medicald - CT si RMN sau
- Tn baza contractului Tncheiat cu un furnizor de servicii
medicale paraclinice
2. cardiologie interventionald acordate:
- Tn cadrul compartimentului de cardiologie interventionald din
structura proprie sau
- T™n baza contractului Tncheiat cu un furnizor de servicii
medicale care are Tn structurd un compartiment de cardiologie
interventionalsd, aflat la o distantid de maximum 1 km. si care
poate fi parcursd intr-un interval de maximum 10 minute.




Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
cardiovascularda conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sinatdtii nr.
1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii nr.
1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din wunitdtile
sanitare, cu completidrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdnatdatii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

5. Medic de specialitate cu competentad sau atestat de studii
complementare Tn domeniul ecocardiografiei transesofagiane

6. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea
|DA |NU

I. Dotare minimd s3lii de operatie:

1. - Masd chirurgicald CCV

2. - aparat anestezie/ventilator

3. - 1 aparat CEC

4. - balon de contrapulsatie

5. - aparat de retransfuzie

6. - defibrilator

7. - stimulator cardiac extern

8. - ecocardiograf transesofagian

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor Ti revine managerului.

Capitolul 4.

CAS. ..o, -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.10

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul copiilor cu
malformatii cardiace congenitale prin proceduri de cardiologie interventionala
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Capitolul 1. Relatie contractuald 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatoricid
|DA |NU
I. Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de cardiologie sau
- sectie / compartiment de cardiologie pediatrica
2. - sectie / compartiment de chirurgie cardiovasculard pediatrica
sau
- sectie de chirurgie cardiovasculara
3. - sectie ATI categoria |, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare
4. - laborator de angiografie si cateterism cardiac
5. - structurada de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare
1. Linii de garda 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:
1. - cardiologie sau cardiologie pediatrica
2. - chirurgie cardiovasculara
3. - ATI
11l | Asigurarea accesului la o sectie de pediatrie Tn maximum 60 min.
1. — sectie de pediatrie Tn structura proprie sau
— acord de colaborare pentru transferul interclinic al
pacientului
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului siandtitii
nr. 1224/2010 sau




Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de cardiologie pediatrice conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

---)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirugie
cardiovasculard conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndatdtii
nr. 1224/2010 sau

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de chirurgie cardiovasculard pediatricad
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate ©prin Ordinul ministrului sé&natdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor

medicali ...)
3. 1 medic cardiolog cu atestat de cardiologie interventionald
4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de

angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010(precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

5. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitdtile

sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin  ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

6. Personal medical Tncadrat Tn structurid de specialitate in prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Angiograf

Declar pe propria rispundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor ii revine managerului.

Capitolul 4.

CAS....oiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.11

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor
cu anevrisme aortice prin tehnici hibride
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU

1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica

[DA [ NU

1 Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:

1. - sectie de chirurgie vasculard sau
- sectie de chirurgie cardiovasculara

2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare, dacd in structura spitalului este
aprobatd numai sectia de chirurgie vascularad (precizati
categoria ....... )sau

- sectie ATI categoria I organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtatii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare, dacd in structura spitalului este
aprobatd sectia de chirurgie cardiovasculara

- Dbloc operator cu salda de operatii dedicata chirurgiei
cardiovasculare sau chirurgie vasculare

3. - structurd de radiologie si imagisticd medicala

4. - laborator de angiografie si cateterism cardiac

5. - unitate de transfuzie sanguind

6. - laborator de analize medicale

7. - structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in
vigoare

11 Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitdtile:

1. - chirurgie cardiovasculard sau chirurgie vasculara

2. - ATI

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1. Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
cardiovascularda conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicala spitaliceasca aprobate prin ordinului ministrului sdnatdtii




nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

sau

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
vasculara conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin ordinului ministrului s&ndtdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de
angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin ordinului

ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)
3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de

radiologie si imagisticd medicald conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin ordinului

ministrului sandtatii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)
4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI

conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din wunitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
s&ndtatii nr. 150072009, cu modificdrile si compeltidrile ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

5. 2 asistenti medicali cu experientd in domeniu de minim 6 luni

6. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU
1 Angiograf
11 Dotare minimd a sdlii de operatie:
1. - masd chirurgicald
2. - aparat anestezie/ventilator
3. - aparat de retransfuzie
4. - stimulator cardiac extern

Declar pe propria rispundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS...coo s -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 A.12

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea Tn Programul national de boli cardiovasculare-tratamentul pacientilor cu
stenoze aortice, declarati inoperabili sau cu risc chirurgical foarte mare, prin tehnici
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurdri sociale de
sdndtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
|DA |NU
1 Unitate sanitarad cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de cardiologie cu compartiment de cardiologie interventionala
2. - sectie de chirurgie cardiovasculara
3. - sectie ATI categoria I, organizata conform prevederilor Ordinului
ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare
4. - Dbloc operator cu sald de operatii dedicatd chirurgiei cardiovasculare
5. - structurd de radiologie si imagisticd medicalsd - ecocardiografie
transesofagiand
6. - laborator de angiografie si cateterism cardiac
7. - unitate de transfuzie sanguind
8. - laborator de analize medicale
9. - Structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in vigoare
11 Linii de garda 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru specialititile:
1. - cardiologie
2. - chirurgie cardiovasculara
3. - ATI
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de cardiologie
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicalad spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
cardiovasculara conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de




angiografie si cateterism cardiac conform Normativelor de personal pentru
asistenta medicalad spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a strucutrii de radiologie si
imagisticd medicald conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascda aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr.
1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

5. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si compartimentelor
de anestezie si terapie intensiva din unitdtile sanitare, cu completarile
ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului sdndtadtii nr. 1.500/2009 cu
modificdarile si completdarile ulterioare

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

6. 2 medici cardiologi cu competentd sau atestat de studii complementare Tn
domeniul cardiologiei interventionale

7. 2 asistenti medicali

8. Un medic de specialitate cu competentd sau atestat de studii complementare
Tn domeniul ecocardiografiei transesofagiana

9. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale Tn vigoare

Capitolul 3. Criterii privind dotarea

DA NU
1 Angiograf
11 Dotare minimd a sdlii de operatie:
1. - masd chirurgicala
2. - aparat anestezie/ventilator
3. - aparat de retransfuzie
4. - stimulator cardiac extern

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la falsul in

declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS....oiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 B.1

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national oncologie - Subprogramul de tratament medicamentos al
bolnavilor cu afectiuni oncologice
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard aflatd in relatie contractuald cu casa de asigurari
de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA | NU
1. Unitate sanitard care are in structura organizatoricd aprobatd:
- sectie / compartiment de oncologie si/sau
- structurd de spitalizare de zi aflata in relatie contractuald cu casa
de asigurdri de sdndtate pentru monitorizare afectiuni oncologice cu
sau fdra investigatii de inaltd performanta
- Punct de recoltare a produselor biologice
- farmacie cu circuit Tnchis
1 Asigurarea accesului la un laborator de analize medicale
- laborator de analize medicale Tn structura proprie sau
- acord de colaborare / protocol / contract Tncheiat cu un furnizor de
servicii medicale paraclinice
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1. Comisie multidisciplinard de diagnostic si indicatie terapeutica

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a

g




sectiei/compartimentului de oncologie conform Normativelor de
personal pentru asistenta medicald spitaliceasca aprobate prin
Ordinul ministrului sadndtdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor
de specialitate si al asistentilor medicali ...)

3. Tncadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU
1 Dotari minime in farmacie, altele decdt cele prevdzute in Normele privind infiintarea,
organizarea si functionarea farmaciilor si drogheriilor, aprobate prin Ordinul
ministrului sdndtdtii nr. 962/2009, cu modificdrile si completdrile ulterioare:
1. - program de pregdtire a citostaticelor
2. - hotd cu flux laminar
3. - echipamente de protectie categoria a III-a specifice Tn lucrul cu
substante citostatice
11 Dotarea sectorului de terapie, alta decdt prevdzutd prin dispozitiile Normelor privind

conditiile pe care trebuie sd le indeplineascd un spital in vederea obtinerii
autorizatiei sanitare de functionare, aprobate prin Ordinul ministrului sadndtatii nr.
914/2006, cu modificdrile si completdrile ulterioare:

1. - prize de oxigen sau concentrator de oxigen

2. - dulap si frigider cu termometru pentru depozitarea citostaticelor
necesare pentru o singurd zi de tratament

3. - cantar

4. - taliometru

5. - pompe elastomerice de unicd folosintd de 48 h, 96 h, 120 h

6. - perfuzoare non PVC pentru administrarea Paclitaxelului

7. - ace Hubber 20-22 G

8. - catetere tunelizate (portacath)

9. - trusd de urgentd

10. - echipamente de protectie categoria a III-a specifice Tn lucrul cu
substante citostatice

Capitolul 5. Criterii privind organizarea evidentei primare si
modalitdti de raportare

DA NU

1. Unitate sanitard raporteazd tumorile primare nou diagnosticate, conform
prevederilor legale Tn vigoare




Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 6.

CAS...coiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 B.2

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de oncologie- Subprogramul de monitorizare a evolutiei
bolii la pacientii cu afectiuni oncologice prin PET-CT
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Capitolul 1. Criterii privind organizarea

DA NU

Laborator care acorda servicii medicale paraclinice de specialitate radiologie —
imagistica organizat ca:

1. — unitate medico-sanitard cu personalitate juridicd infiintata
potrivit prevederilor Legii nr. 31/1990 privind societdtile
comerciale, republicatsd, cu modificdrile si completdrile
ulterioare sau

— laborator Tn structura UMF sau

— laborator Th structura unui spital

Capitolul 2. Criterii privind structura de personal

DA NU

— medic de specialitate radiologie si imagisticd medicala cu
atestat de studii complementare in tomografie computerizata

2. — medic de specialitate medicind nucleara
3. — asistenti medicali de radiologie, cu/fdrd studii superioare
sau
— asistent medical generalist
4. - fizician medical

5. — personal auxiliar cu competente in imagisticd medicaléd




— inginer sau dovadd contract de service

Capitolul 3. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Tehnologie de ultim@ generatie pentru PET/CT

Declar pe propria raspundere, cunoscand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la
falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

REPREZENTANT LEGAL MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor ii revine reprezentantului legal.

Capitolul 4.

CAS....coo s -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 B.3

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national oncologie - Subprogramul de reconstructie mamari dupa

Judetul ..........
Localitatea ......

Unitatea sanitarad

Adresd ...
Telefon ..........
Fax ... oo
E-mail ...........

Manager*:

Medic coordonator:

Director medical:

Capitolul 1.
sociale de sanatate

afectiuni oncologice prin endoprotezare

Nume .......... .. Prenume ............ .. . ..
20 et Y -
Telefon ........ccciivi... fax .o
e (1= e O
Nume .......... .. Prenume ........... ... ...
N =
Telefon ........ccciivv.. fax o e e
e (1=
Nume ........c0iiinn.. Prenume .......... .. 00
N = O
Telefon .......cciiiien.. fax i e e e
e (1= e O

Relatie contractuala 1in sistemul de asigurari

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdari de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
I Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica DA NU

aprobata:

1. - sectie de chirurgie plastics, esteticd si microchirurgie
reconstructiva
2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor

Ordinului ministrului sandtdtii 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati categoria ...)

3. - unitate de transfuzii sanguind

4. - sectie / —compartiment de recuperare, medicind fizicd si
balneologie

5. - structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale

asociate asistentei medicale conform prevederilor legale 1in




vigoare

II

Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:

- chirurgie plasticd, esteticd si microchirurgie reconstructiva

- ATI

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA

NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
plasticsa, estetica si microchirurgie reconstructiva conform
Normativelor de ©personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei /
compartimentului de recuperare, medicind fizicd si balneologie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

2 medici de specialitate chirurgie plastics, estetica si
microchirurgie reconstructivad cu experientd in chirurgia sé&nului

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdnatdtii nr. 1500/2009, cu modificarile si completdrile
ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Personal medical incadrat in structurd de specialitate 1n prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale in vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA

NU

Trusada pentru reconstructie mamarad

Lupe

Microscop operator

Departdator cu cablu optic




Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor ii revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....cn, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 B.4

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national oncologie - Subprogramul de diagnostic si de
monitorizare a bolii minime reziduale a bolnavilor cu leucemii acute prin imunofenotipare, examen
citogenetic si/sau FISH si examen de biologie moleculara la copii si adulti

JUAE UL ittt ittt et et e e et et e et et ettt e e
[ Yo%= | I 7= o= - U
Unitatea Sanitard ...ttt ittt ittt ettt tteeee et eeseaaaaa e e e aeaaaaan
2N oy S = T
B (=3 1o O
= 0
e 117
Manager™: NUMe .o e e ea Prenume ...............
20 ey S ==
Telefon ... ... .... fax (o
e 117 1
Medic coordonator: NUme .. i i Prenume ...............
72Ne =1 = Y
Telefon ... .... fax o
E-mall .. e e e
Director medical: Nume ... i e a o Prenume ...............
72Ne =1 =
Telefon . ... ... .... fax .o
E-mall .. e e e

Capitolul 1. Relatie contractualda in sistemul de asigurari
sociale de sdnatate

DA NU

1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurari de sanatate pentru furnizarea de servicii medicale

spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica

DA NU

1 Unitate sanitard care are in structura organizatoricd aprobata:

1. — laborator de analize medicale

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1. Personal specializatcu pregdtire in diagnosticul prin imunofenotipare
a leucemiilor acute, cu o experientd de minim 2 ani in diagnosticul
leucemiilor acute si un numdr minim de 50 de cazuri diagnosticate in




ultimele 12 luni(cazuri noi si in urmdrire)

2. In situatia in care furnizorul de servicii medicale soliciti
incheierea contractului si pentru efectuarea examenului citogenetic
si/sau FISH acesta va face dovada incadrdrii cu personal specializat
in examenul citogenetic si FISH cu experientd in domeniu de cel putin
1 an si un numdr minim de 50 de cazuri diagnosticate in ultimele 12
luni (cazuri noi si in urmdrire)

3. In situatia in care furnizorul de servicii medicale soliciti
incheierea contractului si pentru efectuarea examenului de biologie
moleculard acesta va face dovada incadrdrii cu personal specializat
in examenul citogenetic si FISH cu experientd in domeniu de cel putin
1 an si un numdr minim de 50 de cazuri diagnosticate in ultimele 12
luni (cazuri noi si in urmdrire)

Capitolul 4. Criterii privind dotarea
DA NU

1. Dotdri minime pentru includere in program:

1. Citologie si citochimie

1.1. Microscop opticcu examinare Tn camp luminos

2. Citometrie Tn flux

2.1. —-citometru in flux cu minimum 4 culori in stare de functionare

1. Dotdri pentru efectuarea examenului citogenetic si/sau FISH

1. Citogenetica pentru:

1.1. - culturi celulare

1.1.1. . hotda de biosecuritate clasa A2;

1.1.2. . incubator cu atmosferd controlatd de CO2;

1.1.3. e microscop inversat;

1.2. - microscopie opticéd

1.2.1 e microscop cu examinare in camp luminos cu lumind transmisad

si epifluorescenta;

111 Dotdri pentru efectuarea examenului de biologie moleculara:

1. - sistem real time PCR;

2. - thermocycler PCR;

— sistem electroforezd chip/microfluidicd/clasic




Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.
Capitolul 5.

CAS....ciiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 B.5

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de oncologie - Subprogramul de radioterapie a bolnavilor
cu afectiuni oncologice

0 L L i O
[Tz [ 7= (=T
Unitatea Sanitara i ittt ittt ittt ettt ettt et ettt et et eeeeeeeeeeeneenns
72N oy S = Y
LI =1 0 T
= 0
o 11 =') N
Manager/reprezentant legal:Nume ... ._..___.__._....... Prenume ...._.._._........
20 ot S = R
Telefon . ... ... .. ... ..... fax ..o
E-mall .o e e e e e e aa

Medic coordonator: Nume .......ccceococnann- Prenume ... ... ... .. .. ......

AQYESA ccccccoaceacceaacaaeeacaceaaceaacacaacaeacaaaceanannn

Telefon ... .. ... .. ...... fax .o

o 1= )

Director medical: Nume ... e o Prenume ... .. ... .. ... ......

AQYESA cccecocceacceaacaaceacaceaaceaacaeaaeeaceaaceaaannn

Telefon ... .. ... ........ fax .o

1=

Capitolul 1. Criterii privind structura organizatorica

DA NU
1 Unitate sanitard care are in structura organizatoricd aprobata
- laborator de radioterapie autorizat CNCAN
- sectie / compartiment de radioterapie si/sau
- structurada de spitalizare de zi
Capitolul 2. Criterii privind structura de personal
DA NU

1 Medici radioterapeuti (1 post/aparat/turad)

2. Fizicieni medicali(l post/unitate de lucru)

3. Ingineri(1 post/unitate de lucru)sau contract de service

4. Asistenti medicali/tehnicieni (3 posturi/aparat/turd)

Capitolul 3. Criterii privind dotarea

Instalatii de radioterapie autorizate CNCAN pentru efectuarea cel | DA NU
putin a uneia dintre urmdtoarele tipuri de radioterapie:

1. Radioterapie cu ortovoltaj:

- aparat de ortovoltaj cu aplicatori si filtre in functie de
tumora




Cobaltoterapia:

simulator 2D conventional

aparat de tratament cu surs3 de °°Co, cu blocuri de plumb
pentru protectie

sistem dozimetric

sistem audio/video de comunicare, urmdrire si comanda cu sala
de tratament

Radioterapie cu accelerator liniar 2D

simulator 2D conventional

aparat de tratament tip accelerator

sistem dozimetric

sistem audio/video de comunicare, urmdrire si comanda cu sala
de tratament

Radioterapie cu accelerator liniar 3D

simulator CT

aparat de tratament tip accelerator

sistem de plan tratament(TPS) — statii de lucru pentru
conturarea volumelor tintd de cdtre medici, statii de lucru
pentru planurile de tratament pentru fizicieni si statii de
lucru pentru sistemul informatic din radioterapie

sistem dozimetric

sistem audio/video de comunicare, urmdrire si comanda cu sala
de tratament

sistem de imobilizare pentru sala de simulare si sala de
tratament

IMRT

simulator CT

aparat de tratament tip accelerator, obligatoriu cu
MLC(colimator multilamelar)

sistem de plan tratament(TPS), soft special pentru IMRT

sistem dozimetric

sistem audio/video de comunicare, urmdrire si comanda cu sala
de tratament

sistem de imobilizare pentru sala de simulare si sala de
tratament

sistem de portal imaging

sistem de verificare a planului de tratament pe fantom

Brahiterapie 2D

simulator 2D — sistem de imagisticd cu brat C

instalatie de brahiterapie cu tuburi de transfer pentru sSursa
radioactivd pentru procedura de tratament




- sistem de plan tratament(TPS), soft dedicat pentru 2D

- accesorii brahiterapie (masd radiotransparentd, cu suporturi
ginecologice, sd permitd abordarea pozitiilor dorite - decubit
dorsal si litotomie -, mobild si sda aibd sistem de blocare a
miscdrii in timpul tratamentului; seturi de aplicatori
intracavitari, de contact sau interstitiali, container de
urgentd pentru surse, forceps lung)

- sistem de dozimetrie dedicat pentru brahiterapie (inclusiv
masurarea debitului sursei, electrometru pentru HDR)

- sistem audio/video de comunicare, urmdrire si comandd cu sala
de brahiterapie

7. Brahiterapie 3D

- simulator CT/RMN

- instalatie de brahiterapie cu tuburi de transfer pentru sursa
radioactivad pentru procedura de tratament

- sistem de plan tratament(TPS), soft dedicat pentru 3D

- accesorii brahiterapie compatibile cu CT/RMN

- sistem de dozimetrie dedicat pentru brahiterapie (inclusiv
masurarea debitului sursei, electrometru pentru HDR)

- sistem audio/video de comunicare, urmdrire si comandd cu sala
de brahiterapie

Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.
Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS....iii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 B.6

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de oncologie — Subprogramul de diagnostic genetic al
tumorilor solide maligne (sarcom Ewing si neuroblastom) la copii si adulti

[0 L OO
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Unitatea Sanitard i i ittt ittt ettt ittt ettt ettt ettt eee et eeeeaeeaeaans

72 ey ===
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11 O

Reprezentant legal*: Nume ... .. ... o.o-. Prenume ... ... .. ... ... _.....
2N ot S = T
Telefon ... ... .... FaxX (e
E-mall e eemaaaaaaa

Medic coordonator: NUme .. i i e Prenume . ... ... .. ... ...
2N oy =Y T
Telefon . ... . ... .... faxX (e
E-mall e e e e maaaaaaa

Director medical: Nume ... e a Prenume . ... ... .. ... ....
72Ne ==
Telefon . ... ..o .... FaxX (e
E-mall .. e e eeeeaeeeaaaaaaa

Capitolul 1. Relatie contractuala 3in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate

DA NU

1. Unitate sanitard aflata in relatie contractuald cu casa de asigurdri
de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale paraclinice

Capitolul 2. Criterii privind forma juridicd de organizare

DA NU

I. Unitate sanitara organizata ca:

1. - laborator de investigatii medicale paraclinice organizat conform
Ordonantei Guvernului nr. 124/1998 privind organizarea si functionarea
cabinetelor medicale, republicata sau

- unitate medico-sanitard cu personalitate juridicd infiintatd

potrivit prevederilor Legii nr. 31/1990 privind societdtile
comerciale, republicatd, cu modificdrile si completdrile ulterioare

sau

- unitate sanitard ambulatorie de specialitate apartindnd ministerelor
si institutiilor centrale cu retea sanitard proprie sau

- laborator din structura spitalului sau

- centrul de diagnostic si tratament/centrul medical




Capitolul 3 Criterii privind structura de personal

DA NU

1 Incadrarea cu personal medical a compartimentului de geneticd conform
prevederilor Ordinului ministrului sdndtdtii si presedintelui Casei
Nationale de Asigurdri de Sandtate nr. 763/377/2016 privind aprobarea
Normelor metodologice de aplicare in anul 2016 a Hotdrdrii Guvernului
nr. 161/2016 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a
Contractului-cadru care reglementeazd conditiile acorddrii asistentei
medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, Tn cadrul
sistemului de asigurdri sociale de sandtate pentru anii 2016 - 2017

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Aparaturda de laborator pentru efectuarea testelor genetice pentru
care face dovada Tndeplinirii standardului SR EN ISO 13485:2003 sau
SR EN 1ISO 13485 dintr-un an ulterior anului 2003, precum si a
criteriilor prevazute in Capitolul II,punctul 1, litera A ,,Evaluarea
capacitdtii resurselor’’ si punctul 2 ,,Criteriul de calitate’” din
anexa nr. 19 la Ordinul ministrului s&ndtidtii si presedintelui Casei

Nationale de Asigurdri de Sindtate nr. 763/377/2016 (se va preciza
metoda ... si aparatura utilizata ..... )

Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul Tn declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

REPREZENTANT LEGAL MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor i revine managerului / reprezentantului legal.

Capitolul 3.

CAS......cooovi s .
Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT
Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 C

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de tratament al surditatii prin proteze auditive
implantabile (implant cohlear si proteze auditive)

10 L i ORI
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Manager*: Nume ... e a Prenume ...... .. oo ...
2N oy =Y T
Telefon ... ... .... FaxX (e
E-mall . e e e eemamaaaaaa
Medic coordonator: Nume .. i e Prenume ...... .. ... ...
7 2No ==
Telefon ... ... .... FaxX (e
E-mall .. e e e eeeeemaaaaaaaa
Director medical: Nume ... o Prenume ... ... .. oo ...
72No ==
Telefon . ... ... . .... faxX (i
e 1=

Capitolul 1. Relatie contractuald 3in sistemul de asiguréari

sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitara cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdari de sadndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1 Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie /compartiment de otorinolaringologie
2. - sectie ATI categoria I sau II, organizat conform prevedrilor
Ordinului ministrului sinatdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ....)
3. - structurd de explordri functionale — audiologie
4. - bloc operator
5. - structurda de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare
11 Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru




specialitatile:

1. -  ORL

2. - ATI

11l | Asigurarea accesului la servicii conexe actului medical

1. - structura pentru acordarea serviciilor de logopedie

specializate in lucrul cu pacientii hipoacuzici in structura
proprie sau
- contract cu o structura specializatd pentru furnizarea de
servicii conexe actului medical Tn domeniul logopediei
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1 incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de otorinolaringologie conform Normativelor
de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca aprobate prin
Ordinul ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor
de specialitate si al asistentilor medicali ...)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul
ministrului sdnidtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de
explordri functionale — audiologie

4. Medic de specialitate cu competentd sau atestat de studil
complementare Tnh domeniul audiologiei

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea
DA NU
1. Echipamente medicale specifice chirurgiei otologice;
2. Echipamente medicale pentru diagnostic audiologic — sistem complet

pentru diagnosticul surditdtii la orice varsta:

- impedancemetru;



javascript:ln2Go2lnk('MTgzNTk5Nw==');
javascript:ln2Go2lnk('MTgzNTk5Ng==');

- aparat de otoemisii acustice;
- aparat de potentiale auditive de diagnostic (BERA si ASSR);

- audiometru pentru audiograma tonald, vocald si in cémp liber.

3. Monitor de nerv facial

Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....coiiiiiiiis -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




CHESTIONAR DE EVALUARE
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Anexa 13 D

Pentru includerea in Programul national de diabet zaharat - dozarea hemoglobinei glicozilate

720 el =
JLICS =31 e o
=
1= I
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720 el =
Telefon ... ... .. .. .. ..... faxX .o
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Medic coordonator: Nume ... Prenume ....... .. .. ... .....
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Telefon ... ... ... .. ..... faX .o aa.
E-mail .. aeaaaaaa
Director medical: Nume ... Prenume ....... ... ... .. ...
N et S =
Telefon ... .. .. ....... faX .o
E-mall .. e eeaeaaaaaaaaan
Capitolul 1. Relatie contractuald 3in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate
DA NU
1. Unitate sanitard aflatda in relatie contractuald cu casa de asigurdri
de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale paraclinice
Capitolul 2. Criterii privind forma juridicd de organizare
DA NU
1. Unitate sanitard organizata ca:
1. - laborator de investigatii medicale paraclinice organizat conform
Ordonantei Guvernului nr. 124/1998 privind organizarea si functionarea
cabinetelor medicale, republicatd sau
- unitate medico-sanitard cu personalitate juridicd infiintatd
potrivit prevederilor Legii nr. 31/1990 privind societdtile
comerciale, republicatd, cu modificdrile si completdrile ulterioare
sau
- unitate sanitard ambulatorie de specialitate apartinédnd ministerelor
si institutiilor centrale cu retea sanitard proprie sau
- laborator din structura spitalului sau
- centrul de diagnostic si tratament/centrul medical
Capitolul 3 Criterii privind structura de personal
DA NU
1 Incadrarea cu personal medical a laboratorului de analize medicale

conform prevederilor Ordinuluil ministrului sandtatii si presedintelui
Casei Nationale de Asigurdri de S&ndtate nr. 763/377/2016 privind




aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2016 a Hotdrarii
Guvernului nr. 16172016 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a
Contractului-cadru care reglementeazd conditiile acorddrii asistentei
medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, 1in cadrul
sistemului de asigurdri sociale de sadndtate pentru anii 2016 - 2017

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Aparaturid de laborator pentru dozarea hemoglobinei glicozilate pentru
care face dovada Tndeplinirii standardului SR EN ISO 13485:2003 sau
SR EN 1ISO 13485 dintr-un an ulterior anului 2003, precum si a
criteriilor prevdzute in Capitolul Il,punctul 1, litera A ,,Evaluarea
capacitdtii resurselor’’ si punctul 2 ,,Criteriul de calitate’” din
anexa nr. 19 la Ordinul ministrului sdndtdtii si presedintelui Casei
Nationale de Asigurdri de Sdndtate nr. 763/377/2016 (se va preciza
metoda ... si aparatura utilizatd ..... )

Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

REPREZENTANT LEGAL MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine reprezentantului legal.

Capitolul 2.

CAS......cooov s .
Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT
Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 E

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de tratament al bolilor neurologice
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Capitolul 1. Relatie contractualda in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdari de sadandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1 Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de neurologie
2. - sectie de cardiologie
3. - sectie / compartiment de ATI sau USTACC sau compartiment
terapie intensivad coronarieni
4. - structura de explordri functionale - explordri ale sistemului
nervos
5. - farmacie cu circuit Tnchis
11 Linii de garda 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:
1. - neurologie




2. - cardiologie

3. - ATl / USTACC / terapie internsivad coronarieni

11l | Asigurarea accesului la servicii medicale paraclinice

1. - structurd proprie de radiologie si imagisticd medicald - CT

sau
- contract cu o unitate sanitard pentru asigurarea acestui
serviciu minim 12 ore/zi

2. - structurd proprie de radiologie si imagisticd medicald - RMN

sau
- contract cu o unitate sanitard pentru asigurarea acestui
serviciu minim 12 ore/zi
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
neurologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sdnatdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
cardiologie conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sé&natatii
nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compatimentului de ATl / USTACC / compartimentului de terapie
intensivd coronarieni conform Regulamentului de organizare si
functionare a sectiilor si compartimentelor de anestezie si terapie
intensivd din unitdatile sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat
prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si
al asistentilor medicali ...)

4. Tncadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

5. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de
explordri functionale - explordri ale sistemului nervos conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceascd
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

6. 2 asistenti medicali care au urmat cursuri de administrare a

medicatiei imunomodulatoare si a imunoglobulinelor



javascript:ln2Go2lnk('MTgzNTk5Nw==');
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Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU
1. Electroencefalograf computerizat
2. Electromiograf
3. Aparat de potentiale evocate

Declar pe propria raspundere, cunoscand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS...coiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 F.1

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de tratament al hemofiliei si talasemiei
—tratamentul bolnavilor care necesita interventii chirurgicale
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1. Unitate sanitarad cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. — sectii in specialitdtile chirurgicale
2. — sectie ATI categoria I sau II, organizate conform prevederilor

Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdarile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ...)

3. - bloc operator

4. — laborator de analize medicale in cadrul cdreia se poate efectua
investigatii paraclinice pentru monitorizarea pacientului
hemofilic pre-, intra- si postoperator

5. — unitate de transfuzie sanguina

6. — TFfarmacie cu circuit Tnchis




— structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare

Asigurarea accesului la asistentd medicalad multidisciplinard pentru documentarea
rdspunsului individual la administrarea de factor de coagulare

— sectie/compartiment de hematologie sau
— sectie/compartiment de pediatrie sau

— sectie/compartiment de medicind internd pentru judetele unde nu
existd unitdti sanitare cu paturi cu sectie/compartiment de

hematologie sau contract/protocol de colaborare pentru
acordarea de asistentd medicald de specialitate bolnavilor cu

hemofilie si talasemie

— sectie/compartiment de recuperare medicald din structura
proprie sau

— contract / protocol de colaborare cu o unitate sanitard pentru
acordarea de asistentd medicald de recuperare dupad interventii
chirurgicale

Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitdtile:

- chirurgicale

- ATI

- paraclinice — laborator de analize medicale

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA | NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiilor de
specialitdti chirurgicale conform Normativelor de personal pentru
asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului
sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitatile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul

ministrului s&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completirile

ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010(precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare
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Declar pe propria raspundere, cunoscand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor Ti revine managerului.

Capitolul 4.

CAS...coo s -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 F.2

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de tratament al hemofiliei si talasemiei
—tratamentul bolnavilor care nu necesita interventii chirurgicale
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Capitolul 1. Relatie contractualda in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU

1. Unitate sanitard cu paturicare are in structura organizatorica aprobata:

1. — sectie/compartiment de hematologie sau
— sectie/compartiment de pediatrie sau

— sectie/compartiment de medicind internd pentru judetele unde nu
existd unitdti sanitare cu paturi cu sectie/compartiment de

hematologie sau
— structurd de spitalizare de zi pentru monitorizarea si

tratamentul talasemiei si hemofilie

2. — laborator de analize medicale

3. — unitate de transfuzie sanguina

4. — farmacie cu circuit Tnchis




Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei/
compartimentului de hematologie conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul

ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei/
compartimentului de pediatrie conform Normativelor de personal pentru
asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului
sdndtdtii nr. 1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei/
compartimentului de medicind internd conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali

-2

2. Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura
MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 4.

CAS....iii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 G.1

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de tratament pentru boli rare — tratament medicamentos

pentru boala Fabry, boala Pompe, tirozinemia, mucopolizaharidoza tip I (sindromul Hurler),
mucopolizaharidoza tip II (sindromul Hunter), afibrinogenemie congenitala, sindrom de

imunodeficienta primara
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitara cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdari de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1 Unitate sanitard cu paturi din zona de resedintd a bolnavilor care are in

structura organizatorica:

- sectie / —compartiment de specialitate 1iIn care se acorda
servicii medicale spitalicesti in patologia care face obiectul
de activitate al programului

- farmacie cu circuit Tnchis




Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA | NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei/
compartimentului de specialitate in care se acordd servicii medicale
spitalicesti in patologia care face obiectul de activitate al
programului conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatdatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Capitolul 4. Corespondenta dintre sectiile/compartimentele de
specialitate in care se acorda servicii medicale spitalicesti si
medicii de specialitate prescriptori pentru patologia care Tace
obiectul de activitate al programului

Sectia / compartimentul in Medici de

Denumirea Patologia care face cadrul cdrora se acordad specialitate
programului obiectul de activitate servicii medicale prescriptori
spitalicesti
Boala Fabry Medicina interna Medicind internd
Pediatrie Pediatrie
Hematologie Hematologie
Hematologie copii Neurologie
Neurologie Nefrologie
Nefrologie
Boala Pompe Pediatrie Pediatrie
Programul Genetica medicala Geneticd medicala
national de Medicind interna Medicind interna
tratament
pentru boli Tirozinemie Pediatrie Pediatrie
rare Medicind interna Medicind internd

Mucopolizaharidoza tip
11

Pediatrie
Medicind interna

Pediatrie
Medicind interna

Mucopolizaharidoza tip
|

Pediatrie
Medicind interna

Pediatrie
Medicind interna

Afibrinogenemie
congenitala

Pediatrie
Medicind interna

Pediatrie
Medicind interna

Sindrom de
imunodeficienta
primara

alergologie

alergologie copii
Pediatrie
Medicind internd

Imunologie clinica si

Imunologie clinica si

Alergologie si
imunologie clinica
Pediatrie
Medicind interna




Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS...coo s -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 G.2

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de tratament pentru boli rare - tratamentul
medicamentos pentru boli neurologice degenerative/inflamator-imune, hipertensiune arteriala
pulmonarai, polineuropatia familiala amiloida cu transtiretina, scleroza sistemica si ulcerele digitale
evolutive, purpura trombocitopenica imuna cronica la adultii splenectomizati si nesplenectomizati,

hiperfenilalaninemia la bolnavii diagnosticati cu fenilcetonurie sau deficit de tetrahidrobiopterina

(BH4), scleroza tuberoasa
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Capitolul 1. Relatie contractualda in sistemul de asigurari
sociale de sdnatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1 Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica

aprobata:

- sectie /compartiment de specialitate in care se acordd servicii
medicale spitalicesti in patologia care face obiectul de
activitate al programului

- farmacie cu circuit Tnchis

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

[DA [NU |




1. Incadrarea cu

programului
medicala

medici si

spitalicesti 1in patologia

conform

personal

care face

Normativelor de

spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului
nr. 1224/2010 (precizati nr.
asistentilor medicali ...)

medicilor

sanitar

mediu a

compartimentului de specialitate in care se acordd servicii medicale
obiectul de
personal

pentru

de specialitate

sectiei/

activitate al
asistenta
sandtdtii

al

pentru

asistenta

2. Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal
aprobate prin Ordinul ministrului s&natatii nr.

medicala

spitaliceasca
1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Capitolul 4.
in care
de specialitate prescriptori

specialitate
medicii

Corespondenta dintre
servicii medicale

se acorda

de activitate al programului

sectiile/compartimentele de
spitalicesti si
Tn patologia care face obiectul

Patologia care face

Sectia /
compartimentul Tn
cadrul carora se

Medici de specialitate

Denumirea programului obiectul de activitate acordid servicii prescriptori
medicale
spitalicesti
Boli neurologice Neurologie Neurologie
degenerative/inflamator-
imune
Sclerozd sistemicd si Reumatologie Reumatologie
ulcere digitale
evolutive
Purpura trombocitopenica Hematologie Hematologie
imund cronicd la adultii
(ne) splenectomizati
Programul national de Polineuropatia familialZi Neurologie Neurologie
tratament pentru boli amiloidd cu Hematologie Hematologie
rare transtiretind
Fenilcetonurie Pediatrie Pediatrie
Deficit de Diabet zaharat, Diabet zaharat,

tetrahidrobiopterina

nutritie si boli
metabolice copii
Diabet zaharat,
nutritie si boli
metabolice

nutritie si boli
metabolice

Sclerozd tuberoasd Neurologie Neurologie
Neurologie Neurologie pediatrica
pediatrica Nefrologie
Nefrologie Urologie

Urologie
HTAP Cardiologie Cardiologie
Cardiologie copii Pneumologie

Pneumologie




Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....iii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 G.3

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de tratament pentru boli rare
tratamentul bolnavilor cu epidermoliza buloasa
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1 Unitate sanitara cu paturi care are 1in structura organizatorica
aprobata:
1. - sectie clinicd dermatologie
2. - sala pentru mici interventii chirurgicale dermatologice
3. - TFfarmacie cu circuit Tnchis
4. - ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completarile ulterioare (precizati categoria ...)
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU
1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei clinice de
dermatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicala spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii




nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

2. Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. | Dermatoscop

2. Aparat foto digital(macro, cam. 7 Mpix)

3. Electrocauter
4. Trusda micd chirurgie dermatologica
5. Posibilitate izolare pacient

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor Ti revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....oooooe e, .
Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT
Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 G.4

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de tratament pentru boli rare - pentru tratamentul
bolnavilor cu osteogeneza imperfecti
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractualda cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA | NU
1 Unitate sanitard cu paturi care are structura organizatoricd aprobata:
1. - sectile clinicd de ortopedie pediatricd sau

- sectie clinicd de ortopedie - traumatologie

2. - bloc operator

3. - sectie ATI categoria I sau II, organizata conform prevederilor
Ordinului ministrului s&natdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare (precizati categoria ...)

5. - farmacie cu circuit Tnchis

6. — structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare

11 Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru




specialitatile:

- ortopedie pediatricad sau
- ortopedie - traumatologie

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei clinice de
ortopedie pediatricda conform Normativelor de ©personal pentru
asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului
sdndtdtii nr. 1224/2010 sau
incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei clinice de
ortopedie - traumatologie conform Normativelor de personal pentru
asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului
sdndtdtii nr. 1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

2. Medic de specialitate care face dovada participdrii la un modul de
pregdtire in utilizarea tijelor telescopice si a altor materiale de
osteosintezd utilizabile in fragilitdti osoase masive in perioada de
crestere:

— ortopedie pediatrica sau
— ortopedie — traumatologie

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din wunitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin  Ordinul
ministrului sandtatii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

4. Medic ATI cu competentd sau atestat de studii complementare in
domeniul terapiei intensive pediatrice

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

1. Pentru unitdtile sanitare in cadrul cdrora se realizeazd implantul DA NU
tijelor telescopice

1. Injectomate in sectia de ortopedie pediatrica

2. Masa de operatie radiotransparentad

3. Amplificator de imagine
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4. Osteotoame electrice/pneumatice cu energie reglabild

5. Instrumentar specific pentru osteosintezd telescopica

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....ccoii i, -

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 H

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de sinatate mintala
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA | NU

1 Unitate sanitard cu paturi/ spital penitenciar detox care are in
structura organizatorica aprobata:

1. - sectie / compartiment de specialitdti psihiatrice sau
- sectie / compartiment toxicomanie sau

- paturi de toxicologie Tn structura ATI

2. - sectie / compartiment ATI sau terapie intensiva pentru
tratamentul de urgentd a intoxicatiilor acute detox substitutiv
/ nonsubstitutiv si initiere de tratament substitutiv

3. - laborator de analize medicale — compartiment de toxicologie
pentru depistarea substantelor psihoactive
4. - structura de primiri urgente a bolnavilor cu agitatie

psihomotorie indusa de substante, intoxicatie sau sevraj la




substante psihoactive (precizati tipul structurii: UPU, CPU sau
CPU-S)

5. - farmacie cu circuit Tnchis

11 Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitatile:

1. - psihiatrie (monitorizarea evolutiei pacientilor internati)

2. - ATl sau terapie intensiva

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA | NU

1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de psihiatrie conform Normativelor de
personal pentru asistenta medicalada spitaliceascda aprobate prin Ordinul
ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 sau
incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de toxicomanie conform Normativelor de
personal pentru asistenta medicalda spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de ATI sau terapie intensiva conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din wunitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdndtatii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de primiri
urgente conform normativului de personal prevdzut prin Ordinul
ministrului s&ndtdtii nr. 170672007 privind conducerea si organizarea
unitatilor si compartimentelor de primire a urgentelor, cu
modificarile si completdrile ulterioare(precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

4. Asistenti sociali

5. Psihologi cu minim 40 ore de formare in adictii

6. Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform

Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sé&ndtdatii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)
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Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU
1. Teste urinare de depistare a drogurilor in urina
2. Teste rapide de narcodependentd
3. Aparat monitorizare gazometrie

Declar pe propria raspundere, cunoscand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor ii revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....oiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 |

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de boli endocrine
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractualda cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi care are 1in structura organizatorica
aprobata:
1. - sectie / compartiment de endocrinologie
2. - TFfarmacie cu circuit Tnchis
3. - structurd de radiologie si imagisticd medicala -
osteodensitometrie segmentara DXA
4. - laborator de analize medicale
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU
1. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a
sectiei/compartimentului de endocrinologie conform Normativelor de
personal pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin




Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010(precizati nr. medicilor
de specialitate si al asistentilor medicali ...)

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de
radiologie si imagisticd medicald conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul
ministrulul sdndt&dtii nr. 1224/2010(precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

Incadrarea cu farmacisti si asistenti medicali de farmacie conform
Normativelor de personal pentru asistenta medicalda spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati
nr. farmacistilor si al asistentilor medicali de farmacie ...)

Capitolul 4. Dotare

DA NU

Aparat pentru efectuarea osteodensimetriei DXA

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Declar pe propria raspundere, cunoscand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.
p p p

Capitolul 5.

CAS....oiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE

Semnatura

MEDIC SEF




Anexa 13 J.1

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de ortopedie - tratamentul prin endoprotezare
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Capitolul 1. Relatie contractuala 3in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractualda cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
1 Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de ortopedie — traumatologie sau
- sectie de ortopedie pediatricad sau
- sectie chirurgie si ortopedie pediatrica
2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati categoria ...)
3. - unitate de transfuzie sanguina
4. - structurd de radiologie si imagisticd medicald cu posibilitatea
efectuarii radiografiilor specifice(inclusiv membre pelvine in
ortostatism)
5. - laborator de analize medicale




- Dbloc operator cu sald operatorie cu circuit separat de alte
specialitdti chirurgicalecu flux laminar vertical

- Tn cazul Tn care sala operatorie nu are flux laminar vertical,
spitalul va asigura o sald operatorie exclusiv pentru cazurile
septice)

- structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistenteil medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare

Linii de garda 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru specialitatile:

- ortopedie-traumatologie sau
- ortopedie pediatricad sau
- chirurgie si ortopedie pediatrica

- ATI

- paraclinice — laborator de analize medicale

- paraclinice — radiologie si imagisticd medicald

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA

NU

Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie —
traumatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicalad
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.

1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie
pediatricd conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010
sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie si
Ortopedie pediatricd conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sdnatdtii nr.
122472010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdndtatii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulterioare(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Personal specializat de recuperare / kinetoterapie la patul pacientului
pentru mobilizare rapida

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de radiologie
si imagisticad medicald conform Normativelor de personal pentru asistenta
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medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndtatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale Tn vigoare
Capitolul 4. Criterii privind dotarea
DA NU
1. Instrumentar specific interventiilor in ortopedie
2. Instrumentar specific de extragere endoproteze cimentate si necimentate in
cazul reviziilor endoprotetice
Capitolul 5. Criterii privind raportarea datelor
DA NU
1 Unitatea sanitara este inregistratd si raporteazd integral cazurile de

endoprotezare primard, revizie si complicatiile, respectédnd formatul
formularelor de la Registrul National de Endoprotezare, cu frecventa de
raportare lunara. (Wwww.rne.ro)

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 6.

CAS...coo s -

Declar pe propria raspundere, cunosciand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF

Semnatura Semnatura Semnatura



http://www.rne.ro/

Anexa 13 J.2

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de ortopedie - tratamentul bolnavilor cu pierderi osoase
importante epifizo-metafizare de cauza tumorala sau netumorali prin endoprotezare articulara
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Capitolul 1. Relatia contractuald in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatda in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
I. Unitate sanitarad cu paturi care are in strucutra organizatorica aprobata:
1. - sectie de ortopedie — traumatologie sau
- sectie de ortopedie pediatricad sau
- sectie chirurgie si ortopedie pediatrica
2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatda conform prevederilor

Ordinului ministrului sd&ndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati categoria ....)

- unitate de transfuzie sanguina




- structurd de radiologie si imagisticda medicald cu posibilitatea
efectuarii radiografiilor specifice(inclusiv membre pelvine Tn
ortostatism)

5. - laborator de analize medicale
6. - Dbloc operator cu sald operatorie cu circuit separat de alte
specialitdti chirurgicale cu flux laminar vertical
- Tn cazul Tn care sala operatorie nu are flux laminar vertical,
spitalul are o sald operatorie exclusiv pentru cazurile septice)
7. - structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistenteil medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare
1. Linii de garda 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru specialitatile:
1. - ortopedie-traumatologie sau
- ortopedie pediatricad sau
- chirurgie si ortopedie pediatrica
2. - ATI
3. - Paraclinice —laborator de analize medicale
4. - Paraclinice- radiologie si imagisticd medicala
Il1l. | Bancd de os acreditatd in structura unit&tii sanitare sau contract cu o
banca de os acreditata
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU
1. Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie —
traumatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatdtii nr.
122472010 sau
incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie
pediatrica conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010
sau
incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie si
ortopedie pediatrica conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicala spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.
1224/2010
(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali
---)
2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform

Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie s$i terapie intensivd din unitatile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdndtatii nr. 1500/2009, cu modificidrile si completdrile

ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
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medicali ...)

3. Personal specializat de recuperare / kinetoterapie la patul pacientului
pentru mobilizare rapida

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de
radiologie si imagisticda medicalda conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicala spitaliceasca aprobate prin Ordinul
ministrului sanatdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale Tn vigoare
Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Instrumentar specific al implantului tumoral

2. Aparat de electrocoagulare

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor Ti revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....ccoiiiiiniiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




CHESTIONAR DE EVALUARE

Anexa 13 J.3

Pentru includerea in Programul national de ortopedie - Tratamentul prin instrumentatie

segmentara de coloana
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA | NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU

Unitate sanitara cu paturi care are instructurd organizatorica aprobata:

1. - sectie de ortopedie — traumatologie sau
- sectie de ortopedie pediatricad sau
- sectie chirurgie si ortopedie pediatrica sau
- sectie de neurochirurgie sau
- sectie de neurochirurgie pediatrica
2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare(precizati categoria ...)
3. - unitate de transfuzie sanguina
- structurd de radiologie si 1imagisticd medicalda cu posibilitatea
efectuarii radiografiilor specifice(inclusiv membre pelvine in
ortostatism)
4. - laborator de analize medicale
5. - Dbloc operator cu sala operatorie cu circuit separat de alte

specialitdti chirurgicale cu flux laminar vertical

- Tn cazul Tn care sala operatorie nu are flux laminar vertical,
spitalul va asigura o sald operatorie exclusiv pentru cazurile

septice




6. - sectie / compartiment de recuperare, medicind fizicd si balneologie
7. - structurd de specialitate 1in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in vigoare

Il.| Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru specialitatil
1. - ortopedie-traumatologie sau

- ortopedie pediatrica sau

- chirurgie si ortopedie pediatrica sau

- neurochirurgie sau

- neurochirurgie pediatrica
2. - ATI
3. - paraclinice - laborator de analize medicale
4. - paraclinice — radiologie si imagisticd medicald

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA

NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie —
traumatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii nr.
1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie
pediatricd conform Normativelor de personal pentru asistenta medicalad
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdn&dtdtii nr. 1224/2010
sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie si
ortopedie pediatricd conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr.
1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de neurochirurgie
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de neurochirurgie
pediatrica conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdatii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

Atestat de studii complementare in chirurgie spinald detinut de:

medici de specialitate ortopedie-traumatologie sau

medici de specialitate ortopedie pediatrica sau

medici de specialitate chirurgie si ortopedie pediatrica sau
medici de specialitate neurochirurgie sau

medici de specialitate neurochirurgie pediatrica

|
DN DN




Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitdtile sanitare,
cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului sanatatii nr.

150072009, cu modificdrile si completdrile wulterioare (precizati nr.
medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

Personal specializat de recuperare / Kinetoterapie la patul pacientului
pentru mobilizare rapida

Tncadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie —
traumatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdnatdtii nr.

1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale Tn vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA

NU

Aparat electro-coagulare pentru chirurgie spinald (bipolar)

Aparat de monitorizare potentiale evocate

Microscop chirurgical

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS...cii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura

Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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Anexa 13 J.4

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de ortopedie - Tratamentul prin chirurgie spinala
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
lI. | Unitate sanitard cu paturi care are instructura organizatoricd aprobata:
1. — sectie de ortopedie — traumatologie sau
— sectie de neurochirurgie
2. — sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sandtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati categoria ....)
3. — unitate de transfuzie sanguina
4. — structura de radiologie si imagisticd medicalda cu posibilitatea
efectudrii radiografiilor specifice (inclusiv  coloana cervico-
toraco-lombo-sacrata Tn ortostatism)
5. — laborator de analize medicale
6. — Dbloc operator cu sald operatorie cu circuit separat de alte

specialitdti chirurgicale cu flux laminar vertical
— Tn cazul Tn care sala operatorie nu are flux laminar vertical,
spitalul are o sald operatorie exclusiv pentru cazurile septice




— structurd de specialitate 1in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale Tn vigoare

Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru specialitatil

— ortopedie — traumatologie sau
— neurochirurgie

- ATI

— paraclinice — laborator de analize medicale

— paraclinice — radiologie si imagisticd medicald

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA

NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie —
traumatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdndt&tii nr. 1224/2010
sau

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de neurochirurgie
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010

(precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

2 medici de specialitate ortopedie — traumatologie cu atestat de studii
complementare in chirurgie spinald sau

2 medici de specialitate neurochirurgie cu atestat de studii complementare
in chirurgie spinala

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitdtile sanitare,
cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului s&natatii nr.
1500/2009, cu modificidrile si completdrile wulterioare (precizati nr.

medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

Personal specializat de recuperare / Kinetoterapie la patul pacientului
pentru mobilizare rapida

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de radiologie
si imagisticd medicald conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sandtdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale Tn vigoare
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Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA | NU

1. | Aparat electro-coagulare pentru chirurgie spinald (bipolar)

2. | Aparat de monitorizare potentiale evocate

3. | Microscop chirurgical

Declar pe propria raspundere, cunoscand dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS...coiii, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 J.5

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de ortopedie - Tratamentul copiilor cu malformatii

congenitale grave vertebrale care necesita instrumentatie specifica
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Capitolul 1. Relatie contractuala 1in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdari de sandtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
I. Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de chirurgie si ortopedie pediatrica sau

- sectie ortopedie pediatrica

2. - sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile

si completdrile ulterioare (precizati categoria....)
3. - unitate de transfuzie sanguina
4. - structurd de radiologie si imagisticd medicald cu posibilitatea

efectudrii radiografiilor specifice(inclusiv coloana cervico-
toraco-lombo-sacrata in ortostatism)

5. - laborator de analize medicale

6. - Dbloc operator cu sala operatorie cu circuit separat de alte
specialitdti chirurgicale cu flux laminar vertical




- in cazul in care sala operatorie nu are flux laminar vertical,
spitalul va asigura o sala operatorie exclusiv pentru cazurile

septice

7. - sectie / compartiment de recuperare, medicind fizicd si

balneologie

8. - structurd de specialitate 1n prevenirea infectiilor nosocomiale

asocliate asistentei medicale conform prevederilor legale 1in
vigoare

ITI. | Linii de gardd 24/7 organizate la sediul  unitdtii sanitare, pentru
specialitdtile:

1. - chirurgie si ortopedie pediatricd sau

- ortopedie pediatrica

2. - ATI

3. - paraclinice - laborator de analize medicale

4. - paraclinice - radiologie si imagisticd medicala

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
si ortopedie pediatricd conform Normativelor de personal pentru
asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului
sdndtdtii nr. 1224/2010 sau
incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
ortopedie pediatricd conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sandtdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivda din wunitadtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sandtatii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulteriocare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

3. Personal specializat de recuperare / kinetoterapie la patul
pacientului pentru mobilizare rapida

4. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de
radiologie si imagisticd medicald conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului sdndtdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

5. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform




prevederilor legale in vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. | Dispozitive medicale VEPTR

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, cii datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....vviriici, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 J.6

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de ortopedie - Tratamentul instabilititilor articulare
cronice prin implanturi de fixare

1816 ¥ L O
YT B = ol Y
Unitatea Sanitard .. i ittt ittt ittt ettt ettt e e eeaeeeeeeeeaaaeenaeeenns
e - O
ST N o O
B A i e e e e e et e e et e e e e e e e e
e (1= B
Manager*: Nume ........... 0. Prenume ............ ... ..
N =
Telefon ........ccciivv... fax .o i e
e (1=
Medic coordonator: NUME .......c.iiiunnnnnnn Prenume ........cciiiiiiie..
N = O
Telefon .......ccciiiien.. fax i e e e e
e (1=
Director medical: NUME v ittt e ettt eeeeeanns Prenume . .....oeoeeeeeennnnn.
N = I
Telefon .......ccoiiivv... fax oo e e
e (1= e O

Capitolul 1. Relatie contractuala in sistemul de asigurari
sociale de sanatate

DA NU

1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica

DA NU

I. | Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:

1. - sectie de ortopedie - traumatologie

2. - sectie ATI categoria I sau II,organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati categoria ...)

3. - unitate de transfuzie sanguina

4. - structurd de radiologie si imagistica medicald cu posibilitatea
efectuarii radiografiilor specifice(inclusiv membre pelvine in
ortostatism)

5. - structurd de explorédri functionale - endoscopie articulara

6. - laborator de analize medicale

7. - Dbloc operator cu sald operatorie cu circuit separat de alte

specialitdti chirurgicale cu flux laminar vertical




- in cazul in care sala operatorie nu are flux laminar vertical,
spitalul va asigura o sald operatorie exclusiv pentru cazurile
septice)

8. - sectie / compartiment / cabinet medical de recuperare, medicind

fizicd si balneologie

9. - structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale

asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in vigoare

II | Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unit&dtii sanitare, pentru specialitatil

1. - ortopedie - traumatologie

2. - ATI

3. - paraclinice - laborator de analize medicale

4. - paraclinice - radiologie si imagisticd medicala

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1. | Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ortopedie -
traumatologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicalad
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sdnatdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. | 2 medici de specialitate ortopedie - traumatologie cu atestat de studii
complementare in chirurgie artroscopica

3. | Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile sanitare,
cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului sandtdtii nr.
1500/2009, cu modificdrile si completdrile wulterioare(precizati nr.
medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

4. | Personal specializat de recuperare / kinetoterapie la patul pacientului
pentru mobilizare rapida

5. | Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de radiologie
si imagisticda medicald conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicala spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

6. | Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de de
explordari functionale conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicalda spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sandtdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

7. | Personal medical 1incadrat in structurd de specialitate 1iIn prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale in vigoare




Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Linie de artroscopie (endoscopie articularad)

2. Truse specifice pentru tratamentul instabilitdtilor articulare cronice

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la
falsul in declaratii, cii datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....viririn, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF



Anexa 13 K

CHESTIONAR DE EVALUARE

Pentru includerea in Programul national de supleere a functiei renale la bolnavii cu insuficienta
renala cronica
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DA NU

I. | Unitate sanitari de dializi care indeplineste conditiile previzute in Regulamentul de
organizare si functionare a unititilor de dializd publice si private, aprobat prin Ordinul
ministrului sanatatii nr. 1718/2004, cu modificirile si completirile ulterioare privind:

1. structura

2. | dotare

3. | personal

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la
falsul in declaratii, ci datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura
REPREZENTANT LEGAL MEDIC SEF

*Raspunderea pentru completarea datelor i revine reprezentantului legal.
Capitolul 1.

CAS....vivircn, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 L

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de terapie intensiva a insuficientei hepatice
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Capitolul 1. Relatie contractuala 1in sistemul de asigurari

sociale de sanatate

DA | NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA | NU
I Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. - sectie de gastroenterologie sau
- sectie de pediatrie sau
- sectie de boli infectioase
2. - Sectie / compartiment ATI sau terapie intensiva
3. - laborator de analize medicale
- structurd de primiri urgente a bolnavilor cu insuficientad hepatica
(precizati tipul structurii: UPU, CPU sau CPU-S)
4. - structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in vigoare
II Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru specialitdtile:




- gastroenterologie sau
- pediatrie sau
- boli infectioase

- ATI sau terapie intensiva

III

Asigurarea accesului la investigatii paraclinice de inalta perfomantad

- structurd proprie de radiologie si imagisticd medicald - CT sau
- contract cu o unitate sanitard pentru efectuarea acestei investigatii
paraclinice

- structurd proprie de radiologie si imagisticd medicald - RMN sau
- contract cu o unitate sanitard pentru efectuarea acestei investigatii
paraclinice

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA

NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
gastroenterologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicaléd
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului s&ndtdtii nr. 1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de pediatrie
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sandatdatii nr. 1224/2010 sau

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de boli infectioase
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului s&ndt&tii nr. 1224/2010 sau(precizati nr.
medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei/compartimentului de
ATI sau terapie intensiva conform Regulamentului de organizare si
functionare a sectiilor s$i compartimentelor de anestezie si terapie
intensivd din unitdtile sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin

Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completadrile

ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de primiri
urgente conform normativului de personal prevdzut prin Ordinul ministrului
sdnatdtii nr. 1706/2007 privind conducerea si organizarea unitdtilor si
compartimentelor de primire a urgentelor, cu modificdrile si completdrile
ulterioare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale in vigoare




Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA

NU

1. Aparaturd pentru dializa hepatica

2. Aparat de hemofiltrare si plasmafereza

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, cii datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS....vn, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 M.1

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de
inalta performanta - Subprogramul de radiologie interventionala
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Capitolul 1. Relatie contractuald in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatda in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
I Unitate sanitara cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:
1. — sectie de specialitate neurochirurgie sau

— sectie de specialitate chirurgie vasculara

2. — sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinul ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare(precizati categoria ...)

3. — structurd de radiologie si imagisticd medicala - CT

— laborator de angiografie

4. — structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in
vigoare




II.

Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitdtile:

— chirurgicale (neurochirurgie sau chirurgie vasculard)

— radiologie si imagisticd medicala

- ATI

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA

NU

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de
radiologie si 1imagisticd medicald conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicala spitaliceasca aprobate prin Ordinul
ministrului sdnatatii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

Incadrarea cu medici si ©personal sanitar mediu a sectiei de
neurochirurgie conform Normativelor de ©personal pentru asistenta
medicala spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.
1224/2010 sau

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de chirurgie
vascularda conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sandatdtii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului
sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulteriocare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a laboratorului de
angiografie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale in vigoare




Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Angiograf

2. CT

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....ciin, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 M.2

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Subprogramul de diagnostic si tratament al epilepsiei rezistente la
tratamentul medicamentos
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Capitolul 1. Relatie contractuala in sistemul de asigurari
sociale de sanatate

DA NU

1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de

asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale

spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU

I Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatoricd aprobata:
1. — sectie de neurochirurgie
2. - sectie de neurologie
3. — sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor

Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulterioare(precizati categoria ...)

4. — structura de explordri functionale - explordri ale sistemului
nervos

5. — structurd de radiologie si imagisticd medicalda - RMN

6. — structura de specialitate in prevenirea infectiilor

nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale in vigoare




II Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru
specialitédtile:

1. — neurochirurgie

2. — neurologie

3. - ATI

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA NU

1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
neurochirurgie conform Normativelor de personal pentru asistenta
medicald spitaliceascda aprobate prin Ordinul ministrului sdnatdtii
nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al
asistentilor medicali ...)

2. 2 medici de specialitate neurochirurgie cu supraspecializare in
neurochirurgie functionald si stereotaxicad

3. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de
neurologie conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sdnatatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

4. Medic de specialitatea neurologie cu atestat de studii complementare
EEG si
medic de specialitate neurologie cu atestat de studii complementare
EMG si
medic de specialitate neurologie cu atestat de studii complementare
PEC

5. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a structurii de
radiologie si imagisticd medicald conform Normativelor de personal
pentru asistenta medicald spitaliceascd aprobate prin Ordinul
ministrului sdanatdtii nr. 1224/2010 (precizati nr. medicilor de
specialitate si al asistentilor medicali ...)

6. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivda din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul
ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si completdrile
ulteriocare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

7. Personal medical incadrat in structurd de specialitate in prevenirea

infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale in vigoare




Capitolul 4. Criterii privind dotarea

DA NU

1. Aparaturd complexd de stereotaxie (sistem complet Leksell ce include
cadru stereotactic, arc stereotactic, unitatea de calcul si softul
necesar planificdrii interventiilor stereotactice)

2. Electroencefalograf clasic

3. Electroencefalograf computerizat
4. Electromiograf

5. Aparat de potentiale evocate

6. Aparat RMN

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la
falsul in declaratii, cii datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....vviriri, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 M.3

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Subprogramul de tratament al hidrocefaliei congenitale sau dobandite la copil
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Capitolul 1. Relatie contractuala 1in sistemul de asigurari
sociale de sanatate

DA NU
1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdanatate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti
Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica
DA NU
I. Unitate sanitarda cu paturi care are in structura organizatorica aprobata:

1. — sectie de specialitate neurochirurgie sau
— sectie de specialitate neurochirurgie pediatrica

2. — sectie ATI categoria I sau II, organizata conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile
si completdrile ulteriocare (precizati categoria ...)

3. — Dbloc operator cu sald de operatie dotatd pentru realizarea
interventiilor din domeniul neurochirurgiei pediatrice

4. — structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asociate asistentei medicale conform prevederilor legale in
vigoare

II. Linii de gardd 24/7 organizate la sediul unitdtii sanitare, pentru

specialitdtile:

- neurochirurgie sau
- neurochirurgie pediatrica




- ATI

III. | Asigurarea accesului la servicii medicale de specialitate pediatrie

1. — sectie/compartiment de pediatrie/neonatologie in structura

proprie sau
— contract cu o unitate sanitard pentru asigurarea asistentei
medicale de specialitate pediatrie/neonatologie

Iv. Circuite specifice

1. Circuite functionale care asigurd izolarea specificd a copilului mic

sau nou-ndscutului tratat cu hidrocefalie
Capitolul 3. Criterii privind structura de personal
DA | NU

1 Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de neurochirurgie
conform Normativelor de personal pentru asistenta medicald spitaliceasca
aprobate prin Ordinul ministrului sdndtatii nr. 1224/2010 (cel putin un
specialist are expertiza in patologia neurochirurgicald pediatricd) sau
incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de neurochirurgie
pediatricd conform Normativelor de personal pentru asistenta medicala
spitaliceasca aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. | Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI conform
Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensivd din unitdtile sanitare,
cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului sdndtdtii nr.
1500/2009, cu modificdrile si completdrile wulterioare (precizati nr.
medicilor de specialitate si al asistentilor medicali ...)

3. | Asistente medicale cu experientd in ingrijirea nou-ndscutilor si/sau
copiilor

4. | Personal medical incadrat in structurd de specialitate 1n prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform prevederilor
legale in vigoare

Capitolul 4. Criterii privind dotarea
DA NU
1. Aparat de anestezie cu circuite pentru copil cu greutate minimd de
1500 g
2. Incubator
3. Ventilator copil




4. Echipament pentru monitorizare permanentda a functiilor vitale ale
copilului mic

5. Microperfuzoare

6. Sisteme adecvate de alimentatie parenterald sau naso-gastrica

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor 1i revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....vviriici, .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF




Anexa 13 M4

CHESTIONAR DE EVALUARE
Pentru includerea in Subprogramul de tratament al durerii neuropate
prin implant de neurostimulator medular
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Capitolul 1. Relatie contractuala 1in sistemul de asigurari
sociale de sandtate

DA NU

1. Unitate sanitard cu paturi aflatd in relatie contractuald cu casa de
asigurdri de sdndtate pentru furnizarea de servicii medicale
spitalicesti

Capitolul 2. Criterii privind structura organizatorica

DA NU

fc

I Unitate sanitard cu paturi care are in structura organizatorica aprobat

1. — sectie de neurochirurgie

2. — sectie ATI categoria I sau II, organizatd conform prevederilor
Ordinului ministrului sdndtdtii nr. 1500/2009, cu modificdrile si
completdrile ulterioare (precizati categoria ..... )

3. — structurd de specialitate in prevenirea infectiilor nosocomiale
asoclate asistentei medicale conform prevederilor legale in
vigoare

Capitolul 3. Criterii privind structura de personal

DA NU

1 Incadrarea cu medici si ©personal sanitar mediu a sectiei de

neurochirurgie conform Normativelor de ©personal pentru asistenta




medicala spitaliceascd aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr.
1224/2010 (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

2. Incadrarea cu medici si personal sanitar mediu a sectiei de ATI
conform Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitdtile
sanitare, cu completdrile ulterioare, aprobat prin Ordinul ministrului

sdnatdtii nr. 1500/2009, cu modificarile si completdrile

ulteriocare (precizati nr. medicilor de specialitate si al asistentilor
medicali ...)

3. Personal medical incadrat in structurda de specialitate in prevenirea
infectiilor nosocomiale asociate asistentei medicale conform
prevederilor legale in vigoare

Declar pe propria raspundere, cunoscind dispozitiile art. 326 din Codul Penal cu privire la

falsul in declaratii, ca datele completate in chestionar sunt conforme cu realitatea.

Semnatura Semnatura Semnatura

MANAGER MEDIC COORDONATOR DIRECTOR MEDICAL

*Raspunderea pentru completarea datelor ii revine managerului.

Capitolul 5.

CAS.....cirieces .

Unitatea sanitara: AVIZAT NEAVIZAT

Semnatura Semnatura Semnatura

PRESEDINTE DIRECTOR GENERAL DIRECTOR RELATII CONTRACTUALE MEDIC SEF
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