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L Parfile contractante

CASA DE ASIGURARI DE SANATATE MURES, cu sediul in municipiul/orasul Targu Mures, str. Aurel
Filimon, nr. 19, judejul/sectorul MURES, telefon (:265-250040, fax (1265-25003 1, reprezentatd prin pregedinte-directar
general Ec, Rodica BIRO,

i

Unitatea sanitard cu paturi SPITALUL MUNICIPAL "DR.EUGEN NICOARA" REGHIN, cu sediul in
Reghin, str. Spitalului nr. 19-20. telefon 0265-512712, fax 0265-51280%, e-mail secretariati@spitalreghin.ro,
reprezentat prin Dr. Farcas Marcisa,

Unitatea sanitard cu paturi este publich )

I Obiectul contraciului

ART. | Obiectul prezentului contract il constitwie furnizarea serviciilor medicale in asistenia medicala
spitaliceasch in cadrul sistemului de asiguran sociale de sindtate, conform Hotdedrdi Guvernului nr, 140/2018 pentru
aprobarea pachetelor de servicii medicale st a Contractului-cadmu care reglementeazd conditiile acordirii asistente
medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale. in cadrul sistemului de asigurin sociale de sandtate pentru
anit 2018 — 2019 si Ordinului ministrului s@ndtagii sioal presedintelul Casei Nationale de Asiguriini de Sanaate nr.
397/836/201 Spentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018 a HG nr. 140/2018,

L Servicii medicale spitalicesti

ART. 2 {1) Servicitle medicale spitalicesti se acordd asiguratilor pe baza biletului de internare eliberat de
medicul de familie, medicul de specialitate din unitifile sanitare ambulatorii, indiferent de forma de organizare, medicii
din unitifile de asistentd medico-socialii, medicii din centrele de dializi private aflate in relatie contractuald cu Casa
Mationald de Asiguriri de Sandtate/casa de asigurini de siindtate, dupd caz, de medicii care igi desfagoard activitatea in
dispensare TBC. laboratoare de sanatate mintald, respectiv centre de sindtate mintali si stajionar de zi psihiatrie,
cabincte de medicing dentard care nu se afld in relatie contracivald cu casele de asipurdri de séinfitate, care se afld in
structura spitalelor ca unititi fird personalitate juridicd, precum §i de medicii de medicina muneii.

Casele de asigurdri de sanatate incheie conventii cu unitdfile medico-sociale, cu spitalele pentru dispensare
TBC, laboratoare de siindtate mintald, respectiv centre de sinditate mintald si stationar de zi psihiatrie, cabinete de
medicind dentard care nu se afld in relatie contractuald cu cascle de asigurdri de sindtate, care se afli in structura
spitalelor ca unitdli fird personalitate juridicd, precum si cu cabinetele de medicina muncii organizate conlorm
prevederilor legale in vigoare, in vederea recunocasterii biletelor de internare eliberate de catre medicii care 5l
desfiisoard activitatea in aceste unitifi.

Beneficinza de internare fird bilet de intemare situatiile previzute la art. 89 alin. (2) din anexa 2 la H.G. nr
(4072018,

{2) Serviciile medicale spitalicesti sunt preventive, curative, de recuperare si paliative $i cuprind:

a) consultagin

b} investigatii;

¢} stabilirea diagnosticului;

d} tratamente medicale si/sau chinurgicale;

€) ingrijire, recuperare, medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale,

fy carare 51 masa, dupd car.

IV. Durata contractului
ART. 3 Prezentul contract este valabil de la data de 01-05-2018 pind [a data de 31-12-2018.

ART. 4 Durata prezentului contract se poate prelungi prin acordul parfilor pe toatd durata de aplicabilitate a
H.G. nr. 140/2018.



V. Obligatiile partilor

ART. 5 Casa de asigurdri de sandtate are urmitoarele obligatii:

#) 33 incheie contracte numai cu fumizorii de servicii medicale autorizali $i evaluagi 5i 33 facd publice in
termen de maximum 10 zile lucritoare de la data incheierii contractelor, prin afisare pe pagina web 5i la sediul casei de
asiguriiri de sdndtate, lista nominald a acestora, cuprinzind denumirea si valoarea de contract a fiechruia §i s
actualizere permanent aceastd listd in functic de modificirile aparute, in termen de maximum 5 zile lucritoare de la
data operirii acestora, conform legii;

b} sit deconteze furnizorilor de servicii medicale, la termenele previzute in contract, pe baza facturii insofite de
documente justificative transmise in format electronic, in formatul solicitat de Casa Nationald de Asigurdn de Sinditate,
contravaloarea serviciilor medicale contractate, cfectuate, raportate si validate conform COrdinulul ministrulun sinaciii
st al presedintelui Casei Nationale de Asiguran de Sanatate nr. 397/836/2018. in limita valorii de contract;

¢) s informeze furnizorii de servicii medicale cu privire la conditiile de contractare a servicillor medicale
suportate din Fond $i decontate de casele de asiguriri de sindtate, precum §i la eventualele modificin ale acestora
SUrvenite ca urmare & aparifici unor noi acte normative, prin publicare in termen de maximum 5 zile lucritoare pe
pagina web a caselor de asigurdri de sindtate gi‘sau prin posta electronicd;

d} si informeze furnizorii de servicii medicale cu privire la documentele comunitare in vigoare, precum §i
despre acordurile, Tnjelegerile, conventiile sau protocoalele internafionale cu prevederi in domeniul sinatifii, prin
publicare pe pagina weh a caselor de asiguriri de sinditate $i prin pogta electronic;

e) si informeze n prealabil in termenul prevazut la an, 196 alin. (1) din anexa 2 la H.G, nr. 14072018,
furnizorii de servicii medicale cu privire la condigiile de acordare a serviciilor medicale si cu privire la orice intentie de
schimbare in modul de acordare a acestora, prin intermediul paginii web a casei de asiguran de sdndtate, precum 1 prin
posta electronich la adresele comunicate oficial de ctre furnizori, cu exceptia situagiillor impuse de actele normative;

) s inmaneze l@ data finalizdrii controlului procesele-verbale de constatare/rapoartele de control/notele we
constatare, dupd caz, furnizorilor de servici medicale, precum §i informaliile despre termenele de contestare, la
termenele previzute de actele normative refentoare la normele metodologice privind sctivitatea structurilor de control
din cadrul sistemului de asigurfiri sociale de siinfitate in vigoare; in ¢cazul in care controlul este efectuat de citre Casa
Nationala de Asiguriri de Sinitate sau cu participarea acesteia, notificarea privind mésurile dispuse se transmite
furnizorului de cétre casele de asigurdan de sindtate in termen de maximum 10 zile calendaristice de la data primirii
raportului de control de la Casa Nagionalii de Asiguriiri de Sinfitate la casa de asigurdn de sinitate;

g} 53 recupereze de la furnizorii care au acordat servicii medicale sumele reprezentand contravaloarea acestor
servicii in siuagia in care asiguratii nu eraw in drept si nu erau indeplinite condifiile pentru si beneficieze de aceste
servicii la data acordiirii si furnizorul a ignorat avertismentele emise de Platforma informatica a asiguririlor sociale de
shndtate;

h) 54 deducl spre solutionare arganelor abilitate situatiile in care se constald neconformitatea documentelor
depuse de citre furnizori, pentru a cliror corectitudine furmizorit depun declarfii pe propria rispunderne:

i} & comunice in format electronic furnizorilor motivarea cu privire la erorile de raportare 5i refuzul decontars
anumitor servicii, cu respectarea conlidentialitatii datelor personale, in termen de maximum [0 zile lucritoare de la
data refuzului; si comunice Tn format electronic fumizorilor cu ocazia regularizirilor tnmestriale motivarea sumelor
deconiate; in situafia in care se constatd ulterior ¢ii refuzul decontdrii unor servicii a fost nejustificat, sumele neachitate
se vor regulariza;

i} 5@ deconteze, in primele 10 zile ale lunii urmatoare celei pentru care se face plata, contravaloarea serviciilor
medicale acordate asigurajifor in luna precedentd, pe baza facturii i a documentelor insofitoare depuse piand la data
prevazutd in contractul de furnizare de servicii medicale spitalicesti, cu incadrarea in sumele contractate, Pentru fiecare
lundi, casele de asigurdri de sindtate pol efectua pind la data de 20 decontarea funit curente pentru penoada 1 - 15 a
lunii, in baza indicatorilor specifici realizati i in limita sumelor contractate, pe baza facturin §i a documentelor
insolitoare transmise pind la data prevazuta in contractul de furnizare de servicii medicale spitalicesti; trimestrial se fac
regulariziri, in condifiile prevazute in Ordinul ministrului sindithtii si al pregedintelui Casei Napionale de Asigurdn de
Sandtate nr. 39T/8362018;

k) si {ind evidenfa externdrilor pe asigurat. in funcfie de casa de asipurdr de sandrate la care este luat in
evidentii acesta;

[} s& deconteze contravaloarea serviciilor medicale spitalicesti; in cazul serviciilor medicale spitalicesti
acordate in baza biletelor de internare, acestea se deconteazi dacd biletele de internare sunt cele utilizate n sistemul
asigurdrilor sociale de shndtate;

m) si monitorizeze activitatea desfisuratd de spitale in baza contractului incheiat, astfel incdt decontarca
cazurilor externate si raportate sa se incadrexe in sumele contractate, in functie de realizarea indicatorilor negocian
conform Ordinului ministrulm sanftalii si al presedintelul Casei Nagionale de Asigurin de Sandtate nr. 397/836/2018;

n) s& verifice prin acfiuni de control respectarea criteriilor de internare pentru cazurile internate in regim de
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spitalizare continud, precum si respectarea protocoalelor de practicd medicald:

o) i monitorizeze interndrile de urgentd, in functie de tipul de internare, aga cum este definit prin Crdinul
ministrului sandtagii publice 5i al presedintelui Casei Najionale de Asigurari de Sanatate nr. 1.782570/2006 privind
inregistrarea §i raportarea statistici a pacienilor care primesc servicii medicale in regim de spitalizare continud 5i
spitalizare de zi, cu evidentierea cazutilor care au fost inregistrate la nivelul structurilor de primiri urgente din cadrul
spitalului, cu modificirile 5i completirile ulterioare;

pl s monitorizeze lunar/trimestrial interndrile prin spitalizare continud §1 prin spitalizare de 2 in vederca
reducerii interndrilor nejustificate, conform Ordinului ministrului sandajii 5i al pregedintelui Casei MNajionale de
Asigurir de Sanatate nr. 397/836/201 8;

q) 5 verifice respectarea de ciitre furnizori a metodologiei proprii de rambursare a cheltuielilor suportate de
asigurafi pe perioada interndri, in regim de spitalizare continud 51 de 2i;

¥} s publice pe pagina web proprie sumele previizute la art. 91 alin. (2) din anexa 2 fa H.G. nr. 402018 5 =3
le contracteze cu spitalele in conformitate cu prevederile aceluiasi articol;

5) 83 puni la dispozitia furnizorilor cu care se afld in relatii contractuale formatul in care acestia afijeazd
pachetele de servicii medicale i tarifele corespunzitoare, format stabilit de Casa Nationala de Asigurdiri de Sénitate,

ART. 6 in relatiile contractuale cu casele de asiguriri de sandtate, fumizorii de servicii medicale spitalicesti au
urmiiloarele obligatii:

a) 54 informere asiguratii cu privire la;

. programul de Jucru, numele casei de asigurin de sdndtate cu care se afla in relafie contractuald, datele
de contact ale acesteia care cuprind adresd, telefon, fax, e-mail, pagind web {prin afisare intr-un loc vizibil},

2. precum si pachetul de servicii minimal si de bazi cu tarifele corespunzitoare decontate de casa de asigurin
de sandtate; informatiile privind pachetele de servicii medicale si tarifele corespunzitoare serviciilor medicale sunt
afisate de furnizori in formatul stabilit de Casa Nafionald de Asigurdri de Sandtate 51 pus la dispozifia fumizorilor de
casele de asigurari de sinftate cu care se afld in relatie contractuald;

b) s& factureze lunar, in vederea decontiirii de ciitre casele de asigurari de sindtate, activitatea realizati
conform contractelor de furnizare de servicii medicale si s transmith factura in format electronic la casele de asiguriri
de sandtate: si raporteze in format electronic caselor de asigurdin de sinditate, documentele justificative privind
activitdfile realizate in formatul solicital de Casa Najionald de Asiguriri de Sanitate;

¢} 58 foloseased on-line sistemul national al cardului de asiguriri sociale de sindtate din platforma informaticd
a asigurfirilor de sdndtate; in situalii justificate in care nu se poate realiza comunicajia cu sistemul informatic se
utilizeaza sistemul off-line; asumarea scrviciilor medicale acordate se face prin semnditurdt electronicd extinsivealificatd
potrivit legislatiei nationale/europene privind serviciile de incredere. Serviciile medicale inregistrate off-line se transmit
in platforma informatica a asigurdrilor de sinditate in maximum 3 zile lueriware de la data acordani serviciului
medical, pentru serviciile acordate in luna pentru care se face raportarea. La stabilirea acestui termen nu se ia in caloul
ziua acordarii serviciului medical 5i acesta se implineste in a 3-a zi lucriltoare de la aceastd dath. Serviciile medicale din
pachetul de baza acordate in alte condifii decit cele mentionate anterior nu se deconteard fumnizorilor de clitre cascle de
asiguriri de sinftate; prevederile sunt valabile gi in situaiile In care se utilizeazi adeverinia de asigurat cu valabilitate
de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuzd cardul national din motive religioase sau de congtiinfd/adeverinia
intocuitoare pentru cei cirora li se va emite card national duplicat sau, dupd caz, documentele previizute la arl. 223 alin,
{1 din Legea nr. 95/2006, republicati, cu modificdirile 51 completirile ulterioare, pentru perscanele cirora nu le-a fost
emis cardul in vederea acordirii servicitlor medicale;

d) si respecte dreptul la libera alegere de citre asigurat a medicului §i a furnizorului, si acorde servicii
previizute in pachetul minimal de servicii 5i pachetul de servicii de bazd firdi nicio discriminare;

) i respecte programul de lucrs 5i si il comunice caselor de asiguriivi de siindtate, in baza unui formular al
cirui model este previzut in anexa nr. 45 la Ordinul ministrului sindtafii $i al presedintelui Casel Nagionale de
Asiguriri de Sindtate nr. 397/836/2018, program asumat prin contractul incheiat cu casa de asiguriri de sdnftate;
programul de lucru se poate modifica prin act aditional la contractul Tncheiat cu easa de asigurini de sinditate;

f} s notifice casa de asiguriri de sandtate, despre modificarea oricareia dintre condifiile care au stat la baza
incheierii contractului de furnizare de servicii medicale, cel tirziu in ziva in care modificarea produce efecte 5i sa
indeplineasci in permanentit aceste condifii pe durata deruldrii contractelor: notificarea se face conform reglementanlor
privind corespondenta intre parti prevazute in contract;

g) s asigure respectarea prevederilor actelor normative referitoare la sistemul asiguriirilor sociale de sindtate,
imcidente activitifii desfisurate de furnizorii de servicii medicale ce face obiectul contractului incheiat cu casa de
asiguriiri de sfinditate;

h) sii verifice calitatea de asigurat Tn conformitate cu prevederile legale in vigoare;
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i) 54 respecte protocoalele terapeutice privind prescrierea medicamentelor aferente denumirilor comune
internationale previtzute in Lista cuprinzind denumirile comune internafionale corespunzitoare medicamentelor de care
beneficiazd asiguratii, cu sau fard contributic personald, pe baza de prescrippie medicald, in sistemul de asigurin sociale
de sinditate, aprobatd prin Hotadirea Guvernului ne. 720/2008, cu modificdrile $i completirile ulterioare; In situagia in
care, pentru unele medicamente prevazute in HG nr. 72002008, cu modificarile si completirile ulterioare, care necesiti
prescriere pe bazii de protocol terapewtic, dar acesta nu a fost aprobat prin Ordin al ministrului sindtagii 5i al
presedintelui Casei Mationale de Asiguriiri de S&nditate, pand la elaborarca 5i aprobarca protocolului in conditiile legii,
prescrierea se face cu respectarea indicatiilor, dozelor si contraindicaiilor din rezumatul caracteristicilor produsului in
limita competentei mediculu preseriptor;

1) 5 utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in functiune; sistemul
de raportare in timp réal se referd la raportarea activitiin zilnice realizate conform contractelor de furnizare de servicii
medicale, fird a mai fi necesard o raportare bilunari/lumard/trimestriala, in vederea decontirii serviciilor medicale
contractate si validate de cétre casele de asigurdiri de sfindtate; raportarea in timp real se face electronic in formatul
solicital de Casa MNationald de Asigurirl de Sandtate i stabilit prin ordine al presedintelui Casei Mafronale de Asigurir
de Sandtate; in situatii justificate in care nu se poate realiza comunicafia cu sistemul informatic, raportarea activitalii se
reghizeazd in maximum 3 zile luccitoare de la data acordden serviciulur medical. La stabibirea acestun termen nu se ia in
caloul riva acordirii serviciului medical 51 acesta se implineste in a 3-a zi lueritoare de la aceastd dath;

k) =i asigure acordarea de asisten(d medicald necesard titularilor cardului european de asiguriri sociale de
sandtate emis de unul dintre statele membre ale Uniunii Europene/Spatiului Economic  European/Confederatia
Elvetiand. in pericada de valabilitate a cardului. respectiv beneficiarilor formularelor/documentelor europene emise in
baza Regulamentului (CE) nr. 883/2004, in aceleasi condifii ca persoanclor asigurate in cadrul sistemului de asigurdri
sociale de sinfitate din Roménia; sd acorde asistentd medicald pacientilor din alte state cu care Romdnia a inche”
acordurs, infelegen. convenfil sau protocoale internafionate cu prevederi in domeniul sindtatii. in conditiile prevaze
de respectivele documente internafionale;

|} =it utilizeze platforma informatica din asipurdrile de sanatate. In situatia in care se utilizeazd un alt sistem
informatic, acesta trebuie 53 fie compatibil cu sistemele informatice din platforma informaticd din asiguriirile de
sAnAtate, caz in care furmnizorii sunt obligafi 53 asigure confidentialitatea in procesul de transmitere a datelor;

m) sa completeze formularele cu regim special wtilizate in sistemul de asiguriri sociale de sandtate - bilet de
trimitere citre unititile sanitare ambulatorii sau cu paturi de¢ recuperare medicala, medicing fizicd $1 de reabilitare §i
prescriptia medicald electronicd in ziva externdrii pentru medicamente cu 5i fard contributic personald in tratamentul
ambulatonu, cu toate datele pe care acestea rebue 53 le cuprindd conform prevederidor legale in vigoare;

n) s funcfioneze cu personalul asigurat pentru raspundere civild in domeniul medical pe toati perwada
deruldrii contractului i 58 reinnoiasci pe toatd perioada de derulare a contractului, dovada asiguririi de raspundere
civild in domeniul medical pentru personalul care isi desfagoard activitatea la furmizor;

o) 58 completeze ¢ 58 transmitd datele pacientului in dosarul electronic de sinatate al acestuin;

p) & informeze medicul de familie al asiguratului o, dupd caz, medicul de specialitate din ambulatoriu, prin
serisoare medicald sau bilet de jesive din spital, cu obligajia ca acesta 54 confind explicit toate elementele previzute in
scrisparea medicald, transmise direct sau prin intermediul asiguratului, cu privire Ia diagnosticul stabilit, controalele,
investigaiile, tratamentele efectuate si cu privire la alte informatii referitoare la starea de sinfitate a asiguratului;
scrisoarea medicaldl sau biletul de iesire din spital sunt documente tipizate care se intocmesc la data extemndrii, intr
singur exemplar care este transmis medicului de familie/'medicului de specialitate din ambulatoriul de specialitare,
direct ori prin intermediul asiguratului; 53 finalizeze actul medical efectuat, inclusiv prin eliberarea in ziua extermndrii a
recomandini de dispozitive medicale, respectiv prin eliberarea de concedii medicale pentru incapacitate temporard de
fmuncd, in situatia in care concluziile examenului medical impun acest lucru;

) 5d intocmeasca liste de prioritate pentru serviciile medicale programabile, pentru eficientizarea serviciilor
medicale, dupd caz, Managementul listelor de prioritate pentru serviciile medicale spitalicesti se face electronic prin
serviciul pus la dispozifie de Casa Nationald de Asiguriiri de Sandtate, incepénd cu data la care acesta va fi pus in
fumcivmne;

r) sl ransmitd instifugilor abilitate datele clinice la mivel de pacient, codificate conform reglementanlor in
Vignare;

s) sii venifice biletele de internare in ceea ce priveste datele obligatorii pe care acestea trebuie 53 le cuprinda
potrivit prevederilor legale in vigoare;

) sd raporteze corect §i complet consumul de medicamente conform prevederilor legale in vigoare s5i 58
publice pe site-ul propriu suma totalii aferentd acestui consum suportatd din bugetul Fondulwi si al Ministerului
Sdnditagii: spitalul care nu are pagind web proprie informenzad despre acest lucru casa de asigurin de sanatate cu care se
afla in relafie contractuald, care va posta pe site-ul proprie suma totald aferentd acestui consum;

t) 53 monitorizeze gradul de satisfactie al asiguratilor prin realizarea de sondaje de opinie in ceea ce priveste
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calitaten serviciilor medicale furnizate asipuratilor conform unui chestionar standard, previizut in anexa nr. 48 [a
Ordinul ministrului sandtiii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr. 397/836/2018;

{} s& respecte pe pericada deruliirii contractului protocoalele de practich medicali elaborate 5i aprobate
conform prevederilor legale;

u) & afiseze lunar pe pagina web creatd in acest scop de Ministerul Sanaratii, pind la data de 20 a lunii curente
pentru luna anterioard, cu avizul ordonatorului principal de credite, conform machetelor aprobate prin ordin al
ministrului sanatifii si al ministrului finangelor publice, situatia privind executia bugetului de venituri 5i cheltuiel al
spitalului public 5i situatia arieratelor inregistrate;

v} si deconteze, la termenele previzute in contractele incheiate cu terfii, contravaloarea medicamentelor pentru
nevoi speciale;

w) si asigure transportul interspitalicese pentru pacientii internapi sau transferaji. care nu se afld in stare
criticd, cu autospecialele pentru transportul pacientilor din parcul auto propriv; dach unitatea spitaliceascd nu are i
dotare astfel de autospeciale sau dacdl este deplisity capacitatea de fransport a acestora, se poate asigura transportul
acestor pacienti pe baza unui contract incheiat cu unititi specializate, autorizate $i evaluate, pentru spitalele publice.
incheierea acestor contracte se va realiza cu respectarea prevederilor legale referitoare la achizitiile publice;

%) 58 asigure transporiul interspitalicese pentru pacientii internati sau transferali care reprezintd urgente sau se
afld in stare critich numai cu autospeciale sau mijloace de transport aerian ale sistemului public de urgentd
prespitaliceasca;

v) 53 utilizeze prescriptia medicald electronicd on-line i in situatii justificate prescripfia medicald electronica
off-line pentru medicamente cu i f2rd contributie personald in tratamentul ambulatoriu, cu respectarea tuturor
prevederilor legale in vigoare; asumarea prescripiiei electronice de ciitre medicii preseriplori se face prin semndtura

electronica extinsd/calificatd potrivit legislatiei najionale/europene in vigoare privind servicitle de incredere;
' z) i introducd in sistemul informatic toate prescripiile medicale electronice preserise off-line, in termen de
maximum 30 de zile calendaristice de la data prescrierii;

aa) =i asigure utilizarea:

I. formularelor cu regim special unice pe fard - bilet de internare ¢ bilet de trimitere pentru specialitip
clinice, catre unitifile sanitare de medicing fizicd si de reabilitare cu paturi sau ambulatorii, - conform prevedenlor
actelor normative referitoare la sistemul de asigurari sociale de sfindtate, 51 58 le clibereze ca o consecinid a actulw
medical propriu in concordanti cu diagnosticul $i numai pentru serviciile medicale care fac obiectul contractulu cu
casa de asiguriri de sindtate; si completeze formularele cu toate datele pe care acestea trebuie sl le cuprindid conform
prevederilor legale in vigoare:

2. prescripjiei medicale electronice pentru medicamente cu $i fird contribufic personald |, pe care o
elibereazi ca o consecinid a actului medical propriu, numai pentru serviciile medicale care fac obiectul contractului cu
casa de asigurdr de sdndtate; si asipure wtilizarea formularului de prescriptie medicali. care este formular cu regim
special unic pe fard, pentru prescrierea substanielor gi preparatelor stupefiante si psihotrope; s asigure utilizarea
formularului electronic de prescriptie medicald pentru preserierea substantelor §i preparatelor stupeliante $i psihotrope
de la data la care acesta se implementeazi; s furnizeze tratamentul, cu respectarea prevedenlor legale in vigoare, i sa
prescrie medicamentele cu si fard contributie personald de care beneficiazd asiguratii, corespunzitoare denumirilor
comune internafionale aprobate prin hotiriire a Guvernului. informénd in prealabil asiguratel despre tipurile si efectele
terapeutice ale medicamentelor pe care urmeazi s i le prescrie; i completeze prescripia medicald cu toate datele pe
care aceasta trebuie 53 le cuprindd conform prevederilor legale in vigoare,

ab) si respecte metodologia aprobatii prin decizia managerului spitalului privind rambursarea cheltuielilor
suportate de asigurali pe perioada interndrii, in regim de spitalizare continud §i de zi;

ac) si clibereze, pentru asigurafii internaji cu boli cromice confirmate, care sunl in tratamenl pentru
boala'bolile cronice cu medicamente, altele decit medicamentele cuprinse in lista cu DCl-urile pe care o transmite
spitalul la contractare $i/sau cu medicamente $i materialele sanitare din programele nationale de sindtate, documentul al
carui model este previzut in anexa nr. 22 C la Ordinul ministrului sandtiiii 5i al presedintelui Casel Napionale de
Asiguriini de Sandtate nr, 140/2018; documentul std la baza eliberarii prescriptiei medicale in regim ambulatoriu de
citre medicul de familie 5i medicul de specialitate din ambulatoriu in pericada in care asiguratul este internat in spital;

ad) si transmita in platforma informaticd din asigurdrile de sindtate serviciile medicale din pachetul de bazi 5i
pachetul minimal furnizate - altele decit cele transmise in platforma informatic a asigurdrilor de sandtate in conditiile
lit. €} in maximum 3 zile luceltoare de la data acordarii serviciilor medicale acordate in luna pentru care se face
raportarea; la stabilirea acestui termen nu s ia in caleul ziva acordani serviciului medical §i acesta se implineste in a 3-
a zi lucrioare de la aceasti datd; asumarea serviciilor medicale acordate se face prin semndturd electronich
extinsi/calificath potrivit legislatiei nationaleleuropene in vigoare privind serviciile de incredere. In  situatia
nerespectirii acestei obligatii, serviciile medicale nu se deconteazi furnizorilor de clitre casele de asiguriiri de sindtate;

ac)sd intocmeascd evidente distincte pentru cazurile care reprezintd accidente de munca §i boli profesionale i
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s le comunice lunar caselor de asigurdn de sandtate cu care sunt in relatie contractuald: si intocmeascd evidente
distincte ale cazurilor prezentate ca urmare a situatiilor in care au fost aduse prejudicii sau daune sandedfii de citre alte
persoane, precum §i daune sindtdfii propriei persoane, din culpd - dacd la nivelul furnizonlor existd documente in acest
sens, si au obligana s le comunice lunar casei de asigurini de sinfitate cu care se afla in relatie contractuald;

al) si elibereze, dach situatia o impune, la externarea asiguratului, prescriptic medicald pentru medicamente cu
si fird contribulie personald in ambulatoriu, conform prevederilor legale n vigoare, dach se recomandi un tratament in
ambulatoriu, conform scrigsorii medicale / biletwlui de iesire din spital, pentru o perioadd de maximum 30 de zile;
nerespectarca acestel obligatii conduce la refinerea sumei de 200 de lei pentru fiecare caz externat la care 5-a constatat
nerespectarea ohligatiei;

ag) incepdnd cu data de | iulie 2018 53 respecte avertizirile Sistemului Informatic al Preseriptiei electronice
precum 51 informatiile puse la dispozitie pe pagina web a Casei Nagionale de Asiguriri de Sinfitate referitoare la faptul
cii medicamentul se prescrie cu respectarca protocoalelor terapeutice aprobate prin Ordinul ministrului sinatita si al
presedintelui CNAS ne. 1301/50002008, cu modificirile 5i completiirile ulterioare, sau cd medicamentul este produs
biologic.

V1. Maodalititi de plata

ART. 701} Valoarea totald contractatd pentru perioada mai- decembrie 20018 se constituie din urmatoarzle
sume, dupd caz:

a) Suma contractatd pentru perivada mai-decembrie 2018, aferentd serviciilor medicale spiialicesti a caror
plati se face pe bazi de tarif pe caz rezolvat - DRG pentru afectiunile acute, calculatd conform prevederilor ant. 5 alin.
(1) fit. al) din anexa nr. 23 la Ordinul ministrului sandtdii i al presedintelul Casei Mationale de Asigurin de Sanar
nr. 397/836/201 8pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018 a H.G. nr, 140/2008: 5.909,1 79, 1w
lei

Sectia Nr. cazuri | Indice case-mix | Tarif pe caz ponderat | Suma |
S externate | pentru anul 2018 pentru anul 2018 |
Cl cz C3 C4 CS5=0C2xCixC4
Dermatologie |52 0,994 1 1.475,00 22287724
Chirurgie penerala 392 0,9941 | 147500 574.788.64
Ortopedie si traumatologie | 38 0,594 | | 1.475,00 55.719,34
Obstetrica-Ginecologie | 812 0,0041 | 475,00 | 1.190.633,56
Urologie | 38 09941 | 1.475,00 55,719,34
Boli infectioase | 440 0,9941 | 147500 | 645.170.92 |
Cardiologie 206 0,994 1.475,00 302.057,32
Otorinolaringologie (ORL) | 70 09941 1.475,00 249, 270,58
Pediatrie Tal 0,504 1.475,00 1.058. 660,80
Neonatologie (nn s nascuti) 242 0,994 1. 475,00 35484400 |
Medicina interna } g8 | —0,9941 |.475.00 1.199.431,36
TOTAL 5.909.179,10

Lista cu defalcarca pe luni a sumei de mai sus se regliseste in Anexa 1.

b} Suma contractat pentru perioada mai — decembrie 2018, pentru spitalele de cronici, précum $i pentru
secliile $i compartimentele de cronici - previzute ca structuri distinete in structura organizatoricd a spitalulu
aprobati/avizata de Ministerul Sanatdfii. duph caz - din alte spitale, care se stabileste astfel:336.758,40 lei

Seclia ! Mr, Duratd de spitalizare *) sau, dupd Tarif pe zi Suma
Compartimentul cazuri | caz, durata de spitalizare efectiv de spitalizare / sectie /
externate | realizatd compartiment
1 2 I 3 4 T B
| x4
Cronici- Moedicina 120 10.58 190,00 241.224.00
infema
Meonatologic 24 1531 260,00 09553440
[prematuri)
TOTAL | 33675840

Lista cu defalcarea pe luni a sumei de mai sus se regdseste in Anexa 2.



*} Durata de spitalizare este prezentati in ancxa nr. 25 la Ordinul ministrului sindtdiii 51 al presedintelui Casei
Mationale de Asigurdri de Sanatate nr. 397/836/201 Bpentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018
a H.G. nr. 1400720018,

Tariful pe zi de spitalizare pe sectic/compartiment se stabileste prin negociere intre fumizori §i casele de
asiguriri de sinitate, pe baza tarifului propus de spital pentru sectiile $i compartimentele din structura proprie, avand in
vedere documentele pentru fundamentarea tarifului, in functie de particularititile aferente, $i nu poate fi mai mare deciit
tariful maximal previizut in anexa nr. 23 C la Ordinul ministrului sdndtfii st al presedintelui Casei Nafionale de
Asiguriri de Sandtate nr. 397/836/2018 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018 a H.G. nr.
[40:2018.

Pentru sectiile/spitalele cu internari obligatorii pentru bolnavit aflati sub incidenta art. 109, art. 110, art. 124 5
art. 125 din Legea nr. 286/2009 privind Codul penal, cu modificirile gi completirile ultericare i cele dispuse prin
ordonanta procurcrului pe timpul judecirii sau urmaririi penale, pentru bolnavii care necesita asistenfd medicald
spitaliceased de Jungd duratd (ani), precum i pentru secliile/compartimentele de neonatologie - prematuri din
maternitifile de gradul 11 si 111, psihiatrie cronici si preumoftiziologie adulfi §i copii se ia in considerare durata de
spitalizare efectiv realizatd in anul 2017.

) Suma aferentii serviciilor medicale paliative in regim de spitalizare continud se stabileste astfel;

MNumdrul de paturi contractabile pentru anul 2018 x indicele mediu de utilizare a paturilor la nivel national
pentru sectiile/compartimentele de ingrijiri paliative % tariful pe zi de spitalizare negociat. Tariful pe o de spitalizare
- negociat nu poate fi mai mare decit tariful maximal previizut in anexa nr. 23 C la Ordinul mimistrului sndtagii $i al
presedintelui Casei Nagionale de Asiguriei de Sanatate nr. 397/836/201 8pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare in anul 2018 a H.G. nr. 140/2018 5 NU ESTE CAZUL. .

d) Suma pentru serviciile medicale spitalicegti acordate pentru afecfiuni acute in spitale, altele decit cele
previizute in anexa nr, 23 A la Ordinul ministrului sinatagii 51 al presedintelui Casei Najionale de Asigurdri de Sanitate
nr. 397/836/2018pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2008 a H.G. nr. 14072018 precum i
pentru servicii medicale spitalicesti acordate in sectiile si compartimentele de acufi - prevazute ca structuri distincte in
structura organizatorica a spitalului aprobatdfavizati prin ordin al ministrului sanddfii de Ministeral Sanititi, dupd caz
- din spitalele de cronici, calculati conform prevedertlor art. 5 alin. (1) lit. a.2) din anexa nr. 23 la Ordinul ministrului
siinditdtii si al presedintelui Casei Nafionale de Asigurdri de Séndtate nr. 397/836/2018pentru aprobarca Normelor
metodologice de aplicare inanul 20018 a H.G. nr. 140722018: NU ESTE CAZUL

Sectia’Compartimentul Nr. cazuri Tarif mediu Suma
B - gxilernate pe caz rexolvat -
Cl C2 3 Cd =002 w3

TOTAL 000 |

e) Suma aferentd serviciilor medicale de tip spitalicesc efectuate in regim de spitalizare de zi, pentru perioada
mai = decembrie 2008 care se stahileqlie astfel: 2.1 10,125,000 lei

......

Sechia Cazuri Mumdrul de servicii Tariful pe caz rezolvat / Suma corespunziloare
spitalizare de | medicale, contractate, pe serviciul medical serviciilor contractate
zi tipuri negociat* = =
Cl c2 3 £ Ci=C3xC4
| Boli infecticase 48 B 140,00 6,720,00
" Boli infectivase 8 145,00 1.160,00
Bali mfecticase i 1500, 00 1,280,040
_Boli infectivase B 70,00 1. 360,00
Boli infectioase & LE0,00 | 1.440.00
Baoli infectioase ] 205,00 644,00
' Boli infectioase B 220,00 1. 760,00
Boli infecticase | | 16 230,00 3.680.00
Bl infectivase | 24500 5 8R0.00
Boli infectioase i6 260,04 __4.160,00
Boli infectioase ¢ & . 270,00 = 2.160.00
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Baol infectinase B 275,00 2200, 0
Bali infectinase 32 260,00 0. 280,00
Boli infectinase el 30000 7200, 04
Boli infectiose 32 320,00 160,230, (W)
Boli infectinase & FR0.00 3.040,00
Boli infectinise 8 450,00 3 604,00
Boli infectioase ] SO0, 0 R
Cardiglogie B B I 120,00 |
Cardiologric Ih 270,00 352000
Cardiclogie 5 240,06 | 520,00
| Cardiologie i 2l 4, 160,00
Eal'diuh:Ei: ] 2000, (b 2.320.00
| Candiologie 41 300, (D | 2.0630.00
Cardiologie 2 310,00 7.440,00
Cardiologie g 320,00 2.560.00
Chirurgie generala & Fa, 00 |.280,00
Chirurgie generala 8 170,00 1.360.00
Chirurgie generala 24 | 8, (W 4.320.00
| Chirurgie generala 8 190,00 1.520,00
| Chirurgie generala 16 220,00 3.520,00
Chirurgie generala b 230,00 | B40.00
| Chirurgie generala 8 240,00 I.420.00
Chirurgie generala b 245,00 1. 960,00
Chirurgie generala 8 270,00 216000
Chirurgie generala 5 310,00 2ARDO0
Chirurgie generala 8 404,00 3.200.00
Chirurgie generala 18 450,00 720000
Chirurgie generala B 450,00 352000
Chirorgie generala 3 520,00 4 160,00
Dermatologie 4 165.00 1.320,00.
Dermatologic ] 220.04) 3.520.00
Dermatologie B 240,00 1.520,00
Dermatologie ] 260,00 2.080,00
Dermatologie 32 310,00 0.020,00
Medicina interm B 114,00 BE0,00
Medicing intorna | £ 14000 340,00
Medicing interna # 14500 1. &6, 0
Medicina interna 8 160,00 1280,00
Medicing intérna B 165,00 1. 320,00
Medicina interna B 170,00 1360, 0
Medicina interni 16 180.00 2.880,00
Medicina interma ] 190,00 152000
Medicing interna B 210,00 1.680,00
| Medicina interna 24 220,00 5. 280,00
Medicina interna & 230.00 1. 240,00
Medicina intcrna [ f 236,00 3.776,00 |
Medicina interna 6 24000 3834000
Medicina interna 40 24500 9 B0,
Medicina interni & 250,00 2004 0
Medicina interna 1 260,00 . 160, 0
Medicina interna 16 270,00 4.320,00
Medicina intéermi 24 27500 G0,
Medicina interna 32 240,00 9. 280,00
Medicina interma £ 30,00 19 200,00
Medicina interna 24 310,00 T.440,00
Medicina interm 44 32000 12 .80, ()
Medicing interna | 340,00 5440 00
Obstetricas 15 M, 00 144000
Ginecologie
Obstetrica- 24 110,00 2640, 00




Ciinecologic

am—

C¥bslefrica- B 13500 1080 00
Ginecologie

Obstetrica- B 10,00 1. 280,00
Ginecoloqie i
Obstetrica- I& | 70000 2.720.400
| Ginecologie

Oihstetrici- & 75,00 140000
Ginecologie

Oihstetrica- Ia L&0, 00 2 RB0.00
Giinecelogi

Uhﬂm?f & 250,04 2,000,060
Ginecologic

Ohstetrica- in LR 4. a0 00
Ginecologie

Obstetrica- 5 2700 A a0
Gmecologie

{Oibstetrica- 5 275,00 200,00
Ginecologie -

Ohbstetrica- 12 10,000 Q02000 |
Ginecologie |
Ohstetrica- - 300 28a0,00 |
Ginecologie

Drestetrica- i 380,00 3.0, D |
Ginecologie _
Ohstetrica- B 450,00 360000 |
Ginecologie

Ortopedic T I T, D0 256000
traumatologic | -

Ortopedie si | 16 220.00 3.320,00
traumatologie ]

Chrtopedie 5 B 2e0,00 2080140
traumatologie

Ortopedic 51 ] 270,00 2.160.00
traumatologie B

Crriopodic 51 & SO0, 2.400.00
traumatologie

Crrtopeedie 5i b 80,00 3.040,00
traumatologie

Onopedie 5i 8 200,00 4, a0, 00
traumaialogie

Otorimolaringologie 4 140,00 E.600,00
{ORL} |
Ororinolaringologic B 24500 1960,
{ORL)

Diormolanngelogie B 360,00 2ER00D0
{ORL)

CHgrinolaringologie B 410,00 3. 250,00
(ORL) —
Otorinolaringologic B 450,00 3.600.00
[ORL)

Pediatrie B 135,00 108000
Pediatrie 56 140,00 T.840.00
Pediatrie B 145,00 L 160,00
Pediatrie % 1 i, (0 128000
Pediatrie B 190,04 1.520,00
Pediatrie b 195,00 F.560,00
Pediairie 16 236,00 377600
Pediatrie 14 24500 3920, 0
Pediatrie B 260,00 2.080,00 |
Pediatrie 24 290,00 i, B, (M)
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Pediatrie ] 300,00 2.400,00
Pediatrie g | 320,00 2.560,00
Pediatrie i | i - 8| 410,00 1.280,00
Urologie 16 | 140,00 256000
Urologie 16 | 170,00 2.720,00
Urclogie 1 o 5 175,00 1.400.00
% 9053 | 171.60 1.701 963,00
K 5 327,00 1.635,00
L1 3 | .00 | __1.970,00 |
X GH | 130,00 650,00
u 5] 111,00 555 00
% 5] 200,00 1.0, 0

TOTAL 2.110:125,00

Lista cu defalcarea pe luni a sumei de mai sus se regisesie in Anexa 3.

*) Tariful pe serviciu medical/caz rezolvat se negociaxdi 51 nu poate fi mai mare decat tariful maximal decontat
de casa de asigurdiri de sdndtate previazut in ancxa or, 22 la Ordinul ministrului sandtafii 3i al presedintelui Casei
Mationale de Asigurdri de Sdnftate nr. 397/836/201 8pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018
a H.AG, nr, 1400200 8.

(2} Spitalele vor prezemta, in vederea contractirii, defalcarea cazurilor de spitalizare estimate pe fiecare sectie
g1 pe tip de bolnavi: urgenia, acut, cronic. In vederea contractdrii servicitlor spitalicesti efectuate prin spitalizare de #i,
spitalele prezintd distinet numdnl cazurilor estimate a se efectua in camera de garda si in structurile de urgenid .
cadrul spitalelor pentru care finantarea nu se face din bugetul Ministerului Sandtdfii, pentru cazurile neiniernate,
precum $i numirul cazurilor estimate a se cfectua prin spitalizare de zi in cadrl centrelor multifunclionale &
personalitate juridicd din structura proprie,

{3} Suma stabilith pentru serviciile spitalicesti pe anul 2018 este de [3.316.617.27 lei

(4) a.5uma aferentd serviciilor medicale spitalicesti contractate stabilitd pentru anul 2018 se defalcheazd lunar
si trimestrial, distinet pentru spitalizare continud acufi, spitalizare de zi, spitalizare continudl cronici, servicii paliative,
dupd cum urmeazi:

- Suma aferentd trimestrulu | 3.726.037,50 lei, sumd contractatii prin acte adifionale la contract nr. 2/173/2016

- Suma aferentd trimestrului 11 3.894.276,37 lei .

din care;

= luna IV 123431727 lei, suma confractati prin acte adifionale la contract ne. 2717320016

= luna ¥ 1.32BT79.55 lei,

< luna %1 1329879 55 Jei,

- Suma aferentd wimestrales I 32962 449 65 e,

din care;

- luma V11 1.320.816,55 lei,

- luna V111 1.320.816,55 lei,

« luna IX 1.320.816,55 lei,

= Suma aferentd wimestrului IV 1.733.853.75 lei |

din care:

- luna X 1.234.496. 55 Jei,

- luna X1271 481,10 lei,

- luna X11 227 876,10 lei

b. Valoarea prezentului contract pentru perioada mai — decembrie 2018 este in suma de 8.356.062,50 lei.

i5) Decontarea serviciilor medicale spitalicesti contractate se face conform prevederilor art. 9 din anexa nr. 23
ba Ordinul ministrului sandtdtn i al presedintelul Casei Nationale de Asigurdri de Sindtate nr. 397/836/2018pentru
aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018 a H.G. nr. T40/2018.

Suma corespunzitoare procentului de 1% necontractatd inifial de cditre casele de asiguriiri de sinditate, se
repartizeazd trimestrial spitalelor care indeplinese criteriile de la art. 6 alin. (2) lit. b) din anexa nr. 23 Ia Ordinul
ministrului sAndtatii 5i al pregedintelui Casei Najionale de Asiguran de Sandtate nr. 397/836/2018pentru aprobarea
Normelor metodologice de aplicare in anul 2018 a HLG. nr. 140/2018 51 in condifiile previzute la acelast articol.

i6) Lunar, pani la data de 15 a lunii urmatoare celei pentru care se face plata, casa de asiguriri de sinftate
deconteazd contravaloarea serviciilor medicale acordate asiguratilor in luna precedenti, pe baza facturii s1 a
documentelor justificative transmise la casa de asiguriri de sindtate pindl la data de ultima zi, cu incadrarea in sumele
contractate. Pentru fiecare lund, casele de asiguriri de sinitate pot efectua pind la data de 20 decontarea lunii curente
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pentru pericada 1- 15 a lunii, in baza indicatorilor specifici realizati 51 in limita sumelor contractate, pe baza facturii i
a documentelor justificative transmise la casa de asiguriri de sinitate pani la data de 19,

Toate documentele necesare decontirii sc certifich pentru realitatea § cxactitatea datelor raportate prin
semnatura electronicl extinsd/calificata a reprezentantilor legali ai turnizorilor.

Decontarea serviciilor medicale aferente lunii decembrie a anului in curs se poate efectua in luna decembrie
pentru serviciile medicale efectuate i facturate pind la data previzutd in decumentele justificative transmise in vederca
decontdrii, urmand ca diferenia reprezentingd servicii medicale realizate s3 se deconteze in Juna ianuarie a anului
urmitor,

{7) Trimestrial, pind la data de ultima zi a lunii urmdtoare incheierii trimestrului, se fac regularizirile i
decontirile, in limita sumei contractate. Regularizarea trimestrului 1V se face pand la data de 20 decembrie a anului in
curs pentru serviciile medicale realizate §i raportate conform prezentului contract de la data de | aprilie 2018 pand la
data de 30 noiembric. conform facturilor insofite de documentele justificative, urmand ca regularizarea finald a
trimestrului 1V 58 se efectueze pdnd in ultima zi a lunii ianuarie a anului urmiator.

(8} Contractarca 51 decontarea serviciilor medicale spitalicesti se face in limita fondurilor aprobate cu aceasth
destinatic,

ART. 8 (1) Nerespectarea oricareia dintre obligatiile unititilor sanitare cu paturi previzute la art. 6 lit. a) pet. |
si 2, Bit. d)y - 1), k) = m) n), o) - 53, 1) - x), lit. aa) pet. | si pet. 2, lit. ab) $i ac), atrage aplicarca unor sancliuni pentru luna
in care s-au inregistrat aceste situatii. dupd cum urmeazi:

a) la prima constatare, retinerea unei sume caleulate prin aplicarea unui procent de 0.5% la valoarea de
contract aferentd lunii respective;

b} la a dous constatare, refinerea unei sume caleulate prin aplicarea unui procent de 1% la valoarca de contract
lunari;

¢} la a treia constatare si la urmétoarele constatiri dupd aceasta, refinerea unei sume calculate prin aplicarca
unui procent de 3% la valoarea de contract lunard.

{2) Nerespectarea de citre unitatile sanitare cu paturi a obligafiei previzute la art_ 6 lit. 5) atrage aplicarea unor
sanciiuni, dupd cum urmeazs;

a) refinerea unei sume calculate dupd incheierea fiecarei luni, prin aplicarea, pentru fiecare luni neraportatd in
cadrul ficcirui trimestru, a 3% la valoarea de contract aferentd lunii respective,

b} retinerea unei sume calculate dupd incheierea fiecdrui trimestru prin aplicarea, pentru fiecare lund
neraporiatd in cadrul trimestrului respectiv, a 3% la valoarea de contract aferentd lunii respective suplimentar fatd de
procentul prevazat la lit, a);

¢) pentru raportarea incorecti/incompletd a datelor privind consumul de medicamente pentru unul sau ma
multe medicamente, inclusiv pentru raportarea de medicamente expirate. trimesirial se refine o sumd echivalentd cu
contravaloarca medicamentului/medicamentelor respective, la nivelul raportani trimestriale.

(3) in eazul in care in derularca contractului se constati nerespectarea obligagiel prevazute la art. 6 lit, ¥}, 2),
ae) 5i ag) se aplicd urmdtoarele sanctiuni:

a) la prima constatare, averlisment SCris;

b) Ia a doua constatare se diminueazd cu 1% valoarea lunard de contract, pentru luna in care s-a produs aceasta
situafie;

¢} la a treia constatare si la urmitoarele constatiari dupd aceasta, se diminueazd cu 3% valoarea lunard de
contract, pentru luna in care s-a produs aceastd situalie.

{4) Pentru punerea in aplicare a sanctiunii previizute la alin. (3} pentru nerespectarea obligagiei prevazute la art.
6 lit. 7) se constatd de casele de asigurdri de sindtate prin compararea pentru fiecare medic prescriptor aflat in relajie
contractuald cu casa de asiguriiri de sandlate a componentei prescriere cu componenta eliberare pentru toate
prescripgiile medicale electronice oft-line,

(5) Recuperarea sumei potrivit prevederilor alin, (1) - (3) pentru furnizorii de servicii medicale care sunt in
relatic contractuald cu casa de asiguriri de sindtate, se face prin plata directd sau executare silitd in situagia in care
recuperarea nu s¢ face prin platd dircctd,

Pentru recuperarea sumelor care nu sunt stabilite ca wrmare a unor acliuni de control. casa de asiguriri de
sandtate notificd furnizorul de servicii medicale in termen de maximum 10 zile calendaristice de la data stabilini sumei
ce urmeazd a i recuperati; furnizorul de servicii medicale are dreptul ca in termen de maximum 110 zile calendaristice
de la data primirti notificirii cu cnnﬁmja.rt de primire, 53 conteste notificarea. Solufionarea contestatier se face in
termen de maximum 10 zile lucritoare. In sitwalia in care, casa de asigurdn de sandtate respinge motivat contestatia
furnizorului de servicii medicale, aduce la cunostinga furmnizorului de servicii medicale faptul ¢ in termen de maximum
10 zile lucritoare de la data primirii raspunsului la contestatie, suma se recupereazi prin plati directi. In situatia in care
recuperarea nu se face prin platd directd. suma se recupereazi prin executare silitd.

11



Pentru recuperarea sumelor care sunt stabilite ca urmare a unoe actiuni de control, suma se recupereazi jn
termen de maximum 10 zile luerftoare de la data notificirii furnizorului de servicii medicale, prin platd directd. In
situatia in care recuperarea nu se face prin plath directd, suma se recupereazd prin executare silita.

{f) Recuperarea sumei potrivit alin. {1} - (3} se face prin plata directd sau prin executare silith pentru furnizorii
care nu mai sunt in relatie contractuald cu casa de asigurdri de sindtate.

(7} Casele de asigurari de sandtate, prin Casa Najionald de Asigurdri de Sanitate, anunji Ministerul Sanitili,
ministerele si institufiile cu refea sanitard proprie, respectiv autoritifile publice locale, in functie de subordonare, odata
¢u prima constatare, despre situatiile prevazute la alin. (1) 5 (2L

(8} Sumele incasate la nivelul caselor de asigurdri de sanatate in conditiile alin. (1) - {3) se utilizeazi conform
prevederilor legale in vigoare cu acecasi destinatic.

ART. 9 Plata serviciilor medicale spitalicesti se face in contul nr. ROODTTREZATT2ZIFII2 100X XXX deschis la
TREZORERIE GPERATIVA MUNICIPIUL REGHIN.

VII. Calitatea serviciilor medicale

ART. 10 Serviciile medicale fumizate in baza prezentului contract trebuie s respecte criteriile privind
calitatea serviciilor medicale, elaborate in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

VI, Rispunderea contractuali
ART. 11 Pentru neindeplinirea obligatilor contractuale parten in culpd datoreazi daune-interese.

ART. 12 Reprezentantul legal al spitalului cu care casa de asiguriri de sindtate a incheiat contract este direct
raspunzitor de corectitedinea datelor raportate. In caz contrar se aplic prevederile legislatiei in vigoare.

IX. Clauze speciale

ART. 13 (1) Orice imprejurare independentd de voinga pariilor, intervenitd dupd data semndrii contractului §i
care impiedicl executarea acestuia, este consideratd fortd majord si exonereard de rispundere partea care o invoci, Sunt
considerare forfd majord, in sensul acestel clauze, imprejurdni ca; rizboi, revelufie, cutremur, marike inundagil, embargo.

{2) Partea care invocd forta majord trebuie si anunfe cealaltd parte, in termen de 5 zile calendaristice de la data
aparifici respectivului caz de forld majord §i s prezinte un act confirmativ eliberat de awtoritatea competentd din
propriul judef, respectiv Municipiul Bucuresti, prin care si se certifice realitatea $i exactitatea faptelor 5i imprejuririlor
care au condus la invocarea forfei majore 51, de asemenca, de la incetarea acestui caz.

Daca nu procedeazd la anunfarea in termenele previzute mai sus a inceépeni $i incetirii cazului de fortd majord,
partea care il invocd suportd toate daunele provocate celeilalte parfi prin neanunjares in termen.

{3) In cazul in care imprejurdrile care obligd la suspendarea executiirii prezentului contract se prelungese pe o
perioadi mai mare de 6 luni, fecare parte poate cere rezolufiunea contractului.

ART. 14 Efectuarea de servicii medicale peste prevederile contractuale se face pe propria rispundere s nu
atrage nicio obligagie din partea casei de asigurar de sinatate cu care s-a incheiat contractul,

ART. 15 in cazul reorganizicii unitifin sanitare cu paturi, prin desfiinfarea acesteia i infiintarea concomitenti
@ unor nod unititi sanitare cu paturi distincte, cu personalitate juridicd, prezentul contract aflat in derulare se preia de
drept de cditre noile unitili sanitare infiinfate, corespunzitor drepturilor 51 obligagiilor aferente noilor structuri.

X. Incetarea si suspendares contractului

ART. 16 (1) Contractul de furnizare de servicii medicale spitalicesti incheiat cu casa de asigurirn de sinatate
s¢ modifica in sensul suspenddrii sau excluderii unor servicii din obiectul contractului, printr-o notificare scrisd, in
urmditoarele situagii:

a) una sau mai multe sectii nu mai indeplinesc condiiile de contractare; suspendarea se face plind la
indeplinirea conditiilor obligatoni pentru reluarea activitdgii;

b} incetarea termenului de valabilitate a autorizajiei sanitare de funclionare sau a documentului similar,
respectiv a dovezii de evaluare, cu condifia ca furnizorul si facd dovada demersurilor intreprinse pentru actualizares
acestora; suspendaren se face pdnd la obfinerca noii autorizatii sanitare de functionare sau a documentului similar,
respectiv.a dovezil de evaluare;

¢} pentru cazurile de forfd majorfi confirmate de autoritdtile publice competente, pind la incetarea cazului de
fortit majord, dar nu mai mult de 6 luni, sau pédnd la data ajungerii la termen a contractului;
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dy la solicitarea fumizorului sau la constatarea casei de asigurdri de sinitate, pentru motive oblective,
independente de voinja fummizorilor 5i care determind imposibilitatea desfasurarii activitiiii furnizorului pe o perioadi
limitatd de timp. dupd caz, pe bazi de documente justificative;

e} de la data la care casa de asigurari de sindtate constati ca centificatul de membru al CMR nu este avizat pe
perioada cit medicul figureazd in relatie contractuald cu casa de asiguran de sanatate; suspendarea opereazd prin
suspendarea din contract a medicului aflat in aceastd situafie.

(23 In siagiile previizute la alin. (1) lit. b} - d). pentru perioada de suspendare, valorile lunare de confract se
redue proportional cu numéarul de zile calendaristice pentru care opereaza suspendarea.

(1) Pentru situafia previizetd la alin. (1) lit. a), pentru perioada de suspendare, casa de asigurdri de sindtate nu
decontzazd servicii medicale pentru sectia/sectiile care nu indeplinesc condijiile de contractare.

In situatia in care toate sectiile spitalului nu indeplinesc conditiile de contractare, suspendarea se face pand Ia
indeplinirea conditiilor obligatorii pentru reluarea activitdtii, far valorile Junare de contract se reduc proportional <u
nuimarul de zile calendaristice pentru care opereasi suspendares.

ART. 17 (1) Contractul de fumizare de servicii medicale spitalicesti incheiat cu casa de asigurdr de sandmate
inceteazd in urmitoarele situatii:

a) de drept la data la care a intervenit una din urmdtoarele situafii:

al) furnizorul de servicii medicale isi inceteazi activitatea in raza administrativ-teritoriald a casei de
asigurin de sindtate cu care se afla in relatie contractuald;

a2} incetare prin faliment, dizolvare cu lichidare, lichidare, desfiinfare sau reprofilare a furnizorului de
servicii medicale, dupf caz;

al) incetarea definitivi a activitalii casei de asigurdrni de sindtate;

b) acordul de vointd al partilor;

¢) denuntarea unilaterald a contractului de citre reprezentantul legal al fumnizorului de servicii medicale sau al
casei de asiguriri de sindtate, printr-o notificare scrisd, cu 30 de zile calendaristice anterioare datei de la care se doreste
incetarea contractulut, cu indicarea motivului si a temeiului legal.

(2) In cazul in care contractul dintre fumizori i casele de asigurari de sindtate se modifica prin excluderea din
contract a uneia sau mai multor persoane inregistrati/inregistrate in contractul incheial cu casa de asigurdri de sinitate
si care desfizoard activitate sub incidenia acestuia la furnizorii respectivi, din motive imputabile acestora §i care au
condus la nerespectarea obligatiilor contractuale de citre fumizor, casele de asiguriri ‘de sinitate nu vor accepla
inregistrarea in niciun alt contract de acelasi tip a persoanei/persoanelor respective pind la urmitorul termen de
contractare, dar nu mai pujin de 6 luni de la data modificarii contractului,

{3) Dupi reluarea refafiei contractuale, in cazul in care noul contract se modificd, din motive imputabile
persoanelor previzute la alin. (2), casele de asiguran de sinatate nu vor mai accepta inregistrarea perscanelor previizute
la alin. {2) in contractele de acelasi tip incheiate cu acesti furnizori sau cu al{i furnizori pentru aceste persoane care prin
activitatea lor au condus la modificarea contracoulul.

ART. 18 Situatiile previizute la art, 16 alin, (1) 5i la art. 17 alin. (1) lit. a} subpet, a2) 51 a3 ) se constatd de citre
casa de asiguriri de sandtate din oficiu, prin organele sale abilitate, sau la sesizarea oricirei persoane interesate.

Situatiile prevazute la art, 17 alin. (1) lit. a) subpet, al) se notifici casei de asigurari de sindtate eu cel pujin 30
de zile calendaristice inaintea datei de la care se doreste incetarea contractului.

XL Corespondenta

ART. 19 (1) Corespondenta legati de derularea prezentului contract se efectueazd Tn scris prin scrisor
recomandate cu confirmare de primire, prin fax. prin corespondentd electronicd sau la sediul parjilor - sediul casei de
asiguriri de sinditate 5i la sediul unitdjin sanitare co patun declarat in contract.

{2} Fiecare pare contractantd este obligatd ca in situafia Tn care intervin modificdn ale datelor ce Nigureaza in
prezentul coniract s notifice celeilalte piri contractante schimbarea survenitd cel tarziu in ziva in care modilicarea
produce efecte.

XIT. Modificarea contractului

ART. 20

Prezentul contract se poate modifica prin negociere si acord bilateral, la inifiativa oricarel parfi contractante,
sub rezerva notificdirii scrise a intentiei de modificare si a propunerilor de modificare cu cel putin 15 zile inaintea datei
de la care se doreste modificarea,

Modificarea se face printr-un act aditional semnat de ambele parfi 51 este anexa a acestui contract,



ART. 21 (1) In conditiile aparifiei unor noi acte pormative in materie, care intrd in vigoare pe durata derularii
prezentului contract, clauzele contrare se vor modifica si se vor completa in mod corespunzitor.

{2} Pe parcursul deruldrii prezentului contract, valoarca contractatd poate fi majorata prin acte adifionale, dupd
caz, in limita fondurilor aprobate cu destinatia de servicii medicale spitalicesti, inclusiv medicamente in spital, aviindu-
se in vedere condifiile de contractare a sumelor inifiale, precum 3i prevederile art. 7 din anexa nr. 23 la Ordinul
ministrului sinditifii si al presedintelul Casei Mafionale de Asiguriiri de Sinditate nr. 397/836/201 8pentru aprobarea
Mormelor metodologice deaplicare in anul 2018 a HXG. e, T40V201E,

ART. 22 Daci o clauzi a acestui contract ar fi declarati nuld, celelalte prevederi ale contractului nu vor fi
afectate de aceastd nulitate. Pinjile convin ca orice clanyd declaratd nula s& fie inlocuiti printr-o altd clauza care =i
corespundi cit mai bine cu putingd spiritului contractului.

Dacd inceteazd termenul de valabilitate al autorizatiei sanitare de funciionare/documentului similar pe durata
prezentului contract, toate celelalte prevederi ale contractului nu vor {1 afectate de nulitate, cu condifia reinnoirii
autorizatiei sanitare de functionare/documentului similar pe toatd durata de valabilitate a contractului,

XII. Solutionarea litigiilor

ART. 23 1) Litigiile legate de incheierea, derularea si incetarga prezentului contract vor fi supuse unei
proceduri prealabile de solufionare pe cale amiabild.

{2} Litigiile nesolutionate pe cale amiabili dintre fumizori si casele de asigurari de sdndtate conform alin. (1)
se solufioneazii de cditre Comisia de Arbitra) care funcfioneazdi pe langd Casa Nagionald de Asiguriri de Sindtate.
organizatd conform reglementirilor legale in vigoare sau de citre instanfele de judecatd, dupd caz.

XIV. Alte clanze
ART, 24, Decontarea serviciilor medicale efectuate se va face de catre CAS Mures, in conditiile pet.d din
Orrdinul MF. nr. 179272002, in limita creditelor bugetare deschise si a disponibilului

ART.25, Incepand cu data de 25 mai 2018, fumizorul se obliga sa respecte Regulamentul (UE) nr. 679 din 27
aprifie 20016 privind protectia persoanclor fizice in ceea ce priveste prefucrarea datelor cu caracter personal si privind
libera circulatie a-acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/CE (regulamentul general privind protectia datelor).

Prezentul contract de furnizare a serviciilor medicale spitalicesti in cadrul sistemului de asigurdri sociale
de sindtate a fost incheiat azi, 27-04-2018, in doud exemplare a ciite 14 pagini fiecare §i Anexele nr 1- 3, cite unul
pentru fiecare parte contractanta,
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ANEXA 1
la
CONTRACTUL
de furnizare de servicii medicale spitalicesti
2737 2T-04-2018

Detalierea pe luni a serviciilor medicale spitalicesti a ciiror plati se face pe bazd de tarif pe caz rezolvat - DRG
pentru afectiunile acute, calculatd conform prevederilor art, 5 alin, (1) lit. al) din anexa or. 23 la Ordinul ministrului
saAndtatii si al presedintelui Casei Nagionale de Asipuriri de Sindtate nr, 397/836/201 8pentru aprobarea Normelor
metodologice de aplicare in anul 2018 a H.G. nr. 140/2018:

Amexa MAT 2018
Sectia Nr. cazuri Indice case- | Tarif pe caz ponderat pentru Suma
externate mix anul 2017
pentru anul
2017 _
L8 | =2 3 C4 Ci=0C2%xC3x
—reren E“ .
Dermatologie 235 09041 1. 473,00 36.657,44
Chirurgie generala 65 0,59941 |.475,00 95.309 34
Ortopedie 51 fi 05994 [.475,00 B.707,79
traumatologic
Obstetrica-Ginecologie 135 0,994 1 1.475,00 197 950,16
Urologie i 0,994 1 147500 879779
Baoli infectioase ) 0,994 1 1.475,00 107.039.72
Cardiologie 34 L9ud | 3 [.475,00 49.854,12
Otorinclaringologie 28 09941 1.475,00 41,056,313
(ORL} - !
Pediatrie 120 0,9941 1.475.00 | 175.955,70
Neonatologie  {nn =i 4 9941 1.475,00 5865100
nascuti) o N—
Medicina interna | 136 (94941 L475,00 19941640
[OTAL | 668 % X 479.486,75
Anexa ITUNIE 218 ) .
Seciia Nr, cazuri Indice case- | Tarif pecaz ponderat pentru Suma
exfernate mix anul 20017 '
pentru anul I
2017 o
Cl1 c2 C3 C4 Cs=C2xC3x
4
Dermatologie 25 (19941 [.4735,00 30.637,44
Chirurgie generala 65 0.9941 | 1.475,00 95.309,34
Orrlopedie si traumatologic b 0.994] 1.475.,00 BT97.79
Obstetrica-Ginecologie 133 (,994] 1.475,00 197.950.16
Urolagie ﬁ (,9941 1.475,00 §.797.79
' Boli infectioase | 7 05941 | 1.475,00 107.039,72
| Cardiologie 34 03,9494 ] [.475.00 49 854,12
Otorinolaringologie {ORL) 28 (L9941 1.475,00 41.056,33
Pediatrie 120 (1,994 1] 1.475,00 1 75.955,70
| Meonatologie {nn si nascuti) 40 09941 475,00 | _ 5B.65190 |
Medicina interna 138 (L9541 1.475.00 |94 16,40
TOTAL 668 P % | 979.486,75
TOTAL TRIMESTRU 11 1336 X X 1 958.973,50
2018
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Anexa SULIE 2008

Sectia Nr. cazuri Indice case- | Tanf pe caz ponderat pentru Suma
externate mix anul 2017
pentru anul
2017
1 c2 C3 4 Ci=C2xCix
------------- v E4
Dermatologie 23 09941 1.475,00 3665744
Chirurgie generala 65 0,9941 147500 03,309 .34
- Ortopedie &1 & 09941 FAT5 00 879779
| traumatologic
Obstetrica-Ginecologie 135 39941 1.475.00 197795016
Urologie 5] 09941 147500 B.797.79
| Boli infectinase [ 0.9941 L.475.00 107.039.72
| Cardiclogie 14 (949d] 1.475.00 40 854,12
(Horinolaringologic 28 (L9941 L.475,00 41.056,33
(ORL) o
Pediatrie 120 0.99q] 1.475.00 175955, 70
Neomatologie  {(nn si 40 0,9941 |.475.00 $8.651.90
BLULE .
Medicina interma 136 0.9941 1.475.00 19941646
TOTAL 68 X x 079.486,75 |
Anexva AUGUST 2018
Seciia Mr. cazuri I Indice case- | Tarif pe cﬂz_pml?ieraﬂ:emm Sima |
externate iix anul 2007
pentru anul
2017
Cl 2 C3 4 Ci=mxCix
4
Dermatologie 25 0,954 1.475.00 36,657.44
Chirurgie generala 65 (L9941 1.475,00 95.309.34
Orntopedie 5 & 095941 147500 579779
traumatologie |
Oibstetrica-Ginecologie 135 9941 147500 19795016
Urologie 6 (L9941 1.475,00 8.797.79
Boli infecticase . 73 0,994] 1.475.00 107.039.72
Cardiologie 34 09941 |. 47500 48.854,12
Ororinolaringologie 28 0,9941 F.475,00 41,056,313
(ORL)
Pediatrie L20 0,994 [.475 00 [ 7595570
Meonatologie  {(nn i a0 0,994 1.475,00 58.651,90
nascuti)
Medicina mterma 136 0,994 | 147500 199.416,46 |
TOTAL {ilitid .3 % 079 486,75
Anexa SEPTEMBRIE 2018
Sectia Nr. cazeuri Indice case- Tarif pe caz ponderat Suma
externate mix pentru anul 2017
pentru anul
2017
cl 2 3 C4 LB B Bt
C4

16



Dermatologie a8 0,994] 1.475,00 36,6574
Chirurgie generala b5 00,9941 1.475,00 95.309.34
Ortopedie si traumatologie & (1,994 | 1,475, (0 8.797,79
Ohstetrica-Ginecologie 135 09941 1.475,040 197.950,16
Urologie ] (.9941 1.475.(H) 879779
Boli infectinase 73 (,9941 1475, 00 107.039,72
Cardiclogie 34 0.9941 1.475. (M) 49.854,12
Crorinolaringologie (ORL) 28 0,9941 1.475,00 41.056,33
Pediatrie 120 0,994 ] 1.475.00 17585570
Neonatologie (nn si nascuti) i (9641 1. 475,00 5865190
Medicina interna 136 09941 [.475.00 199.416,46
TOTAL ik X 979.486,75
TOTAL TRIMESTRU 11T 2004 X 2.938.460,2
20K
Asnexa CCTOMBRIE 2018
Secfia Nr, cazuri Indice case- | Tarif pe caz ponderat pentru Suma
externite mix anul 2017
pentru anul
2017
Cl €2 C3 4 Ci=ClxC3x
=) Ed —
Dermatologie 25 09941 1.473,00 36.657.44
Chirurgie generala G5 0,904 ] 147500 05.304,34
Ortopedie si B 09941 475,00 B.797,79
troumatologie —
Obstetrica-Ginecologic 135 090941 1.475,00 | 197.950.16
Lrologie f 09941 [.475.00 8.797,79
Boli infectioase 3 09941 I.4735,00 107.039.72
Cardiologie i4 9941 I.475,00 49.854,12
Otorinolaringologie 28 a9d] EAT5,00 41.056,33
(ORL)
Pediatrie 120 0,994] 1.475.00 175.955,70
Neonatologie  {(nn si 40 0,9941 1.475.00 38.651,90
LIASE)
Medicina interna 136 0,994 1 1.475.00 199.416,46
TOTAL 668 X X 97948675
Anexa NCHEMBRIE 2018
Sectia Nr, cazuri Indice case- | Tarif pe caz ponderat pentru | Suima
externate mix anul 2017
pentru anul
2017
Cl c2 C3 4 C5=C2xC3x
cs__
Dermatologie 1 0,994 1475, 1.466.30
Chirurgie generala 1 0,994 1 1.475,00 1.466.30
Ortopedie sl ] 00,5904 1 1.475.00 1.466 30
traumatologie
Obstetrica-Ginecologie I 09941 1.475,00 | 466,30
Urologie | 0,9941 1.475,00 466,30
Baoli infectioase | 0,594 1 1.475.00 1. 466,50
Cardiologie | 09941 1.475.00 |.466,30
Oorinolaringologic I 09941 1.475,00 |.466,30
{ORL)
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Pediatrie 1] 0,994 1.475,00 1. 466,30
Neonatologie  {nn si 1 {0,904 | 1.475,00 | 466,30
nascuti)

- Medicing interna I 0,994 | |.475,00 | 46630

| B TOTAL | 1 X X 16.129,30 |

Arnexa DECEMBRIE 2018 -

Sectia M. carurt Indice case- Tarif pe caz ponderat Suma
externate mix pentru anul 2007
pentru anul
2007
Cl 2 C3 C4 Ci=C2xCix
C4

Dermatologie 1 0.994] 1.475,00 | 466,30

Chirurgie generala 1 (,994] 1.475,00 | 466,30
Ortopedie si traumatologie 1 03,9941 1.475,00 | 466,30
Obstetrica-Ginecologie | 0,9941 1. 475,00 |.466,30
Urologie 1 10,9941 1.475,00 146630
Bali infectivase 1] 09941 [.475,00 |.466,30
Cardiologie 1] 0,994] |.475,00 | 466,30
Otorinolaringologie (ORL) 1| 0,994 | 1.475,00 146630
Pediatrie ]| (0,004 [.475.00 | 466,30
Meonatologie (nn 51 nascuti) | 0,9941 1. 475,00 |. 466,30
Medicina interna | 0.9941 147500 0 146630

TOTAL 11 | N X | 16.1329.30
TOTAL TRIMESTRU IV G0 X x| 1.011.745,35 |
mls . = ——— e
Valoare contract 4030 | X R 5.909.179,10 |
CASA DE ASIGURARI DE SANATATE - FURNIZOR DE SERVICII MEDICALE
i M
o A
Presedinte - pallfic ASIGURAR Manager,
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i~ (0 (T4
Director executiv al Directie Iﬂqni'lmim!. \\“‘.\.\' P
Ec. Manuel-Aungustin Bl,&]-lﬂ LCA AL —_
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ANEXA 2 la CONTRACTUL
de furnizare de servieii medicale spitalicesti

2173/ 27-04-2018

Detalierea pe luni a serviciilor medicale spitalicesti acordate in spitalele de cronici, precum %ilpenmll
sectiile 51 compartimentele de cronici - previzute ca structuri distinete in structura organizatoricd a spitalului
aprobati/avizatd de Ministerul Sanatalii, dupa caz - din alte spitale:

Anexa MAI 2018 o - =
Sectia Nr. Durata de spitalizare sau, dupd | Tarif pe zi de spitalizare Suma
CazZUri caz, durata de spitalizare ,
externate efectiv realizatd -,:
Cl c2 3 1 4 C5=C2x
= ! C3xC4
Cronici- 15 10.58 | 190,00 | 30.153,00
Medicina
interna
Neonatologie 3 15.31 260,00 11.941.80
rematuri
_ TOTAL || 18 X | x| 42.094,80
Anexa IUNIE 2018
Secia Nr. cazuri Durata de spitalizare sau, | Taril pe zi de Suma
externate dupd caz, durata de spitalizare
spitalizare efectiv
realizati = i
Cl C2 ‘ C3 C4 C5=C2x |
. | Il C3xC4
Cronici- Medicina | 15 1 10.58 190,00 || 30.153,00 |
nlema — -
Neonatologie (prematuri) 3= 15.31 || 260,00 11.941,80
TOTAL 18 | X | x | 42.094,80
TOTAL TRIMESTRU 36 X X ! 84. 189,60
11 2018 - ,
Anexa IULIE 2018
Sectia Nr. cazuri Duratd de spitalizare sau, Tarif pe zi SUma
externate dupd caz, durata de de spitalizare
spitalizare efectiv realizatd ——
| Cl € C3 C4 [ C5=C2xCIxC4
Cronici-  Medicina 15 - 10.58 190,00 30.153,00
interna |
Neonatologie 3 ‘ 15.31 260,00 11.941.80
| (prematuri) | _ |
TOTAL | 18 | B X | x| 42.094,80 |
Anexa AUGUST 2018
Sectia Nr. Duratd de spitalizare sau, dupi caz, Tarif pe zi de Suma
cazuri durata de spitalizare efectiv realizata spitalizare
exlemale
Cl [ c2 | C3 | C4 C5=C2x




| | I [ C3xca
Cronigi- 15 " 10,58 190,00 301.153,00
Medicina interna
Neonatologie 3] 15.31 260,00 [ 11.941,80
| (prematuri)
TOTAL | 18 | X v | 42.094.80
Anexa SEPTEMBRIE 2118
Sectia INr. cazuri . Duratd de spitalizare sau, || Tarif pe zi de Suma
exlernate dupi caz, durata de spitalizare
spitalizare efectiv
| realizald
Cl cz | C3 C4 C5=C2x
C3xC4
Cronici-  Medicina 15 ] 1058 190,00 153,00
interna |
Neonatologie 3 1531 260,00 11.941,80 |
| {prematur ) ; |
[ TOTAL | 18] x x| 4209480
TOTAL | 54 X x| 126.284.40
TRIMESTRU 11T
2018
Anexa OCTOMBRIE 2018
| Sectia Nr. | Duratd de spitalizare sau, dup caz, Tarif pe zi de Suma
cazuri dumlu de spitalizare electiv realizati spitalizare
= cxt&mat&
= d C3 C4 C5=C2xC3
x C4
Cronici- Medicina 10.58 | 150,00 30.153,00
interna ‘
- MNeonatologie I E 15.31 260,00 11.941,80
LP'E“‘M_._.__...
_. TOTAL | 18 x | x || 42.004,80
Anexa NOIEMBRIE 2018
Sectia Nr. Dwrata de spitalizare sau, dupd caz, Taﬁfﬁ 7l de Suma
cazur durata de spitalizare efectiv realizatd spitalizare
exflemate
il G2 C3 C4 C5=0C2x
P C3 x C4
Cronici- 15 10.58 190,00 30,153,00
Medicina interna
Neonatologie 3 15.31 260,00 11.941 80
rematuri )
%P TOTAL | 18 X X 4209480 |
Arexa DECEMBRIE 2008
Sectia Nr. cazuri *h Durati de spitalizare san, | Tanf pe 21 de Suma
exlernate dupd caz, durata de spitalizare
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| spitalizare efectiv :
realizatd -
1 L2 C3 C4 C5=02x
_ C3xCi
Cronici-  Medicina ; 5 10.58 190,00 | 30.153.00
interna . ]
Neonatologie 3 15.31 | 260,00 | 11.941,80
| (prematuri) _ | - . |
TOTAL 18 | %) w | 42.094.80 |
TOTAL T x « || 12628440
TRIMESTRU 1V
2018 - -
Valoare contract 144 || ) x| x || 336.758.40
CASA DE ASIGURARI DE SANATATE FURNIZOR DE SERVICII MEDICALE
-
Presedinte - Director General, Manager,
Ec. Rodi Dr. Fartaf;:arnhl
Director executiv al Direetiei tmnul:fl:t, g =, *."-."; =
Ec. Manuel-Augustin BUTIULCA | VIR e et |

i "-""_r i

ii Director financia r—m'li_tﬁ;ﬁil,
Ec. Santamarian Mirela

Director executiv al DNrect
contractuale,

Cons.Jur. Claudia MOL .



ANEXA 3 la CONTRACTUL
ile furnizare de servicii medicale spitalicesti

2/173/27-04-2018
Detalicrea pe luni a serviciilor medicale de tip spitalicesc efectuate in regim de spitalizare de zi:
Lurree MAT 2018
Seclie MNumarul Tariful negociat Suma
Cl c C3i=C2xClI
Cardiologic 16 JH) 4,380,00
Boli infectioase 35 JH} 8.850,00
(torinolaningelogie {ORL) G M) 2.165,00
Obstetrica-Ginecologie 24 [0 343500}
Dermatologie 9 MY 2.345.00
Chirurgie generala L& Nl 510500
Uralogie 5 M) 815,04
Ortopedie si traumatologic 4 J[H) 2.490,00
Pediatrie 23 00 492700
Medicina interna 54 L 13.762 0
| % ] 200,00 200,14}
% 1 394,00 394,00
X | AR 11104
X | 171,00 171,04}
X | 327,00 327,00
x 1501 171,00 256.671,00
X 1 130,00} 130,00
Total numir cazori: 202
Total numir servicii: 1507
Taotal valoare cazuri: 50,.294,00
- Total valoare servicii: 258,004,040
Total valoare zi: I08. 298,00
L FUNTE 2018
| Sectie MNumarul Tariful negociat Suma
i Cl C2 CI=0C2xCl
Cardiologie 16 M 4.380.00
Baoli infectioase 35 RLI B850 00
Otorinolaringologie (ORL) 9 (il 216500
Obstetrica-Ginecologie 24 AN 343500
Dermatologie 9 L) 2.345.00
Chirurgie penerala I8 0 5.105,00
Urologie 5 A0 B15,00
Ortopedie si traumatologie 9 A - 2.490.00
Pediatrie 23 A0 4.927.00
Medicina interna 54 AW 13.762,00
X | 200,00 200,00
I 394,00 394,00
X | 111.00 111,00
h I 171,00 171,00
B X 3 I i A1, 327,00
X 150 171,04 250.671,00
x | 130,00 130,00
Total numir cazuri: 202
Total numir servicii: 1507
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Total valoare cazuri: 50129400 I
Total valoare servicii 238.004,00
Tuotal valoare zi: 308.298,00
TOTAL NUMAR CAZURI TRIMESTRL 11 2018: 202
TOTAL NUMAR SERVICII TRIMESTRL 11 2018 : | 507
TOTAL VALOARE CAZURI TRIMESTRU 11 2018: 00, 588,00
TOTAL VALOARE SERVICII TRIMESTRU 11 2015 : 516.008,00
TOTAL VALOARE Z1 TRIMESTRU 11 2018 : 616,596, M
L TULIE 20018
Seclie Numarul Tariful negociat Suma
—— Cl 2 Ci=C2xCl
Cardiologie | |6 RILE 4, 380,00
Bali infectioase 33 . §.850,00
Ororinolaringologie (ORL) G . ) 2.165,00 |
Obstetrica-Ginecologie 24 M1 543500
Dermatologic 9| 00 2.345,00 |
Chirurgie generala L | R 510500
_____ Urologie 5 00 R35,00
Ortopedie si traumatologie G L0 _2.450,00
Pediatrie 23 L0 4.927.00
B Medicina interna 54 Rt 13.762,00
X I 240,00 200,00
% | 394,00 394,00
b | 111,04 111,00
x I 171,04 [ 71,0
x [ 327.00 327,00
n 1448 [ 71,040 247.608.04
b 1 I 300K} [ 30,0}
Total numiir cazuri: 202
Total numdr servicii: (454
Total valoare cazuri: 50.294,00
Total valoare servicii: 248,941 (W)
Total valoare zi: 299.235,00 il
Lung AUGUST 2048
Sectic Numarul Tariful negociat Suma
il C2 Ci=C2xCl
Cardiologie 16 JAH) 4. 380,00
Boli infectioase 33 JAH) 8.850.00
Diorinolaringologie (ORL) 9 [0 2.165,00
Obstetrica-Ginecologie 24 00 5.435.00
Dermatologie 8 L0 2.345.00 |
Chirurgie penerala LB O 510500
Urologie 5 0 835,00
Ortopedie si traumatologie | 9 0 249,00
- Pediatrie 23 L0 4.927.00
Medicina interna 54 0o 13.762,00
X _1 200,00 200,00
% | 304,00 394,00
X I 11,04 111,
X i 171,00 171,00
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X I 327,00 327,00
x 1448 171,00 247 608,00
X | | 30,00 130,00
Total numér carzuri: 202
Total numdr servicii: 1454
Total valoare cazuri; 30,294 (M)
Total valoare servicii: 248.941.00
Total valoare zi: 204023500
Lo SEPTEMBRIE 2018
Secjie Murmarul Tariful negociat Suma
Cl C2 Ci=C2xC1
Cardiologie L& D 438000
Boli infecticase 45 ) 8.B50.00
Otorinolaringologie (ORL) . M) 2.165.00
Ohbstetrica-Ginecologie 24 M) 5.435.00
Dermatalogie 9 0 2.345.00
Chirurgie generala % L 5.105,00
,,.MM Urelogie 5 00 833,00
Ortopedie si traumatologie 2 O 2490 00
Pediatrie 23 00 4.927.00
Medicina interna 34 I 13,762 M
X 1 200,00 200, M)
X I 394,00 194,00
% I 111,00 111,004
X I 171,00 71,04
X 1 127.00 127,00
X 1448 171,00 247 608 (H)
X I 130,00 130,00
Total numir cazuri: 202
Total numir servicii: 1434
Total valoare cazuri: 50,294, M)
Total valoare servicii; 248,941,040
Taotal valoare #i: 250.235,00
TOTAL NUMAR CAZURI TRIMESTRU 111 2018: 02
TOTAL NUMAR SERVICH TRIMESTRU 111 2018 : 1454
TOTAL VALOARE CAZURI TRIMESTRU I11 2018: 150,882,000
TOTAL VALOARE SERVICII TRIMESTREU ITI 2018 T46,823,00
TOTAL VALOARE ZI TRIMESTRU IT1 2018 : §97.705,00
Liviigy COTOMBRIE 208
Sectie Mumarnl Tariful negociat Suma
Cl c2 Ci=02xCl
Cardiologie 16 b0 4.380,00
Boli intectinase 33 00 B.ES0,00
Orormelaringologie (ORL) 9 A0 2.165,00
Ohstetrica-Ginecologic 24 L0 5.433,00
Dermatologie 9 00 2.345,00
Chirurgie gencrala 18 A0 5.105,00
Urologie 5 S B35,00
Ortopedie s traumatologie S L0 249000
Pediatrie 23 00 4.927.00
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“Medicing interna 54 i 13.762.00
X 051 P71, 000 1a2.621 00
Total numiir cazuri: 202
Total numdr servicii: 951
Total valoare cazuri: 50,254,040
Total valoare servicii: [62.621.00
Total valoare zi: 21291500 |
Ly NOTEMBRIE 2048 B
Sectie MNumarul Tariful negociat Surma
Cl C2 €3=C2xCl___|
Cardiologie L] ,H{[ 4.380,00
Boli infectioase 15 L 8.850,00
Crorinolaringologie {ORL) o i 216500
Ohbstetrica-Ginecologie 24 L0 ~ 5.435,00
Dermatologie 9 L0 2345 00
Chirurgie generala 18 00 5.105,00
Urologie 5 JiH) B35,00
Ortopedie Srl. traumatologie Q S 2.490.00
Pediatrie 23 00 | 492700
Medicina interna 54 0 | 13.762,00 |
X Q51 171,00 l 162.963,00
Total numdir cazuri: | 202
Total numdr servieii: Q53
Total valoare cazuri: 50,294 00
Total valoare servicii: 162.961,00
Total valoare zi: 213.257.00
Lama DECEMBRIE 2018
Sectie Numarul Tariful negociat Suma
Cl c2 C¥=C2xCl
Cardiulnﬂic 1] JH) 4 38000
Boli infectioase 35 RiCE B.850.00
Diorinolaringologie (ORL) 9 [ 2.165.00 |
Obstetrica-Ginecologie 24 L 3.435,00 |
Dermatologic 5 ) 2.345.00 |
Chirurgie generala I8 (K0 510500 |
Urologie 5 KL 835,00 |
Ortopedie si traumatologie 9 (M 2.490.00
Pediatrie 23 il 4.927.00
Medicina interna 54 Ry 13.762.00
i GO 171,00 [ 19358040
Total numar caruri; 202
Total numdr servicii: H98
Total valoare cazuri: S0.294,00
Total valoare servicii: 11935800
Total mlumj: ﬂ:_ 169,652,000
TOTAL NUMAR CAZURI TRIMESTRU I'V 201 8: 202
TOTAL NUMAR SERVICIH TRIMESTRLU 1V 2015 : 698
TOTAL VALOARE CAZURI TRIMESTRU 1V 2018: 150.882.00
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| TOTAL VALOARE SER"\-"H’.’]_[ TRIMESTRU 1Y I{I-]él -

TOTAL VALOARE Z1 TRIMESTRU IV 2018 :

444,942,100
595.824,00

Total numar cazuri an:
Total numar servicii an:
Tuotal valoare caruri an:
Total valpare servicil an:

Total valoare an:

202

698
402.352,00
1.707.773.00
211012500

CASA DE ASIGURARI DE SANATATE
Presedinte - Director GE'II sral,

Fe. RodicaBI
c. Rodica HPQ#\_, ATE Mg

-

I -~

Director executiv al Directi l:wm:rmlcl:
Ec. Manuel-Augustin B‘-

Director executiv al Ihl:ip

contractuale,
Cons.Jur. Claudia MO

FURNIZOR DE SERVICII MEDICALE

LS e,
5%
~

El. Manager,
/ Dr. Farcas Narcisa
¥ !
# |
Ly S 2
=

Director financiar-contahil,
Ec. Santamarian Mirela

ri

|
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