Compartimentul Evidenţă Asiguraţi, Carduri şi Concedii Medicale

A. Activităţi specifice generate de legislaţia în vigoare privind concediile medicale

1. Inregistreaza si tine evidenta certificatelor medicale depuse de asiguratii prevazuti la art.1 alin(2), art 23 alin(2) si la art. 32 din OUG 158/2005 in registrul special al Compartimentului Evidenta Asigurati Carduri si Concedii Medicale;

2. Asigura recalcularea contributiei  pentru concedii si indemnizatii pentru persoanele care s-au asigurat la CAS Dambovita pentru concedii si indemnizatii pe baza deciziilor de impunere definitive in vederea regularizarii sumelor conform prevederilor legale;

3. Certificarea stagiului de asigurare realizat în sistemul de asigurări sociale de sănătate, pentru concedii şi indemnizaţii de asigurări sociale de sănătate persoanelor fizice asigurate;

4. Elibereaza persoanelor fizice asigurate pentru concedii si indemnizatii de asigurari sociale de sanatate adeverinţa prevăzută în anexa nr. 7 la la Ordinul 15/2018 - Norme, din care să reiasă numărul de zile de concediu medical avute în ultimele 12/24 luni;
5. Inregistrarea si evidenta declaratiilor si a contractelor de asigurare pentru concedii si indemnizatii de asigurari sociale de sanatate, a solicitarilor de modificare a contractelor de asigurare pentru concedii si indemnizatii, precum si plata contributiei datorate de persoanele fizice prevazute la art. 1 alin. (2) din OUG 158/2005;

6. Intocmeste dispozitii de incasare catre casieria unitatii cu privire la colectarea contributiei de asigurari sociale de sanatate.
7. Primeste si inregistraza in modulul SIUI cererile de restituire a sumelor reprezentând indemnizaţii achitate pentru concedii şi indemnizaţii depuse de angajatori la Registratura institutiei;
8. Efectuaza controlul cererii de restituire  cu privire la  respectarea termenului de depunere a acesteia  (conform art. 40 din OUG 158/2005 modificata ) si a  existentei tuturor documentelor solicitate;
9. Verifica cu ajutorul aplicatiei SIUI  corectitudinea datelor din declaratia solicitantului, iar in situatia in care se constata nereguli se emite “notificarea” care se transmite sau se comunica telefonic angajatorului in vederea remedierii/rectificarii erorilor;
10. Verifica modul de respectare a prevederilor OUG 158/2005 si ale prevederilor Ordinului MS-CNAS  nr.15/2018/1311/2017 privind: stagiul de cotizare, baza de calcul, modul de suportare a zilelor de concediu medical din FNUASS, durata de acordare a concediului, modul de calcul al indemnizatiei de concediu medical;
a. Supune vizei CFP referatul/decizia de restituire, pe care le înaintează aprobării Directorului Economic şi Preşedintelui Director General, asigurând ordonanţarea cheltuielilor. Comunică contribuabilului documentaţia restituirii în vederea ridicării sumei restituite de la sediul CAS Dambovita;
b. Conduce evidenţa analitică a debitorilor la contribuţia de concedii şi indemnizaţii şi face cunoscută lunar situaţia sumelor debitate şi a încasărilor, către Serviciul BFC,  în vederea înregistrării lor;

c. Furnizează datele necesare fundamentării veniturilor pentru proiectul de buget anual şi pentru proiecţia acestora în următorii ani, conform precizărilor CNAS;

d. Urmăreşte încadrarea cheltuielilor privind indemnizaţiile de concediu medical, în prevederea bugetară repartizată prin fila de buget de către CNAS la capitolul Asistenţă Socială:

                              - în caz de boală şi invaliditate 



          - pentru familie şi copii.

11. Intocmeste  referatul de propunere spre aprobare a cererii de restituire sau,dupa caz, de  respingere cu motivarea acesteia;
12. Transmite referatul la Serviciul Buget pentru intocmirea ordonantarii de plata;
13. Inregistreaza in SIUI furnizori persoane juridice angajatori noi care au personal salariat;

14. Desfasoara activitatea de arhivare a documentelor rezultate din activitatea proprie serviciului;

15. Asigura confidentialitatea tuturor datelor cu caracter personal prelucrate prin exercitarea atributiilor si a documentelor la care exista acces direct sau indirect in cadrul institutiei;

16. Colaboreaza cu alte structuri de la nivelul casei si cu directiile de specialitate din CAS;

17. Indeplineste orice alte atributii specifice activitatii institutiei incredintate de sefii ierarhici in conditiile legii sau rezultate din reglementarile aplicabile.

B. Activităţi specifice generate de  activitatea de Evidenţă Asiguraţi

1. Primeste şi elibereaza documente, consultanţă de specialitate, redactare răspunsuri la solicitări cu privire la activitatea curentă a compartimentului;

2. Reprocesarea declaratiilor unice depuse lunar conform HG 1397/2010  cu modificarile si completarile ulterioare,

 3. Elibereaza adeverinte de asigurat asiguratilor care au refuzat cardul din motive religioase ori de constiinta si asiguratilor care au pierdut cardul national de sanatate;

4. Verifica, înregistreaza în SIUI şi arhiveaza documentele justificative privind stabilirea calităţii de asigurat;

5. Actualizeaza în SIUI a informaţiile privind persoanele care beneficiază de asigurare fără plata contribuţiei, în baza documentelor justificative;

6. Actualizeaza în SIUI a informaţiilor privind persoanele care beneficiază de asigurare cu plata contribuţiei din alte surse;

7. Opereaza în SIUI oricare modificare intervenita în legătură cu elementele de identificare ale asiguraţilor CAS Dambovita;

8.Înregistreaza în SIUI angajatorii noi pe baza Certificatului Unic de Înregistrare / a informaţiilor existente pe site-ul oficial al Ministerului de Finanţe;
9. Valideaza, la solicitarea structurii Acorduri/Regulamente Europene, Formulare Europene, a calităţii de asigurat a solicitanţilor de formulare europene sau a persoanelor care au primit asistenţă medicală în străinătate fără acordul CAS Dambovita şi care solicită recuperarea contravalorii serviciilor medicale conform actelor normative în vigoare;

10. Verifica îndeplinirea conditiilor necesare pentru a se face plata pe baza formularelor E 125 conform prevederilor Ordinului Presedintelui CNAS nr. 592/2008, cu modificarile si completarile ulterioare;

11. Gestionarea activitatii de actualizare a protocoalelor privind furnizarea de date referitoare la categoriile de asigurati precum  si procesarea lunara a acestora ca urmare a protocolului;

12. Completarea bazei de date cu noii contribuabili sau modificarea statutului celor existenţi;

13. Organizarea activitatii de inregistrare a formularelor europene, comunicate de compartimentul de specialitate;

14. Procesare lunara a anexei ANAF – persoane fizice.
15.Transmiterea lunara a situatiilor referitoare la creante platitori  contribitii de asigurari sociale de sanatate si creante indemnizatii si concedii medicale;

16.Elaboreaza si actualizeaza procedurile specifice compartimentului

C. Activităţi specifice generate de legislaţia în vigoare, privind Cardul naţional de asigurări sociale de sănătate

1. Preia pe baza de proces verbal de la CNAS cardurile tipărite in contul CAS Dambovita şi le predă pe baza de proces verbal operatorului de servicii postale pentru a fi distribuite;

2. Înregistreaza/scaneaza cardurile naţionale de asigurări de sănătate tipărite în contul CAS Dambovita, care nu au putut fi distribuite de către operatorul de servicii poştale şi au fost returnate la CAS Dambovita;

3. Înregistreaza/scaneaza cardurile naţionale de asigurări de sănătate duplicat tiparite de CN Imprimeria Nationala SA în contul CAS Dambovita ale căror cheltuieli aferente producerii şi distribuţiei sunt suportate de către asigurat şi de către operatorul de servicii poştale care a realizat distribuţia, dupa caz, pentru a fi predate pe bază de proces verbal în vederea distribuirii de către operatorul de servicii postale;

4. Preia şi înregistreaza/scaneaza cardurile naţionale de asigurări de sănătate duplicat tipărite în contul CAS Dambovita ale căror cheltuieli aferente producerii şi distribuţiei sunt suportate de CN Imprimeria Nationala SA pentru a fi distribuite asiguraţilor CAS Dambovita prin intermediul operatorului de servicii postale;

5. Înregistreaza solicitările de ridicare a cardului naţional de asigurări de sănătate depuse de asiguraţii CAS Dambovita;

6. Identifica şi extrage în vederea distribuirii a cardurilor naţionale de asigurări de sănătate tipărite în contul CAS Dambovita, nedistribuite şi predate de către operatorul de servicii poştale instituţiei;

7. Distribuie către asiguraţi, urmare solicitărilor depuse de către aceştia, a cardurilor naţionale de asigurări de sănătate care au fost returnate la CAS Dambovita;

8. Transmite cardurile naţionale de asigurări de sănătate tipărite în contul CAS Dambovita  solicitate de CAS-uri/CAS MB/ CASOPSNAJ în vederea distribuirii acestora;

9. Solicita cardurile naţionale de asigurări de sănătate de la CAS-uri/CAS MB/CASOPSNAJ în vederea distribuirii către asiguratii CAS Dambovita care au cerut ridicarea acestora de la sediul CAS Dambovita;

10. Înregistreaza documentele în SIUI, schimba starea cardurilor în CEAS și elibereaza adeverințele de înlocuire card naţional din SIUI, atât pentru cardurile inițiale tipărite în contul CAS Dambovita, cât și pentru cardurile inițiale tipărite în contul altor CAS-uri/CAS MB/CSOPSNAJ;

11. Transmite la CNAS, pe bază de borderou centralizator, a cardurilor naţionale de asigurări de sănătate care prezintă defecţiuni tehnice, erori ale informaţiilor înscrise sau care nu pot fi utilizate din motive tehnice de funcţionare, confirmate în acest sens de casa de asigurări de sănătate;

12. Înregistreaza documentele în SIUI, schimba starea cardurilor în CEAS, evidențieaza, păstreaza cardurile refuzate și elibereaza adeverințele înlocuitoare în caz de refuz în mod expres, din motive religioase sau de conştiinţă al cardului național de asigurări de sănătate, atât pentru cardurile tipărite în contul CAS Dambovita, cât și pentru cele inițiale tipărite în contul altor CAS/CAS MB/CASOPSNAJ;

13. Verifică si inregistreaza platile reprezentand contravoaloare reemitere carduri nationale de asigurari de sanatate duplicate suportate de către asiguraţi;

14. Înregistreaza şi evidenţieaza cheltuielile aferente producerii cardurilor nationale de sanatate suportate de catre operatorul de servicii postale, ca urmare a pierderilor sau deteriorarii cardurilor in procesul de distributie;

15. Pentru cardurile duplicat a caror contravaloare de tiparire si distributie a fost suportata de asigurat si care au fost facturate catre CAS Dambovita dar au fost incasate de catre alte CAS Dambovita, solicita CAS Dambovita care au incasat contravaloarea, transferul acestor sume catre CAS Dambovita unde au fost facturate;

16. Transfera, la solicitarea CAS/CASMB/CAS AOPSNAJ sumele reprezentând contravaloarea remiterii cardurilor naţionale de asigurări de sănătate încasate de la asiguraţi de către CAS Dambovita dar facturate,catre o alta CAS ;

17. Asigura păstrarea şi arhivarea cardurilor naţionale de asigurări de sănătate refuzate în mod expres, din motive religioase sau de conştiinţă, urmând ca la solicitarea asiguraţilor să se poată elibera cardurile naţionale oricând în perioada de valabilitate a acestora, pe baza unei cereri scrise a asiguraţilor, sau la expirarea perioadei de arhivare stabilite în condiţiile legii să se procedeze la distrugerea acestora;

18. Asigura păstrarea şi arhivarea cardurilor naţionale de asigurări de sănătate returnate de operatorul de servicii poştale, urmând ca la expirarea perioadei de arhivare stabilite în condiţiile legii să se procedeze la distrugerea acestora;

19. Opereaza în baza de date SIUI a oricăror modificări intervenite în legătura cu elementele de identificare ale asiguraţilor CAS Dambovita;

20. Asigura legătura cu mediul extern: plătitori, Compania Naţională Poşta Română, Compania Naţională “Imprimeria Naţională” şi alte instituţii cu care are legături directe în gestionarea cardurilor naţionale de asigurări de sănătate;

21. Intocmeste situaţiile lunare sau periodice solicitate de către conducerea CAS Dambovita  sau alte instituţii implicate în activitatea de gestionare a cardurilor naţionale de asigurări de sănătate (CNAS, CNIN, CNPR).
22. Elaboreaza si actualizeaza procedurile specifice compartimentului.

D. Activităţi specifice generate de legislaţia în vigoare, privind Cardul european de asigurări sociale de sănătate

1. Primeste, verifica, înregistreaza documentele solicitate în vederea eliberării Cardului european de asigurări sociale de sănătate/certificatului de înlocuire provizoriu, precum şi verificarea calităţii de asigurat a solicitantului;

2. Proceseaza/valideaza cererile în sistemul informatic unic naţional care gestionează aplicarea regulamentelor UE privind drepturile asiguraţilor aflaţi în şedere temporară într-un stat membru al UE sau al SEE;
3. Genereaza in aplicatia informatica certificatele provizorii de inlocuire pentru cardul european de asigurari sociale de sanatate si elibereaza un exemplar solicitantului

4. Arhiveaza cererile de eliberare a Cardului european de asigurări sociale de sănătate.

