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In atentia furnizorilor de servicii medicale in asistenta medicala primara
Subiect: pachetul minimal de servicii medicale pantru persoanele neasigurate

Prin prezenta va aducem la cunostinta prevederile HOTARARII nr, 1,540 din 19 decembrie 2022 privind
modificarea §i completarea Hotdrdrii Guvernului nr, §96/2021 pentru aprobarea pachetelor de servicii gi a
Contractului-cadru care reglementeazi conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a
dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de asiguriri sociale de sinitate pentru anii 2021-2022,
prelungirea termenului de aplicare a prevederilor acesteia, precum si stabilirea unor misuri in domeniul
sanatatii in cee ace priveste pachetele de servicii medicale so modalitatra de acordare a acestora persoanelor
neasigurate, dupa cum urmeaza:

1. PACHETUL MINIMAL DE SERVICII MEDICALE

"A. Pachetul minimal de servicii medicale in asistenta medicald primari

1. Pachetul minimal de servicii medicale in asistenta medicald primara cuprinde urmatoarele tipuri de servicii medicale:

1.1, servicii medicale curative;

1.2, servicii medicale de preventie si profilactice;

1.3, servicii medicale la domiciliu;

1.4. servicii diagnostice si terapeutice;

1.5. activitati de suport;

1.6. servicii de administrare de medicamente.

1.1. Serviciile medicale curative

1.1.1. Serviciile medicale pentru situatiile de urgentd medico-chirurgicala: asistentd medicald de urgentd - anamnez3, examen
clinic i tratament - se acordd in limita competentei §i a dotérii tehnice a cabinetului medical in cadrul ciruia Isi desfisoars
activitatea medicul de familie.

1.1.2. Consultatiile In caz de boald pentru afectiuni acute, subacute i acutiziri ale unor afectiuni cronice se acord4 in
conditiile stabilite prin normele metodologice de aplicare a prezentei hotiréri, denumite in continuare norme, iar consultatiile
la domiciliu gi potrivit prevederilor de 1a pet. 1.3.

1.1.2.1. Consultatiile pentru bolile cu potential endemoepidemic ce necesitd izolare pot fi acordate si la distanty, in conditiile
prevazute in norme,

1.1.3. Consultatiile periodice pentru ingrijirea generald a persoanelor cu boli cronice se realizeazi pe bazi de programare
pentru:

a} supravegherea evolutiei bolii;

b) continuitatea terapiei;

¢) screeningul complicatiilor;

d) educatia privind autoingrijirea.

1.1.3.1. Consultatiile in cabinet pentru afectiunile cronice se vor acorda conform planului de management stabilit de ciitre
medic, in conditiile stabilite prin norme, iar consultatiile la domiciliu, conform planului de management stabilit de citre medic
gl potrivit prevederilor pct. 1.3.

1.1.3.2. Consultatiile pentru afectiunile cronice pot fi acordate gi la distantd, in conditiile previzute in norme,

1.14. Consultatii de monitorizare activd prin plan de management integrat pe bazi de programare pentru bolile cronice cu
impact major asupra poverii imbolnavirilor privind riscul cardiovascular inalt - HTA, dislipidemie gi diabet zaharat tip 2, astm
brongic, boali cronica respiratorie obstructivi si boald cronicd de rinichi.

1.2. Serviciile medicale preventive si profilactice includ:

1.2.1. Consultatii preventive - sunt consultatii periodice active, oferite persoanelor cu vérsta intre 0-18 ani, privind:



a) cregterea si dezvoltarea;

b) starea de nutritie §i practicile nutritionale;

c) depistarea gi interventia In consecintd pentru riscurile specifice grupei de varstd/sex; serviciile preventive pentru copii pe
grupe de virstd gi sex, conform normelor.

1.2.2. Consultatii in vederea monitorizarii evolutiei sarcinii i lduziei: depistarea sarcinii, luarea in evidentd a gravidei,
supravegherea sarcinii gi urmérirea liuzet.

Consultatiile pentru urmérirea liuzei la externarea din maternitate si la 4 siptimani de la nagtere se acord la domiciliu.

1.2.3. Consultatii preventive de evaluare a riscului individual la adultul asimptomatic care se acordd la cabinetul medicului
de familie In mod activ adultilor din populatia generald - fird semne de boald.

1.2.4. Supraveghere - evaluarea factorilor ambientali, consiliere privind igiena alimentatiei, depistare de boli cu potential
endemoepidemic - examen clinic, diagnostic prezumtiv, trimitere citre structurile de specialitate pentru investigatii,
confirmare, tratament adecvat i misuri igienico-sanitare specifice, dupd caz. Bolile cu potential endemoepidemic sunt cele
previzute la pct. II din anexa la Hotdrdrea Guvernului nr. 423/2020 pentru aprobarea Listei cuprinzand urgentele medico-
chirurgicale, precum si bolile infectocontagioase din grupa A pentru care asiguratii beneficiazd de indemnizatie pentru
incapacitate temporard de munci, fard indeplinirea conditiei de stagiu de asigurare.

1.2.5. Consultatii pentru acordarea serviciilor de planificare familiala:

a) consilierea femeii privind planificarea familiald;

b} indicarea unei metode contraceptive la persoanele fard risc.

1.3. Consultatiile la domiciliu

1.3.1. Se acordd pentru persoanele Inscrise pe lista proprie a medicului de familie, in afara cabinetului, in timpu! programului
de lucru pentru consultatiile la domiciliu.

1.3.2. Consultatiile la domiciliu se acordd persoanelor nedeplasabile din motiv de invaliditate permanents sau invaliditate
temporard, persoanelor cu boli cronice sau cu un episod acut ce nu permite deplasarea la cabinet, copiilor 0-1 an, copiilor cu
varsta 0-18 ani cu boli infectocontagioase si lduzelor.

1.3.3. Este consideratd consultatie la domiciliu inclusiv consultatia/examinarea acordatd de medicul de familie in vederea
constatarii decesului.

1.4. Serviciile diagnostice si terapeutice

1.4.1. Aceste servicii se pot acorda exclusiv perscanelor inscrise pe lista proprie, la cabinet, la domiciliul persoanei sau la
locul solicitérii, In cadrul programului de lucru sau in cadrul unui program de lucru prelungit prin incheierea unui act
aditional la contractul incheiat cu casa de asiguréri de sdnitate, dupa caz, gi sunt detaliate In norme.

1.42. Aceste servicii sunt acordate de citre medicul de familie conform curriculei de pregitire a medicului; conditiile
acordarii si punctajul aferent se stabilesc prin norme.

1.5. Activitatile de suport :

Activititile de suport sunt reprezentate de urmétoarele documente medicale, ca urmare a unui act medical propriu:

a) eliberarea documentelor medicale, potrivit domeniului de competentd, necesare pentru evaluarea si reevaluarea in
vederea Incadririi in grad de handicap;

b} eliberarea certificatului medical constafator al decesului, cu exceptia situatiilor de suspiciune care necesitd expertizi
medico-legald, ca urmare a examindrii pentru constatarea decesului.

Acestea includ examinarea pentru constatarea decesului cu sau fird eliberare de acte medicale; eliberarea certificatului
medical constatator al decesului, cu exceptia situatiilor de suspiciune care necesitd expertizi medico-legald, conform
prevederilor legale, in conditiile stabilite prin norme.

1.6. Serviciile de administrare de medicamente

Administrarea schemei de tratament direct cbservat (DOT) pentru bolnavul TBC confirmat; se acordd persoanelor de pe lista
proprie a medicului de familie.

2. Persoanele care beneficiazd de pachetul minimal de servicii medicale suportd integral costurile pentru investigatiile
paraclinice recomandate §i tratamentul prescris de medicii de familie, precum gi costurile altor activitéfi de suport, altele decit
cele previzute la subpct. 1.5.

NOTA:

Detalierea serviciilor medicale acordate si conditiile acordarii servictilor medicale se stabilesc prin norme."

2, MODALITATEA DE ACORDARE A SERVICIILOR DIN PACHETUL MINIMAL - PERSOANELOR NEASIGURATE;



"ART. 14"
(1) Fondurile necesare pentru plata serviciilor medicale in asistenta medicald primard cuprinse in pachetul minimal de
servicii acordate persoanelor care nu fac dovada calitatii de asigurat inscrise, respectiv reinscrise pe listele medicilor de familie

potrivit prevederilor art. 232 alin. (3%2) din Legea nr. 95/2006, republicats, cu modificarile gi completirile ulterioare, se suporti

de la bugetul de stat prin bugetul aprobat Ministerului Sinititii sub formi de transferuri citre bugetul Fondului najional
unic de asigurdri sociale de sanétate, potrivit art. 232 alin, (3°4) din Legea nr. 95/2006, republicati, cu modifickrile gi
completdrile ulterioare.

(2) Modalitatea de platd a furnizorilor de servicii medicale in asistenta medicali primard pentru serviciile acordate
persoanelor neasigurate este tarif pe serviciu medical.

(3) Casele de asiguriri de sdnitate Incheie un act aditional cu furnizorii de servicii medicale in asistenta medicali primars,
inclusiv cu medicii nou-veniti, aflati in relatie contractual3 cu acestea pentry furnizarea de servicii medicale, care are ca obiect
contractarea gi decontarea serviciilor medicale acordate persoanelor neasigurate potrivit prevederilor art. 232 alin. (371)-(374)
din Legea nr. 95/2006, r licatd, cu modificarile $i completirile ulterioare.

(4) Actul aditional se intocmeste potrivit modelului contractului/conventiei de furnizare de servicii medicale in asistenta
medicald primard, adaptat.

{5} Suma lunard corespunzitoare serviciilor medicale acordate persoanelor neasigurate ce urmeaz3 si fie decontati de
citre casele de asigurdri de sinétate se stabileste astfel:

a) suma cuvenita pentru serviciile medicale diagnostice si terapeutice conform curriculei de pregitire a medicului de familie
acordate persoanelor neasigurate se stabilegte in raport cu numérul de puncte corespunzitor serviciilor medicale diagnostice gi
terapeutice efectuate si cu valoarea garantatd a unui punct pe serviciu medical diagnostic gi terapeutic. Numirul de puncte
aferent fiecdrui serviciu medical diagnostic si terapeutic este previzut in norme;

b) suma cuvenitd pentru celelalte servicii medicale previzute in pachetul minimal de servicii medicale se stabileste in raport
cu numirul de puncte, calculat in functie de numarul de servicii medicale, ajustat in functie de gradul profesional, gi cu
valoarea garantati a unui punct pe serviciu. Numirul de puncte aferent fiecirui serviciu medical este previizut in norme.

Valoarea garantatd a punctului pe serviciu este cea stabilitd potrivit art. 14 alin. (2) lit. b).

(6) Actul aditional prevazut la alin. (3) este valabil de la data incheierii pan4 la data de 31 martie 2023.

(7) Actul aditional prevdzut la alin. (3} poate fi prelungit pe toatd durata derulirii contractului incheiat de furnizorii de
servicii In asistenta medicald primard cu casele de asiguridri de sinitate pentru furnizarea de servicii medicale in asistenta
medicala primard, prin incheierea unui act aditional semnat de ambele parti.

(8) Furnizorii au obligatia sd intocmeasci evidente distincte pentru serviciile medicale cuprinse in pachetul minimal de
servicii acordate persoanelor neasigurate gi si factureze lunar, in vederea decontirii de cétre casele de asiguréri de sinitate,
serviciile medicale acordate persoanelor neasigurate, conform actelor aditionale la contractele de furnizare de servicii medicale,
§1 s transmitd factura in format electronic la casele de asiguriari de sdnitate. Furnizorii raporteaz} in format electronic caselor
de asiguriri de sinatate documentele justificative privind serviciile medicale acordate persoanelor neasigurate in formatul
solicitat de Casa Nationala de Asiguriri de Sinitate,

(9) Casele de asiguriri de sinitate au obligatia si deconteze furnizorilor de servicii medicale, la termenele previzute in
actul aditional la contract/conventie, pe baza facturii insotite de documente justificative transmise electronic, in formatul
solicitat de Casa Nationald de Asiguriri de Sinitate, contravaloarea serviciilor medicale cuprinse in pachetul de servicii
minimal contractate, efectuate, raportate gi validate.

(10) Medicii nou-veniti intr-o localitate care Incheie conventie de furnizare de servicii medicale potrivit art. 13 alin. (1) si
pentru care plata activitatii desfagurate se face potrivit prevederilor art. 15 au obligatia si intocmeascd evidente distincte pentru
serviciile medicale cuprinse in pachetul minimal de servicii acordate persoanelor neasigurate, evidente care se raporteazi
electronic, in formatul sclicitat de Casa Nationals de Asigurari de Sandtate, caselor de asiguriri de sinitate cu care au incheiat
conventie, lunar, odatd cu raportarea activititii desfigurate conform conventiei.

(11) Furnizorii acorda serviciile medicale din pachetul de servicii minimal in cadrul programului de activitate previzut in
contractul incheiat cu casa de asiguréiri de sénitate pentru acordarea serviciilor medicale din pachetu] de servicii de bazi, cu
exceptia serviciilor prevazute in norme, care pot fi realizate in afara acestuia.

(12) Casele de asigurdri de sanitate sunt obligate s tind evidenfa distinctd a serviciilor medicale cuprinse in pachetul
minimal acordat persoanelor neasigurate la nivelul asistentei medicale primare.”

(13) Incepénd cu data de 1 a lunii urmitoare celei n care intrd in vigoare Legea bugetului de stat pentru anul 2023, persoanele
care nu fac dovada calitdtii de asigurat beneficiazi de pachetul minimal de servicii previzut la cap. I lit. A din anexanr. 11a
Hotérdrea Guvernului nr. 696/2021 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeazi
conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de asigurdri sociale
de sdndtate pentru anii 2021-2022, cu modificirile si completrile ulterioare, astfel cum a fost modificats gi completatd prin
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prezenta hotérére.

(14) furnizorii de servicii medicale in asistenta medicala primara au obligatia s& actualizeze in format electronic - SIUI, la
inceputul contractului anual, lista persoanelor asigurate i a persoanelor neasigurate inscrise pe lists, iar lunar, in vederea
actualizirii listelor proprii, s4 actualizeze in format electronic - SIUI lista cu persoanele care nu mai indeplinesc conditiile de
persoane asigurate §i persoane nou-asigurate intrate pe listd, in conditiile legii.”

(15)  Persoanele care nu fac dovada calitafii de asigurat au obligatia s& se inscrie pe lista unui medic de familie in mod liber
ales, iar persoanele care nu fac dovada calititii de asigurat gi care sunt inscrise pe lista unui medic de familie se reinscriu pe
lista aceluiagi medic de familie sau a unui alt medic de familie, in mod liber ales."

(16.1) Persoanele asigurate, precum i persoanele neasigurate isi pot schimba medicul de familie inaintea expiririi termenului
de 6 luni in urmitoarele situatii:

a) decesul medicului pe lista caruia se afl3 tnscrise;

b) medicul de familie nu se mai afld In relatie contractuald cu casa de asigurari de sinétate sau contractul este suspendat;

¢) a fost preluat praxisul medicului de familie pe lista ciruia se aflau inscrise;

d) persoana asiguratd, respectiv persoana neasigurati igi schimba domiciliul dintr-o localitate in alta;

€) persoana asiguratd, respectiv persoana neasigurata se afl in arest preventiv sau execut o pedeaps4 privativi de libertate,
la incetarea arestului preventiv sifsau inlocuirea acestuia cu arest la domiciliu sau control judiciar, la incetarea pedepsei
privative de libertate, precum gi In situatia arestului la domiciliu ori in perioada de aménare sau de intrerupere a executirii
unei pedepse privative de libertate. Pe durata executarii pedepsei privative de libertate sau a arestului preventiv, serviciile
medicale sunt asigurate de medicii de familie/medicind generald ce isi desfisoari activitatea in cabinetele medicale ale
unitatilor penitenciare sau ale aresturilor in custodia cirora se afld persoana, aceasta fiind Inscris3, in aceastd perioads, pe lista
respectivului medic;

f) situatiile generate de specificul activititii personalului din sistemul aparirii, ordinii publice, sigurantei nationale gi
autoritatii judecatoregti care se deplaseaza in interes de serviciu; procedura si modalitatea de efectuare a schimbdrii medicului
de familie se stabilesc prin normele proprii de aplicare a prezentului contract-cadru, adaptate la specificul organizarii asistentei
medicale;

g) medicului de familie 1i inceteazd raporturile de serviciu/muncd/colaborare cu furnizorii de servicii medicale din cadrul
sistemului apararii, ordinii publice, sigurantei nationale si autoritatii judecitoresti; la cererea furnizorului de servicii medicale
unde medicul gi-a desfdsurat activitatea medicald, persoanele inscrise pe lista medicului sunt transferate, fird a fi necesari
utilizarea cardului de asigurdri sociale de sinitate, pe lista unui alt medic de familie desemnat de furnizor, urmand ca ulterior
persoanele transferate sa Isi exprime optiunea de a riméane sau nu pe lista acestuia inaintea expirdrii termenului de 6 Iuni.

(16.2) Schimbarea medicului de familie se face pe baza cardului national de asiguriri sociale de sinitate gi a cererii de
inscriere prin transfer pentru persoanele asigurate, respectiv pe baza cererii de inscriere prin transfer pentru persoanele
neasigurate, conform modelului gi conditiilor prevézute in norme. Pentru persoanele cirora nu le-a fost emis cardul sau care
din motive religioase sau de congtiinta refuzi cardul nafional sau pentru persoanele cirora li se va emite card national duplicat,
precum si pentru copiii de 0-18 ani, schimbarea medicului de familie se face pe baza cererii de inscriere prin transfer."

(17) Medicul de familie care preia un praxis de medicind de familie, pentru respectarea dreptului persoanelor asigurate st
neasigurate cu privire la alegerea medicului de familie, are obligatia si anunte persoanele asigurate gi neasigurate prin afigare
la cabinet gi prin orice alt mod de comunicare despre dreptul acestora de a opta s rdméni sau nu pe lista sa, in primele 6 luni
de la data Incheierii contractului cu casa de asiguriri de sindtate. Verificarea respectirii obligatiei de citre medicul de familie
se face de citre casa de asiguriri de sanitate.”

Fata de cele de mai sus, pana la data de 31.12.2022 CAS Ialomita va intocmi si va trasmite
furnizorilor actele aditionale privind acordarea serviciilor medicale din pachetul minimal persoanelor
neasigurate, astfel incat, incepand cu data de 01.01.2023 acestia sa poata beneficia de servicii medicale.

Va multumim pentru colaborare,
Cu respect,

Director General, Director ex.DRC,
Ec¢. Anda Busuioc




