
Fa˛„ de cele de mai sus, Ón temeiul art. 146 lit. d) ∫i al art. 147 alin. (4) din Constitu˛ie, precum ∫i al art. 1—3,
al art. 11 alin. (1) lit. A.d) ∫i al art. 29 din Legea nr. 47/1992,

C U R T E A  C O N S T I T U fi I O N A L √

Œn numele legii

D E C I D E:

Respinge excep˛ia de neconstitu˛ionalitate a prevederilor art. 11 alin. (2) din Legea contenciosului administrativ
nr. 554/2004, excep˛ie ridicat„ de Olga Oltyan Ón Dosarul nr. 7.118/100/2006 al Tribunalului Maramure∫ — Sec˛ia
comercial„, de contencios administrativ ∫i fiscal.

Definitiv„ ∫i general obligatorie.
Pronun˛at„ Ón ∫edin˛a public„ din data de 31 mai 2007.

PRE™EDINTE,
ION PREDESCU

Magistrat-asistent,
Florentina Geangu
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A C T E  A L E  O R G A N E L O R  D E  S P E C I A L I T A T E

A L E  A D M I N I S T R A fi I E I  P U B L I C E  C E N T R A L E

MINISTERUL S√N√T√fiII PUBLICE CASA NAfiIONAL√ DE ASIGUR√RI DE S√N√TATE 
Nr. 994 din 4 iunie 2007 Nr. 354 din 1 iunie 2007

O R D I N
privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice 

din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei 
Ón asisten˛a medical„ primar„

Av‚nd Ón vedere prevederile Hot„r‚rii Guvernului nr. 292/2007 pentru aprobarea programelor na˛ionale de
s„n„tate Ón anul 2007, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare, precum ∫i Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate nr. 570/116/2007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind
implementarea, evaluarea ∫i finan˛area programelor na˛ionale de s„n„tate, responsabilit„˛ile Ón monitorizarea ∫i controlul
acestora, detalierea pe subprograme ∫i activit„˛i, indicatorii specifici, precum ∫i unit„˛ile sanitare prin care se deruleaz„
acestea Ón anul 2007,

Ón temeiul art. 281 alin. (2) din Legea nr. 95/2006 privind reforma Ón domeniul s„n„t„˛ii, cu modific„rile ∫i
complet„rile ulterioare, al art. 7 alin. (4) din Hot„r‚rea Guvernului nr. 862/2006 privind organizarea ∫i func˛ionarea
Ministerului S„n„t„˛ii Publice ∫i al art. 17 alin. (5) din Statutul Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate, aprobat prin
Hot„r‚rea Guvernului nr. 972/2006, 

v„z‚nd Referatul de aprobare al Direc˛iei generale politici, strategii ∫i managementul calit„˛ii Ón s„n„tate
nr. E.N. 5.935 din 4 iunie 2007 ∫i al directorului general al Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate nr. D.G. 2.611 din
1 iunie 2007,

ministrul s„n„t„˛ii publice ∫i pre∫edintele Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate emit urm„torul ordin:

Art. 1. — Se aprob„ Normele metodologice pentru
realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul
Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a
popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„, prev„zute Ón
anexa care face parte integrant„ din prezentul ordin.

Art. 2. — Agen˛ia Na˛ional„ pentru Programe de
S„n„tate, direc˛iile de specialitate din Ministerul S„n„t„˛ii

Publice, Casa Na˛ional„ de Asigur„ri de S„n„tate,
autorit„˛ile de s„n„tate public„ jude˛ene ∫i a municipiului
Bucure∫ti, casele de asigur„ri de s„n„tate, precum ∫i
furnizorii de servicii medicale ∫i alte institu˛ii implicate vor
duce la Óndeplinire prevederile prezentului ordin.

Art. 3. — Prezentul ordin va fi publicat Ón Monitorul
Oficial al Rom‚niei, Partea I.

Ministrul s„n„t„˛ii publice,
Gheorghe Eugen Nicol„escu

Pre∫edintele Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate,
Vasile Ciurchea
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ANEX√ 
N O R M E  M E T O D O L O G I C E

pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional 

privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„

CAPITOLUL I
Organizarea programului 

1. Scop:
a) cunoa∫terea ponderii Ón popula˛ie a factorilor

determinan˛i pentru bolile cu impact major asupra st„rii de
s„n„tate a acesteia, diagnosticarea precoce ∫i
monitorizarea acestor boli pentru evitarea deceselor
premature;

b) Ómbun„t„˛irea st„rii de s„n„tate a popula˛iei prin
prevenirea, controlul ∫i monitorizarea bolilor cu impact
major asupra s„n„t„˛ii;

c) Ómbun„t„˛irea calit„˛ii vie˛ii ∫i prelungirea duratei medii
de via˛„ pentru alinierea la standardele Uniunii Europene;

d) Ómbun„t„˛irea accesului la servicii de s„n„tate al
Óntregii popula˛ii a Rom‚niei.

2. Obiective:
a) evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei ∫i a factorilor

de risc, Ón vederea p„str„rii ∫i promov„rii s„n„t„˛ii, precum
∫i a prevenirii Ómboln„virilor ∫i complica˛iilor acestora;

b) cunoa∫terea ponderii factorilor de risc pentru bolile cu
impact major asupra s„n„t„˛ii popula˛iei;

c) Ómbun„t„˛irea st„rii de s„n„tate a popula˛iei prin
cre∫terea accesului popula˛iei la servicii de asisten˛„
medical„ preventiv„ ∫i cre∫terea speran˛ei de via˛„;

d) efectuarea de consiliere ∫i screening clinico-biologic,
Ón vederea depist„rii precoce a afec˛iunilor oncologice,
cardiovasculare, neurologice ∫i altele, Ón func˛ie de factorii
de risc identifica˛i Ón urma activit„˛ii de evaluare a st„rii de
s„n„tate a popula˛iei;

e) asigurarea cabinetelor de medicin„ de familie cu
tehnica de calcul, programul informatic ∫i serviciile de
comunica˛ii necesare derul„rii programului;

f) realizarea riscogramei colective ∫i stabilirea structurii
morbidit„˛ii generale ∫i specifice, pe grupe de v‚rst„,
dinamica ∫i tendin˛ele acesteia de c„tre Institutul de
S„n„tate Public„ Bucure∫ti ∫i Centrul Na˛ional pentru
Organizarea ∫i Asigurarea Sistemului Informa˛ional ∫i
Informatic Ón Domeniul S„n„t„˛ii, ca urmare a centraliz„rii
∫i prelucr„rii, la nivel na˛ional, a datelor ob˛inute Ón urma
evalu„rii st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón cadrul
programului;

g) asigurarea tip„ririi ∫i securiz„rii taloanelor necesare
popula˛iei pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la
furnizorul de servicii medicale paraclinice ∫i a scrisorilor de
informare a popula˛iei ∫i a medicilor de familie.

3. Activit„˛i preliminare implement„rii ∫i derul„rii
programului:

a) tip„rirea ∫i securizarea cu elemente Ómpotriva
falsific„rii sau contrafacerii a taloanelor necesare popula˛iei
pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la furnizorul de
servicii medicale paraclinice, conform modelului cuprins Ón
anexa nr. 1 la prezentele norme metodologice, a scrisorii
de informare a popula˛iei, conform modelului cuprins Ón
anexa nr. 2 la prezentele norme metodologice, ∫i a scrisorii
de informare a medicilor de familie, conform modelului
cuprins Ón anexa nr. 3 la prezentele norme metodologice;

b) expedierea taloanelor necesare popula˛iei pentru
prezentarea la medicul de familie ∫i la furnizorul de servicii
medicale paraclinice a scrisorilor de informare a popula˛iei
∫i a medicilor de familie;

c) achizi˛ionarea tehnicii de calcul ∫i a programului
informatic necesare pentru derularea programului;

d) informarea ∫i instruirea medicilor de familie afla˛i Ón
rela˛ie contractual„ cu casele de asigur„ri de s„n„tate cu

privire la modul de evaluare a factorilor de risc, la condi˛iile
Ón care se deruleaz„ programul, precum ∫i Ón vederea
utiliz„rii programului informatic;

e) constituirea unit„˛ii jude˛ene de implementare a
programului, p‚n„ la data de 30 iunie 2007, format„ din:

— coordonatorul programului de la nivelul autorit„˛ii de
s„n„tate public„ jude˛ene sau a municipiului Bucure∫ti,
desemnat prin act administrativ al directorului executiv, care
este ∫i coordonatorul unit„˛ii jude˛ene de implementare a
programului;

— persoana desemnat„ din partea casei de asigur„ri de
s„n„tate jude˛ene sau a municipiului Bucure∫ti ∫i, dup„
caz, a Casei de Asigur„ri de S„n„tate a Ap„r„rii, Ordinii
Publice, Siguran˛ei Na˛ionale ∫i Autorit„˛ii Judec„tore∫ti ∫i
Casei de Asigur„ri de S„n„tate a Ministerului
Transporturilor, Construc˛iilor ∫i Turismului, denumite Ón
continuare case de asigur„ri de s„n„tate, numit„ prin act
administrativ al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri
de S„n„tate;

— 5 reprezentan˛i ai medicilor de familie desemna˛i prin
vot de c„tre medicii de familie din jude˛;

— personal tehnic — asigurat de autoritatea de
s„n„tate public„ jude˛ean„ ∫i a municipiului Bucure∫ti;

f) constituirea Unit„˛ii na˛ionale de implementare a
programului, p‚n„ la data de 30 iunie 2007, format„ din:

— coordonatorul programului din cadrul Ministerului
S„n„t„˛ii Publice, denumit Ón continuare MSP, numit prin
ordin comun al ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate,
denumit„ Ón continuare CNAS;

— persoana desemnat„ din partea Casei Na˛ionale de
Asigur„ri de S„n„tate, numit„ prin ordin comun al
ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui CNAS;

— 5 reprezentan˛i ai medicilor de familie desemna˛i de
Colegiul Medicilor din Rom‚nia;

— personal tehnic propriu — asigurat de MSP.
4. Activit„˛i Ón cadrul implement„rii ∫i derul„rii

programului:
a) evaluarea popula˛iei pentru depistarea bolilor cu

impact major asupra st„rii de s„n„tate;
b) stabilirea riscului individual ∫i a necesarului de servicii

preventive care vor fi efectuate, pe baza graficului
activit„˛ilor preventive, la adult ∫i copil;

c) consiliere ∫i recomandarea efectu„rii investiga˛iilor
clinice ∫i paraclinice de tip test screening ∫i test diagnostic
pe baza riscului individual stabilit Ón urma aplic„rii
riscogramei;

d) dotarea cabinetelor de medicin„ de familie cu tehnica
de calcul, programul informatic ∫i serviciile de comunica˛ii
necesare derul„rii programului;

e) calcularea ponderii factorilor de risc pentru bolile cu
impact major asupra st„rii de s„n„tate a popula˛iei.

CAPITOLUL II
Servicii efectuate Ón cadrul programului 

A. De c„tre medicul de familie:
a) introducerea datelor de identificare, precum ∫i a

datelor rezultate din evaluarea persoanelor Ón baza de date
a cabinetului medicului de familie;

b) examinarea clinic„ diferen˛iat„, Ón func˛ie de grupa de
v‚rst„;

c) identificarea ∫i investigarea riscului ∫i a cumulului de
factori de risc prin realizarea riscogramei individuale,



conform modelului prev„zut Ón anexa nr. 4 la prezentele
norme metodologice;

d) Óntocmirea planului individual de supraveghere a
fiec„rei persoane, Ón func˛ie de riscograma individual„,
realizat la adult ∫i Ón func˛ie de rezultatele examenului
clinic de evaluare a st„rii de s„n„tate la copiii cu v‚rsta
cuprins„ Óntre 0—18 ani, conform modelului prezentat Ón
anexa nr. 5 la prezentele norme metodologice;

e) consilierea persoanelor examinate Ón func˛ie de
riscograma individual„ realizat„ la adult ∫i Ón func˛ie de
rezultatele examenului clinic de evaluare a st„rii de
s„n„tate la copiii cu v‚rsta cuprins„ Óntre 0—18 ani;

f) recomandarea investiga˛iilor paraclinice cuprinse Ón
anexa nr. 6 la prezentele norme metodologice la
persoanele examinate potrivit dispozi˛iilor prezentului ordin,
precum ∫i examenelor clinice de specialitate, Ón func˛ie de
riscul individual stabilit Ón urma realiz„rii riscogramei la
adult ∫i a rezultatelor examenului clinic de evaluare a st„rii
de s„n„tate la copiii cu v‚rsta cuprins„ Óntre 0—18 ani;

g) depistarea precoce a bolilor cronice ∫i a complica˛iilor
acestora, Ón func˛ie de riscograma individual„ realizat„ la
adult ∫i Ón func˛ie de rezultatele examenului clinic de
evaluare a st„rii de s„n„tate la copiii cu v‚rsta cuprins„
Óntre 0—18 ani.

B. De c„tre furnizorul de servicii medicale paraclinice:
a) efectuarea investiga˛iilor medicale paraclinice

recomandate de medicii de familie, dintre cele prev„zute Ón
anexa nr. 6 la prezentele norme metodologice;

b) transmiterea rezultatelor investiga˛iilor medicale
paraclinice medicilor de familie care le-au recomandat.

CAPITOLUL III
Finan˛area programului 

1. Din veniturile proprii, prin transfer c„tre bugetul
Fondului na˛ional unic de asigur„ri sociale de s„n„tate,
MSP finan˛eaz„ programul na˛ional privind evaluarea st„rii
de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„, Ón
vederea realiz„rii scopului ∫i obiectivelor stabilite pentru
acest program.

2. CNAS ∫i casele de asigur„ri de s„n„tate asigur„
implementarea ∫i finan˛area programului la nivel local.

3. Sumele alocate prin transfer din bugetul MSP c„tre
bugetul Fondului na˛ional unic de asigur„ri sociale de
s„n„tate se utilizeaz„ pentru realizarea activit„˛ilor
programului potrivit dispozi˛iilor prezentului ordin. Sumele
alocate din venituri proprii din bugetul MSP pentru cheltuieli
de capital se utilizeaz„ pentru achizi˛ionarea tehnicii de
calcul, a programului informatic ∫i a serviciilor de
comunica˛ii necesare cabinetelor de medicin„ de familie Ón
vederea derul„rii programului.

4. Natura cheltuielilor:
a) bunuri ∫i servicii, cheltuieli materiale, prest„ri de

servicii cu caracter func˛ional;
b) cheltuieli de capital — tehnic„ de calcul, programul

informatic ∫i servicii de comunica˛ii.
5. Cheltuieli Ón cadrul programului, pentru:
— tip„rirea taloanelor securizate necesare popula˛iei

pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la furnizorul de
servicii medicale paraclinice;

— tip„rirea scrisorii de informare a popula˛iei ∫i a
medicilor de familie;

— servicii de expediere a taloanelor ∫i a scrisorilor de
informare;

— tehnica de calcul asigurat„/cabinet de medicin„ de
familie;

— achizi˛ionarea programului informatic;
— servicii de comunica˛ii.

CAPITOLUL IV
Responsabilit„˛i Ón elaborarea, implementarea ∫i

monitorizarea programului 

1. MSP:
1.1. asigur„, prin Direc˛ia general„ buget ∫i credite

externe, cu avizul prealabil al Agen˛iei Na˛ionale pentru
Programe de S„n„tate, finan˛area programului potrivit
bugetului aprobat, prin transfer c„tre bugetul Fondului
na˛ional unic de asigur„ri sociale de s„n„tate, pe baza
cererilor fundamentale ale CNAS pentru:

1.1.1. activit„˛i preliminare implement„rii ∫i derul„rii
programului: tip„rirea taloanelor securizate necesare
popula˛iei pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la
furnizorul de servicii medicale paraclinice a scrisorilor de
informare a popula˛iei ∫i a medicilor de familie;

1.1.2. servicii de expediere a taloanelor necesare
popula˛iei pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la
furnizorul de servicii medicale paraclinice ∫i a scrisorilor de
informare a popula˛iei ∫i a medicilor de familie;

1.1.3. decontarea contravalorii serviciilor prestate Ón
baza contractelor Óncheiate cu medicii de familie ∫i cu
furnizorii de servicii medicale paraclinice pentru derularea
programului, pe baza situa˛iilor prezentate de casele de
asigur„ri de s„n„tate;

1.2. asigur„ coordonarea derul„rii programului prin
Agen˛ia Na˛ional„ de Programe;

1.3. asigur„, prin autorit„˛ile de s„n„tate public„ ∫i
Societatea Na˛ional„ de Medicin„ General„/Medicin„ de
Familie, informarea ∫i instruirea medicilor de familie afla˛i
Ón rela˛ie contractual„ cu casele de asigur„ri de s„n„tate
cu privire la modul de evaluare a factorilor de risc ∫i la
condi˛iile Ón care se deruleaz„ programul;

1.4. asigur„ organizarea la nivel na˛ional a procedurii de
achizi˛ie pentru dotarea cabinetelor de medicin„ de familie
cu tehnic„ de calcul, program informatic ∫i servicii de
comunica˛ii;

1.5. asigur„, prin Centrul Na˛ional pentru Organizarea ∫i
Asigurarea Sistemului Informa˛ional ∫i Informatic Ón
Domeniul S„n„t„˛ii, Óncheierea contractelor pentru
furnizarea tehnicii de calcul, a programului informatic ∫i
instruirea medicilor de familie Ón utilizarea tehnicii de calcul
∫i a programului informatic;

1.6. asigur„, prin Institutul de S„n„tate Public„, controlul
calit„˛ii datelor Ónregistrate ∫i raportate de c„tre furnizorii de
servicii medicale Ón cadrul programului, precum ∫i
realizarea riscogramei colective;

1.7. asigur„, prin inspec˛ia sanitar„ de stat, controlul
calit„˛ii serviciilor acordate Ón cadrul programului.

2. CNAS:
2.1. asigur„ tip„rirea ∫i securizarea taloanelor necesare

popula˛iei pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la
furnizorul de servicii medicale paraclinice ∫i a scrisorilor de
informare a popula˛iei ∫i a medicilor de familie;

2.2. asigur„ expedierea taloanelor necesare popula˛iei
pentru prezentarea la medicul de familie ∫i la furnizorul de
servicii medicale paraclinice a scrisorilor de informare a
popula˛iei ∫i a medicilor de familie;

2.3. dispune m„surile necesare Ón vederea distribuirii
taloanelor securizate necesare popula˛iei pentru prezentarea
la medicul de familie ∫i la furnizorii de servicii medicale
paraclinice, precum ∫i a scrisorilor de informare c„tre
popula˛ie ∫i c„tre medicii de familie afla˛i Ón rela˛ie
contractual„ cu casele de asigur„ri de s„n„tate;

2.4. elaboreaz„ modelul formularelor de raportare a
activit„˛ilor cuprinse Ón program, Ón vederea decont„rii;

2.5. vireaz„ sumele neutilizate Ón cadrul programului la
sf‚r∫itul anului 2007 ∫i, respectiv, la Óncheierea programului
Ón contul MSP.
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3. Casele de asigur„ri de s„n„tate:
3.1. Óncheie contracte pentru derularea programului,

p‚n„ la data de 29 iunie 2007, numai cu furnizorii din
asisten˛a medical„ primar„ care se afl„ Ón rela˛ie
contractual„ cu acestea pentru furnizarea serviciilor
medicale Ón asisten˛a medical„ primar„, conform modelului
prev„zut Ón anexa nr. 7a) la prezentele norme
metodologice, pe baza urm„toarelor documente:

3.1.1. cerere semnat„ ∫i ∫tampilat„ de reprezentantul
legal al cabinetului;

3.1.2. autoriza˛ia sanitar„ de func˛ionare, cuprinz‚nd
autorizarea activit„˛ii de recoltare a probelor biologice (dac„
este cazul);

3.1.3. programul de lucru al cabinetului pentru derularea
programului;

3.2. deconteaz„ medicului de familie, Ón termen de 20
de zile calendaristice de la data prev„zut„ la pct. 4.5 ∫i
4.8.2:

3.2.1. contravaloarea activit„˛ilor desf„∫urate Ón cadrul
programului, lu‚nd Ón considerare c„ se pot acorda Ón
medie consulta˛ii la 3 pacien˛i pe or„;

3.2.2. suma de 0,5 lei pentru fiecare persoan„ pentru
care au fost introduse datele de identificare Ón baza de
date, care se regularizeaz„ trimestrial cu suma de 0,5 lei
pentru fiecare persoan„ raportat„ ca evaluat„ Ón cadrul
programului;

3.3. Óncheie contracte pentru derularea programului,
conform modelului prev„zut Ón anexa nr. 7b) la prezentele
norme metodologice, p‚n„ la data de 29 iunie 2007, numai
cu furnizorii de servicii medicale paraclinice cu care sunt
Ón rela˛ie contractual„ pentru furnizarea de servicii medicale
paraclinice Ón ambulatoriu ∫i care Óndeplinesc ∫i condi˛iile
prev„zute Ón prezentul ordin, pe baza urm„toarelor
documente:

3.3.1. cerere semnat„ ∫i ∫tampilat„ de reprezentantul
legal al furnizorului;

3.3.2. dovada controlului extern de calitate/particip„rii la
scheme de intercomparare cu administratori notifica˛i de
MSP:

a) copia contractului, Ón termen de valabilitate, Óncheiat
pentru control extern de calitate/participare la scheme de
intercomparare cu administratori notifica˛i de MSP;

b) raportul de evaluare privind participarea la controlul
extern de calitate/scheme de intercomparare cu
administratori notifica˛i de MSP;

c) certificat privind participarea la controlul extern de
calitate/scheme de intercomparare cu administratori notifica˛i
de MSP, transmis casei de asigur„ri de s„n„tate Ón termen
de 5 zile de la data emiterii acestuia;

3.3.3. declara˛ia pe propria r„spundere a
reprezentantului legal al furnizorului de servicii medicale
paraclinice cu privire la Óndeplinirea condi˛iei prev„zute la
cap. V pct. 3.2, cu men˛ionarea Ón cuprinsul acesteia a
tuturor cabinetelor cu care furnizorul de servicii medicale
paraclinice a Óncheiat contracte pentru recoltarea probelor
biologice;

3.3.4. copia contractului de furnizare de servicii
medicale paraclinice Ón ambulatoriu pentru situa˛ia
prev„zut„ la pct. 3.4;

3.4. Óncheie contracte cu furnizorii de servicii medicale
paraclinice din alte jude˛e, respectiv municipiul Bucure∫ti,
care Óndeplinesc condi˛iile prev„zute Ón prezentul ordin,
dac„ Ón raza administrativ-teritorial„ a casei de asigur„ri de
s„n„tate nu exist„ furnizori care s„ Óndeplineasc„ aceste
condi˛ii sau furnizorii din jude˛ul respectiv nu au capacitatea
de a acoperi necesarul de servicii pentru popula˛ia
jude˛ului;

3.5. verific„, dup„ primirea documentelor prev„zute la
pct. 4.5 ∫i 5.3, urm„toarele:

3.5.1. concordan˛a CNP-urilor cuprinse Ón borderourile
centralizatoare cu CNP-urile prev„zute Ón taloanele
securizate Ónaintate de c„tre furnizorii de servicii medicale;

3.5.2. concordan˛a investiga˛iilor paraclinice recomandate
de c„tre medicul de familie pe versoul taloanelor pentru
laborator ∫i investiga˛iile paraclinice efectuate, pentru care
laboratorul a emis factura Ón vederea decont„rii;

3.6. deconteaz„ furnizorilor de servicii medicale
paraclinice cu care sunt Ón rela˛ii contractuale pentru
derularea programului, Ón termen de maximum 20 de zile
calendaristice de la data primirii documentelor prev„zute la
pct. 5.3, Ón limita sumei maxime de 50 lei pentru fiecare
persoan„, contravaloarea investiga˛iilor medicale paraclinice
efectuate Ón perioada pentru care se face raportarea;

3.7. deconteaz„ furnizorilor de servicii medicale
paraclinice cu care sunt Ón rela˛ii contractuale pentru
derularea programului contravaloarea investiga˛iilor
paraclinice efectuate pacien˛ilor, la recomandarea medicilor
de familie, la tarifele prev„zute Ón anexa nr. 6 la
prezentele norme metodologice;

3.8. raporteaz„ CNAS indicatorii fizici ∫i de eficien˛„
prev„zu˛i Ón program, conform machetelor elaborate de
CNAS;

3.9. efectueaz„ controlul furnizorilor de servicii medicale
care au Óncheiat contracte pentru derularea programului, Ón
condi˛iile stabilite de prezentul ordin ∫i ale metodologiei
elaborate Ón acest sens de MSP ∫i CNAS;

3.10. comunic„ Ón scris CNAS disfunc˛ionalit„˛ile ap„rute
pe parcursul derul„rii programului care nu pot fi rezolvate
la nivel local;

3.11. transmit autorit„˛ilor de s„n„tate public„,
trimestrial, num„rul ∫i tipul serviciilor decontate Ón cadrul
programului;

3.12. transmit cabinetelor de medicin„ de familie lista
actualizat„ a laboratoarelor de analize medicale care sunt
Ón rela˛ie contractual„ cu casele de asigur„ri de s„n„tate
Ón cadrul programului;

3.13. neprezentarea documentelor prev„zute la pct. 4.5,
4.8.2 ∫i 5.3 de c„tre furnizorii de servicii, Ón termenul
prev„zut de dispozi˛iile prezentului ordin, atrage prelungirea
termenului de decontare p‚n„ la termenul urm„tor
prezent„rii documentelor;

3.14. prin persoana desemnat„ Ón cadrul unit„˛ii
jude˛ene de implementare a programului particip„ la
identificarea zonelor din mediul rural neacoperite Ón ceea
ce prive∫te recoltarea probelor biologice ∫i propun m„suri
pentru Ómbun„t„˛irea accesului popula˛iei din mediul rural la
investiga˛iile paraclinice (analize de laborator);

3.15. pun la dispozi˛ia furnizorilor de servicii medicale
paraclinice lista cabinetelor de medicin„ de familie din
mediul rural, precum ∫i adresele lor de coresponden˛„;

3.16. Ón situa˛ia Ón care furnizorii de servicii paraclinice
din jude˛ nu au posibilitatea de a acoperi nevoia de servicii
paraclinice pentru realizarea programului, afi∫eaz„ pe site-ul
casei de asigur„ri de s„n„tate informa˛ii cu privire la
zonele din mediul rural neacoperite de furnizorii de servicii
paraclinice din jude˛ul respectiv, Ón vederea Óncheierii
contractelor cu furnizorii din alte jude˛e.

4. Medicii de familie au urm„toarele responsabilit„˛i:
4.1. Óncheie contracte cu casele de asigur„ri de

s„n„tate p‚n„ la data de 29 iunie 2007, Ón vederea
derul„rii programului; Ón caz contrar, nu beneficiaz„ de
tehnica de calcul, programul informatic ∫i serviciile de
comunica˛ii achizi˛ionate de c„tre MSP Ón vederea derul„rii
programului, pe baza urm„toarelor documente:

4.1.1. cerere semnat„ ∫i ∫tampilat„ de reprezentantul
legal al cabinetului;

4.1.2. autoriza˛ia sanitar„ de func˛ionare, cuprinz‚nd
autorizarea activit„˛ii de recoltare a probelor biologice, dup„
caz;
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4.1.3. programul de lucru al cabinetului pentru derularea
programului;

4.2. stabilesc un program de activitate corespunz„tor
pentru derularea acestui program, Ón func˛ie de num„rul de
persoane care urmeaz„ s„ fie evaluate, lu‚nd Ón
considerare recomandarea de a examina Ón medie
3 persoane pe or„, pentru asigurarea calit„˛ii actului
medical;

4.3. afi∫eaz„ la loc vizibil programul cabinetului, precum
∫i lista persoanelor programate la examenul de evaluare pe
luna Ón curs, programare stabilit„ de comun acord cu
acestea;

4.4. recomand„ investiga˛iile medicale paraclinice
prev„zute Ón prezentul ordin ∫i Ón condi˛iile reglementate de
acesta;

4.5. prezint„ caselor de asigur„ri de s„n„tate, Ón
primele 10 zile lucr„toare ale lunii urm„toare pentru luna
precedent„, urm„toarele documente, Ón vederea decont„rii:

4.5.1. factura cuprinz‚nd contravaloarea serviciilor
desf„∫urate Ón cadrul programului;

4.5.2. talonul securizat pentru medic, semnat, parafat ∫i
∫tampilat pe verso, cu care persoana evaluat„ s-a
prezentat la medicul de familie;

4.5.3. borderoul centralizator Ón format electronic ∫i pe
suport h‚rtie, parafat, ∫tampilat ∫i certificat prin semn„tura
reprezentantului legal al cabinetului, cuprinz‚nd lista
CNP-urilor apar˛in‚nd persoanelor evaluate Ón luna pentru
care se face raportarea, precum ∫i serviciile efectuate
acestora;

4.6. consemneaz„ investiga˛iile paraclinice recomandate,
precum ∫i num„rul acestora (Ón cifre ∫i litere), semneaz„,
parafeaz„ ∫i aplic„ ∫tampila cabinetului de medicin„ de
familie pe versoul talonului securizat;

4.7. raporteaz„ casei de asigur„ri de s„n„tate, la
termenele stabilite, indicatorii prev„zu˛i Ón program, potrivit
dispozi˛iilor prezentului ordin;

4.8. Óntocmesc baza de date cuprinz‚nd persoanele
Ónscrise pe lista sa, precum ∫i persoanele care nu sunt
Ónscrise pe list„ ∫i care solicit„ efectuarea evalu„rii st„rii
de s„n„tate de c„tre medicul respectiv, Ón conformitate cu
cerin˛ele programului, pe care o transmit autorit„˛ii de
s„n„tate public„ jude˛ene sau a municipiului Bucure∫ti,
inclusiv datele medicale rezultate din evaluare;

4.8.1. introduc datele de identificare ale persoanelor
Ónscrise pe lista sa, Ón primul trimestru de derulare a
programului. Raportarea num„rului de persoane introduse
Ón baza de date se face pe baza machetei stabilite de
CNAS, anex„ la contractul de furnizare de servicii medicale
pentru derularea programului;

4.8.2. pentru primul trimestru de derulare a programului,
prezint„ caselor de asigur„ri de s„n„tate, Ón primele
10 zile lucr„toare ale lunii urm„toare pentru luna
precedent„, situa˛ia lunar„ centralizatoare privind num„rul
de persoane pentru care au fost introduse datele de
identificare Ón baza de date;

4.9. programeaz„ Ón vederea evalu„rii st„rii de s„n„tate
a popula˛iei toate persoanele Ónscrise pe lista sa, indiferent
de statutul lor de asigurat, precum ∫i pe cei neÓnscri∫i pe
lista sa care solicit„ efectuarea evalu„rii st„rii de s„n„tate
de c„tre medicul de familie la care se adreseaz„, de
comun acord cu acestea;

4.10. de˛in o baz„ de date corect„ la Óncheierea
programului, cuprinz‚nd toate datele ob˛inute pe parcursul
derul„rii programului, potrivit dispozi˛iilor prezentului ordin;

4.11. respect„ legisla˛ia privind prelucrarea datelor cu
caracter personal ∫i instruc˛iunile de utilizare a programului
informatic pus la dispozi˛ie de MSP;

4.12. Óncheie contracte de comodat cu autoritatea de
s„n„tate public„ pentru tehnica de calcul ∫i programul
informatic pus la dispozi˛ie de MSP, conform modelului

prev„zut Ón anexa nr. 8 la prezentele norme metodologice,
∫i respect„ prevederile acestuia;

4.13. asigur„ evaluarea st„rii de s„n„tate la domiciliul
bolnavilor netransportabili, precum ∫i a persoanelor
institu˛ionalizate, pe durata derul„rii programului;

4.14. Óncheie contracte pentru recoltarea probelor
biologice cu furnizorii de servicii medicale paraclinice —
analize de laborator, care au contracte Óncheiate cu casele
de asigur„ri de s„n„tate pentru derularea programului,
dac„ Óndeplinesc urm„toarele condi˛ii:

a) cabinetele medicale respective, unde au loc prelev„ri
de probe biologice Ón vederea efectu„rii investiga˛iilor
medicale paraclinice Ón cadrul programului, au delimitat un
spa˛iu destinat acestui gen de activitate;

b) spa˛iul destinat acestui gen de activitate este dotat
cu canapea sau scaun cu sp„tar extensibil, cu accesorii
pentru sus˛inerea antebra˛ului, dulap pentru instrumentar
steril, m„su˛„ pentru preg„tirea prelev„rii probei, m„su˛„
pentru depozitarea temporar„ a probelor prelevate;

c) asigurarea lan˛ului de frig, potrivit dispozi˛iilor legale.
Œn situa˛ia Ón care cabinetele medicilor de familie nu

Óndeplinesc aceste condi˛ii, vor afi∫a la loc vizibil lista
furnizorilor de servicii medicale paraclinice — analize de
laborator, care au contracte Óncheiate cu casele de
asigur„ri de s„n„tate pentru derularea programului
(denumire, adres„, num„r de telefon);

4.15. p‚n„ la distribuirea tehnicii de calcul ∫i a
programului informatic, Ónregistreaz„ datele privind
evaluarea persoanelor, dup„ cum urmeaz„:

a) Ón aplica˛ia pus„ la dispozi˛ie de MSP, Ón situa˛ia Ón
care exist„ un calculator Ón dotarea cabinetului respectiv;

b) pe suport h‚rtie, pe formularele puse la dispozi˛ie
gratuit Ón cadrul programului, Ón cazul Ón care nu exist„ un
calculator Ón dotarea cabinetului respectiv.

5. Furnizorii de servicii medicale paraclinice au
urm„toarele responsabilit„˛i:

5.1. Óncheie contracte cu casele de asigur„ri de
s„n„tate Ón vederea derul„rii programului, pe baza
urm„toarelor documente:

5.1.1. cerere semnat„ ∫i ∫tampilat„ de reprezentantul
legal al furnizorului;

5.1.2. dovada controlului extern de calitate/particip„rii la
scheme de intercomparare cu administratori notifica˛i de
MSP:

a) copia contractului, Ón termen de valabilitate, Óncheiat
pentru control extern de calitate/participare la scheme de
intercomparare cu administratori notifica˛i de MSP;

b) raportul de evaluare privind participarea la controlul
extern de calitate/scheme de intercomparare cu
administratori notifica˛i de MSP;

c) certificat privind participarea la controlul extern de
calitate/scheme de intercomparare cu administratori notifica˛i
de MSP, transmis casei de asigur„ri de s„n„tate Ón termen
de 5 zile de la data emiterii acestuia;

5.1.3. declara˛ia pe propria r„spundere a reprezentantului
legal al furnizorului de servicii medicale paraclinice cu
privire la Óndeplinirea condi˛iei prev„zute la cap. V pct. 3.2,
cu men˛ionarea Ón cuprinsul acesteia a tuturor cabinetelor
cu care furnizorul de servicii medicale paraclinice a Óncheiat
contracte pentru recoltarea probelor biologice;

5.2. Óndeplinesc pe toat„ perioada de valabilitate a
contractului condi˛iile prev„zute la cap. V pct. 3;

5.3. prezint„ caselor de asigur„ri de s„n„tate, Ón
primele 10 zile lucr„toare ale lunii urm„toare pentru luna
precedent„, urm„toarele documente necesare Ón vederea
decont„rii:

5.3.1. factura cuprinz‚nd contravaloarea investiga˛iilor
paraclinice efectuate Ón cadrul programului;

5.3.2. borderoul centralizator, at‚t Ón format electronic,
c‚t ∫i pe suport h‚rtie, ∫tampilat ∫i certificat prin semn„tura
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reprezentantului legal, cuprinz‚nd lista CNP-urilor
apar˛in‚nd persoanelor evaluate Ón luna pentru care se
face raportarea, precum ∫i serviciile efectuate acestora;

5.3.3. pentru fiecare CNP raportat transmit taloanele
securizate pentru investiga˛ii medicale paraclinice apar˛in‚nd
persoanelor examinate, av‚nd pe versoul acestora,
obligatoriu, investiga˛iile medicale paraclinice recomandate,
semn„tura ∫i parafa medicului care le-a recomandat,
precum ∫i ∫tampila cabinetului de medicin„ de familie
respectiv;

5.4. efectueaz„ toate investiga˛iile paraclinice
recomandate de c„tre medicul de familie pe versoul
talonului securizat;

5.5. Óntocmesc eviden˛e distincte pentru investiga˛iile
paraclinice efectuate Ón cadrul programului;

5.6. transmit medicului de familie care a recomandat
investiga˛iile medicale paraclinice rezultatele acestora, Ón
termen de maximum 48 de ore, Ón formatul prev„zut de
reglement„rile legale Ón vigoare, pe suport h‚rtie, semnat
∫i parafat de medicul de laborator;

5.7. respect„ legisla˛ia privind prelucrarea datelor cu
caracter personal;

5.8. Óncheie contracte pentru recoltarea probelor
biologice cu medicii de familie care Óndeplinesc condi˛iile
legale pentru aceast„ activitate;

5.9. asigur„ transportul Ón condi˛ii de siguran˛„ ∫i
prelucrarea probelor biologice recoltate la nivelul cabinetelor
de medicin„ de familie Ón maximum 4 ore de la momentul
recolt„rii;

5.10. asigur„ prelevarea probelor biologice la domiciliul
bolnavilor netransportabili, precum ∫i al persoanelor
institu˛ionalizate, pe durata derul„rii programului;

5.11. recolteaz„ probele biologice pe sisteme de unic„
folosin˛„;

5.12. raporteaz„ casei de asigur„ri de s„n„tate, la
termenele stabilite, indicatorii prev„zu˛i Ón program, potrivit
dispozi˛iilor prezentului ordin.

6. Autorit„˛ile de s„n„tate public„:
6.1. asigur„, inclusiv prin asisten˛ii comunitari angaja˛i,

informarea ∫i mobilizarea popula˛iei Ón vederea prezent„rii
acesteia la cabinetele de medicin„ de familie pentru
efectuarea examenului de evaluare a st„rii de s„n„tate Ón
cadrul programului;

6.2. acord„ Ón mod gratuit autoriza˛ia sanitar„ de
func˛ionare a cabinetelor de medicin„ de familie care
Óndeplinesc condi˛iile legale, pentru activitatea de recoltare
a probelor biologice, pe durata programului, pe baza
declara˛iei pe propria r„spundere a reprezentantului legal al
acesteia;

6.3. Óncheie contracte de comodat cu medicii de familie
pentru tehnica de calcul ∫i sistemul informatic pus la
dispozi˛ie de MSP, conform modelului prev„zut Ón anexa
nr. 8 la prezentele norme metodologice;

6.4. asigur„ accesul popula˛iei la investiga˛ii paraclinice —
analize de laborator, cu prioritate pentru mediul rural;

6.5. acord„ furnizorilor de servicii paraclinice care
Óndeplinesc condi˛iile legale, Ón mod gratuit, autorizarea
activit„˛ii de transport Ón condi˛ii de siguran˛„ al probelor
biologice recoltate Ón spa˛ii autorizate exterioare
laboratorului, pe durata programului, pe baza declara˛iei pe
propria r„spundere a reprezentantului legal al acesteia;

6.6. urm„resc modul de realizare a program„rii
pacien˛ilor la nivelul cabinetelor de medicin„ de familie;

6.7. asigur„ accesul popula˛iei la serviciile acordate Ón
cadrul programului;

6.8. controleaz„ modul Ón care se realizeaz„ activitatea
de recoltare a probelor biologice la nivelul cabinetelor de
medicin„ de familie care au autorizat„ aceast„ activitate,
precum ∫i respectarea condi˛iilor de autorizare de c„tre

furnizorii de servicii medicale pe toat„ perioada de derulare
a programului;

6.9. controleaz„ modul Ón care se realizeaz„ transportul
Ón siguran˛„ al probelor biologice de c„tre furnizorii de
servicii medicale paraclinice care au autorizat„ aceast„
activitate, precum ∫i respectarea condi˛iilor de autorizare de
c„tre ace∫tia pe toat„ perioada de derulare a programului;

6.10. asigur„ monitorizarea ∫i evaluarea programului la
nivel jude˛ean, inclusiv particip„ la controlul derul„rii ∫i
raport„rii indicatorilor prev„zu˛i Ón program;

6.11. prin persoana desemnat„ Ón cadrul unit„˛ii
jude˛ene de implementare a programului, particip„ la
identificarea zonelor din mediul rural neacoperite Ón ceea
ce prive∫te recoltarea probelor biologice ∫i propun m„suri
pentru Ómbun„t„˛irea accesului popula˛iei din mediul rural la
investiga˛iile paraclinice (analize de laborator).

7. Centrul Na˛ional pentru Organizarea ∫i Asigurarea
Sistemului Informa˛ional ∫i Informatic Ón Domeniul S„n„t„˛ii:

7.1. Óncheie contractul pentru furnizarea tehnicii de
calcul ∫i a programului informatic cu firma adjudecat„ Ón
urma licita˛iei ∫i urm„re∫te respectarea obliga˛iilor
contractuale cu privire la instruirea medicilor de familie Ón
utilizarea tehnicii de calcul ∫i a programului informatic de
c„tre firma adjudecat„ Ón urma licita˛iei;

7.2. asigur„ centralizarea bazei de date referitoare la
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei, validarea ∫i
prelucrarea datelor colectate.

8. Institutul de S„n„tate Public„ Bucure∫ti:
8.1. asigur„ realizarea riscogramei colective ∫i stabilirea

structurii morbidit„˛ii generale ∫i specifice, pe grupe de
v‚rst„, dinamica ∫i tendin˛ele acesteia, pe baza datelor
ob˛inute Ón urma evalu„rii st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón
cadrul programului;

8.2. asigur„ controlul calit„˛ii datelor Ónregistrate ∫i
raportate de c„tre furnizorii de servicii medicale Ón cadrul
programului.

CAPITOLUL V
Derularea programului

1. Furnizorii de servicii medicale din asisten˛a medical„
primar„, precum ∫i furnizorii de servicii medicale paraclinice
Óncheie contracte cu casele de asigur„ri de s„n„tate Ón
vederea derul„rii programului.

Termenul de valabilitate a contractelor Óncheiate este
p‚n„ la 31 decembrie 2007, cu obligativitatea prelungirii
acestora prin acte adi˛ionale, p‚n„ la finalizarea
programului, respectiv 30 septembrie 2008, cu condi˛ia ca
furnizorii de servicii medicale s„ se afle Ón rela˛ie
contractual„ cu casele de asigur„ri de s„n„tate pentru
serviciile medicale acordate Ón cadrul sistemului de
asigur„ri sociale de s„n„tate.

Furnizorii de servicii medicale din asisten˛a medical„
primar„ ∫i furnizorii de servicii medicale paraclinice nou-
intra˛i Ón contract cu casele de asigur„ri de s„n„tate pentru
furnizare de servicii medicale Ón cadrul sistemului de
asigur„ri sociale de s„n„tate pot Óncheia contract pentru
derularea prezentului program pe perioada de derulare a
acestuia.

2. Pot Óncheia contracte cu casele de asigur„ri de
s„n„tate pentru derularea programului numai medicii de
familie care au liste de asigura˛i ∫i se afl„ Ón rela˛ie
contractual„ cu acestea pentru furnizarea de servicii
medicale Ón asisten˛a medical„ primar„.

3. Pot Óncheia contracte pentru derularea prezentului
program numai furnizorii de servicii medicale paraclinice
care, pe l‚ng„ condi˛iile obligatorii prev„zute Ón Contractul-
cadru privind condi˛iile acord„rii asisten˛ei medicale Ón
cadrul sistemului de asigur„ri sociale de s„n„tate ∫i Ón
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normele metodologice de aplicare a acestuia, Óndeplinesc
cumulativ ∫i urm„toarele condi˛ii:

3.1. participarea la control extern de calitate/scheme de
intercomparare a laboratoarelor de analize medicale
desf„∫urate de c„tre administratori notifica˛i Ón acest sens
de c„tre MSP, pentru toate investiga˛iile paraclinice
prev„zute Ón prezentul ordin, de cel pu˛in 4 ori pe an,
dovedit„ cu certificat de participare Ón termen de
valabilitate, precum ∫i cu raportul de evaluare emis de
produc„torul/administratorul schemei de intercomparare la
care particip„ furnizorul;

3.2. asigurarea accesului popula˛iei din mediul rural la
investiga˛iile paraclinice (analize de laborator) recomandate
de c„tre medicul de familie Ón cadrul programului (cu
excep˛ia municipiului Bucure∫ti), prin Óndeplinirea
urm„toarelor condi˛ii:

3.2.1. laboratorul de analize medicale are Óncheiat
contract cu cabinete medicale de medicin„ de familie
autorizate Ón condi˛iile legii, Ón vederea recolt„rii probelor
biologice Ón cadrul acestuia;

3.2.2. organizarea transportului Ón siguran˛„ al probelor
recoltate Ón maximum 4 ore la laboratorul unde acestea
vor fi prelucrate (containere speciale cu pere˛i impermeabili,
cu posibilitate de Ónchidere, u∫or transportabile, din
materiale care s„ permit„ decontaminarea, cur„˛area ∫i
dezinfec˛ia lor), pentru a evita contaminarea persoanei care
transport„ probele ∫i/sau a mediului ∫i autorizarea acestei
activit„˛i de c„tre autorit„˛ile de s„n„tate public„.

4. Programarea popula˛iei Ón vederea evalu„rii st„rii de
s„n„tate se face de medic, Ón mai multe etape, dup„ cum
urmeaz„:

a) Etapa I: Ón perioada 1 iulie 2007 — 30 septembrie
2007 — aceasta cuprinde urm„toarele categorii
de persoane:

— persoanele neasigurate Ónscrise pe lista medicului
sau care au optat s„ fie evaluate de c„tre acesta, a c„ror
dat„ de na∫tere este cuprins„ Ón perioada 1 iulie —
30 septembrie;

— persoanele asigurate c„rora medicul nu le-a efectuat
p‚n„ la data de 1 iulie 2007 controlul medical la care au
dreptul Ón cadrul sistemului de asigur„ri sociale de
s„n„tate, a c„ror dat„ de na∫tere este cuprins„ Ón
perioada 1 iulie — 30 septembrie.

b) Etapa a II-a: Ón perioada 1 octombrie 2007 —
31 decembrie 2007 — aceasta cuprinde urm„toarele
categorii de persoane:

— persoanele neasigurate Ónscrise pe lista medicului
sau care au optat s„ fie evaluate de c„tre acesta, a c„ror
dat„ de na∫tere este cuprins„ Ón perioada 1 octombrie —
31 decembrie;

— persoanele asigurate c„rora medicul nu le-a efectuat
p‚n„ la data de 1 octombrie 2007 controlul medical la
care au dreptul Ón cadrul sistemului de asigur„ri sociale de
s„n„tate, a c„ror dat„ de na∫tere este cuprins„ Ón
perioada 1 octombrie — 31 decembrie.

c) Etapa a III-a: Ón perioada 1 ianuarie 2008 —
31 martie 2008 — aceasta cuprinde urm„toarele categorii
de persoane:

— persoanele neasigurate Ónscrise pe lista medicului
sau care au optat s„ fie evaluate de c„tre acesta, a c„ror
dat„ de na∫tere este cuprins„ Ón perioada 1 ianuarie —
31 martie;

— persoanele asigurate a c„ror dat„ de na∫tere este
cuprins„ Ón perioada 1 ianuarie — 31 martie ∫i pentru care
medicul de familie nu va efectua Ón anul 2008 controlul
medical la care au dreptul Ón cadrul sistemului de asigur„ri
sociale de s„n„tate.

d) Etapa a IV-a: Ón perioada 1 aprilie 2008 — 30 iunie
2008 — aceasta cuprinde urm„toarele categorii de
persoane:

— persoanele neasigurate Ónscrise pe lista medicului
sau care au optat s„ fie evaluate de c„tre acesta, a c„ror
dat„ de na∫tere este cuprins„ Ón perioada 1 aprilie —
30 iunie;

— persoanele asigurate a c„ror dat„ de na∫tere este
cuprins„ Ón perioada 1 aprilie — 30 iunie ∫i pentru care
medicul de familie nu va efectua Ón anul 2008 controlul
medical la care au dreptul Ón cadrul sistemului de asigur„ri
sociale de s„n„tate.

e) Etapa a V-a: Ón perioada 1 iulie 2008 —
30 septembrie 2008 — aceasta cuprinde urm„toarele
categorii de persoane:

— persoanele neasigurate care, din motive Óntemeiate,
nu au fost programate ∫i evaluate Ón cadrul etapelor
anterioare ∫i care au optat s„ fie evaluate de medicul de
familie la care s-au prezentat;

— persoanele asigurate care, din motive Óntemeiate ∫i
neimputabile lor, nu au fost programate ∫i evaluate Ón
cadrul etapelor anterioare ∫i pentru care medicul de familie
nu va efectua Ón anul 2008 controlul medical la care au
dreptul Ón cadrul sistemului de asigur„ri sociale de
s„n„tate.

5. Modul de efectuare a examenului medical de
evaluare a st„rii de s„n„tate

5.1. Personalul care asigur„ examinarea este format
din:

5.1.1. medicul de familie aflat Ón rela˛ie contractual„ cu
casele de asigur„ri de s„n„tate;

5.1.2. asistentele medicale Óncadrate la cabinetul
medical de medicin„ de familie; acestea efectueaz„
m„sur„torile somatometrice ∫i determin„rile fiziometrice,
precum ∫i alte activit„˛i, la recomandarea medicului de
familie.

5.2. Persoanele asigurate care au fost depistate cu
probleme de s„n„tate ce nu pot fi rezolvate  de medicul
de familie examinator vor fi trimise de c„tre acesta, cu
bilet de trimitere, la cabinetele de specialitate pentru
precizarea diagnosticului ∫i a atitudinii terapeutice.

5.3. Con˛inutul examin„rilor medicale de evaluare a
st„rii de s„n„tate se refer„ la:

5.3.1. efectuarea anamnezei, cu accent pe: date
fiziologice referitoare la pubertate, boli care au ap„rut Ón
intervalul dintre ultima examinare medical„ de bilan˛ ∫i data
la care se efectueaz„ evaluarea st„rii de s„n„tate potrivit
dispozi˛iilor prezentului ordin, deficien˛e senzoriale, de
limbaj, de dezvoltare mintal„, date sociofamiliale,
antecedentele heredocolaterale, poten˛iali factori de risc ∫i
alte date pe care medicul le consider„ necesare;

5.3.2. efectuarea unui examen clinic pe aparate ∫i
sisteme complet, cu consemnarea detaliat„ Ón fi∫a
pacientului a tuturor modific„rilor patologice constatate;

5.3.3. depistarea afec įunilor cardiovasculare, cerebrovasculare,
precum ∫i a oric„ror alte afec˛iuni cu impact major asupra
st„rii de s„n„tate a popula˛iei.

5.4. Datele ob˛inute Ón urma evalu„rii st„rii de s„n„tate
se vor consemna Ón planul individual de supraveghere
prev„zut Ón anexa nr. 5 la prezentele norme metodologice.

6. Investiga˛iile medicale paraclinice, precum ∫i
categoriile de persoane c„rora le sunt recomandate sunt
prev„zute Ón anexa nr. 6 la prezentele norme
metodologice.

7. Investiga˛iile paraclinice care pot fi efectuate Ón cadrul
programului sunt stabilite de c„tre medicul de familie Ón
urma examenului clinic, Ón condi˛iile prezentului ordin.

8. Sunt exceptate de la efectuarea investiga˛iilor
medicale paraclinice urm„toarele categorii de persoane:

8.1. persoanele care Ón ultimele 30 de zile au efectuat
investiga˛iile paraclinice men˛ionate Ón anexa nr. 6 la
prezentele norme metodologice, Ón laboratoare care
Óndeplinesc condi˛iile stabilite de prezentul ordin;
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8.2. bolnavii cronici cunoscu˛i ∫i dispensariza˛i de c„tre
medicul de familie care Ón ultimele 90 de zile au efectuat
investiga˛iile paraclinice men˛ionate Ón anexa nr. 6 la
prezentele norme metodologice, Ón laboratoare care
Óndeplinesc condi˛iile stabilite de prezentul ordin.

8.3. Pentru persoanele prev„zute la pct. 8.1 ∫i 8.2
medicii de familie completeaz„ baza de date aferent„
programului cu datele specifice persoanelor prev„zute la
aceste puncte.

9. Persoanele care Ón urma examin„rilor medicale au
fost depistate cu boli sau deficien˛e sunt luate Ón eviden˛„
∫i sunt dispensarizate de medicul de familie Ómpreun„ cu
speciali∫tii din unit„˛ile de asisten˛„ medical„ ambulatorie
de specialitate, Ón vederea recuper„rii tulbur„rilor survenite
Ón starea de s„n„tate.

Persoanele neasigurate care Ón urma examin„rilor au
fost depistate cu boli sau deficien˛e pot beneficia de
asisten˛„ medical„ Ón cadrul sistemului de asigur„ri sociale
de s„n„tate dac„ fac dovada calit„˛ii de asigurat sau pot
beneficia de asisten˛„ medical„ Ón afara sistemului de
asigur„ri sociale de s„n„tate.

10. Œn situa˛ia Ón care se constat„ nerespectarea
obliga˛iilor contractuale de c„tre furnizorii de servicii
medicale din asisten˛a medical„ primar„ casele de asigur„ri
de s„n„tate au obliga˛ia de a re˛ine din contravaloarea
activit„˛ilor realizate ∫i raportate Ón luna Ón care se aplic„
re˛inerea respectiv„, dup„ caz, 10%, 15% sau 20% din
suma reprezent‚nd contravaloarea activit„˛ilor desf„∫urate
Ón luna Ón care s-a s„v‚r∫it abaterea.

Re˛inerile se aplic„ dup„ cum urmeaz„:
a) la prima constatare — 10%;
b) la a doua constatare — 15%;
c) la a treia constatare — 20%.
11. Œn situa˛ia Ón care se constat„ nerespectarea

obliga˛iilor contractuale de c„tre furnizorii de servicii
medicale paraclinice, casele de asigur„ri de s„n„tate aplic„
prevederile pct. 10, inclusiv rezilierea contractului.

12. Situa˛iile men˛ionate la pct. 10 ∫i 11 vor fi aduse la
cuno∫tin˛a MSP ∫i a CNAS de c„tre casele de asigur„ri de
s„n„tate, Ón termen de maximum dou„ zile lucr„toare de
la data constat„rii.

13. Œn situa˛ia Ón care se constat„ nerespectarea
obliga˛iilor contractuale dup„ rezilierea contractului sau
dup„ Óncetarea acestuia, sumele Óncasate necuvenit vor fi
recuperate de casele de asigur„ri de s„n„tate conform
dispozi˛iilor legale Ón vigoare.

14. Sumele re˛inute ca urmare a aplic„rii prevederilor
men˛ionate la pct. 10, 11 ∫i 13 reÓntregesc prevederile
bugetare prev„zute Ón bugetul Fondului na˛ional unic de
asigur„ri sociale de s„n„tate.

15. Sumele neutilizate Ón cadrul programului se vireaz„
MSP la sf‚r∫itul anului 2007 ∫i, respectiv, la Óncheierea
programului ∫i reÓntregesc bugetul MSP cu aceast„
destina˛ie.

CAPITOLUL VI
Raportarea indicatorilor

1. Indicatorii fizici ∫i de eficien˛„ prev„zu˛i Ón cadrul
programului se raporteaz„ caselor de asigur„ri de s„n„tate.

2. Medicii de familie raporteaz„ caselor de asigur„ri de
s„n„tate, lunar, Ón primele 10 zile calendaristice ale lunii
urm„toare celei pentru care se face raportarea, indicatorii
fizici ∫i trimestrial ∫i anual indicatorii de eficien˛„, utiliz‚nd
programul informatic asigurat de MSP, conform machetelor
elaborate de CNAS.

P‚n„ la instalarea programului informatic, indicatorii
specifici programului se raporteaz„ Ón format electronic ∫i
pe suport h‚rtie, utiliz‚ndu-se aplica˛ia pus„ la dispozi˛ie
de MSP.

3. Dup„ centralizare, casele de asigur„ri de s„n„tate
transmit CNAS indicatorii fizici ∫i de eficien˛„ realiza˛i, p‚n„
la data de 20 a lunii urm„toare perioadei pentru care se
face raportarea.

4. CNAS centralizeaz„ indicatorii fizici ∫i de eficien˛„
raporta˛i de casele de asigur„ri de s„n„tate pe care Ói
Ónainteaz„ Agen˛iei Na˛ionale pentru Programe de
S„n„tate, trimestrial, Ón vederea stabilirii indicatorilor de
rezultate de c„tre aceasta.

5. Agen˛ia Na˛ional„ pentru Programe de S„n„tate:
a) analizeaz„ indicatorii fizici ∫i de eficien˛„ transmi∫i de

CNAS;
b) stabile∫te indicatorii de rezultat pe baza indicatorilor

fizici ∫i de eficien˛„ transmi∫i de CNAS;
c) Óntocme∫te un raport trimestrial pe care Ól aduce la

cuno∫tin˛a conducerii MSP;
d) propune m„suri de Ómbun„t„˛ire a programului.

CAPITOLUL VII
Controlul modului de organizare, derulare, monitorizare ∫i

raportare a indicatorilor prev„zu˛i Ón program

1. Controlul furnizorilor de servicii medicale Ón contract
cu casele de asigur„ri de s„n„tate pentru derularea
programului va fi efectuat trimestrial ∫i ori de c‚te ori este
nevoie de c„tre casele de asigur„ri de s„n„tate, autorit„˛ile
de s„n„tate public„, precum ∫i de c„tre Agen˛ia Na˛ional„
pentru Programe de S„n„tate, prin sondaj.

2. Controlul prev„zut la pct. 1 se desf„∫oar„ conform
unei metodologii elaborate de MSP ∫i CNAS ∫i va urm„ri,
Ón principal, urm„toarele:

a) respectarea de c„tre furnizori a responsabilit„˛ilor ce
le revin Ón cadrul programului;

b) realizarea indicatorilor specifici, fizici ∫i de eficien˛„,
prev„zu˛i Ón program;

c) concordan˛a Óntre indicatorii raporta˛i ∫i eviden˛ele
primare ale furnizorilor;

d) identificarea eventualelor disfunc˛ionalit„˛i Ón derularea
programului.

3. Ca urmare a controalelor efectuate se vor lua
m„surile legale ce se impun. Œn cazul Ón care casele de
asigur„ri de s„n„tate ∫i autorit„˛ile de s„n„tate public„
identific„ probleme ce nu pot fi solu˛ionate la nivel local,
acestea vor fi transmise institu˛iilor superioare ierarhic.
Problemele care nu pot fi solu˛ionate la nivel local se
solu˛ioneaz„, dup„ caz, de CNAS ∫i MSP, potrivit
competen˛elor atribuite de lege.

CAPITOLUL VIII
Monitorizarea ∫i evaluarea programului

1. Evaluarea ∫i monitorizarea la nivel local a
programului se realizeaz„ de unitatea jude˛ean„ de
implementare a programului.

2. Monitorizarea derul„rii programului se realizeaz„ lunar
∫i, dup„ caz, ori de c‚te ori este nevoie ∫i cuprinde Ón
principal:

a) analiza Óndeplinirii activit„˛ilor propuse de p„r˛ile
implicate Ón program;

b) modul de Óndeplinire a responsabilit„˛ilor Ón cadrul
programului;

c) identificarea, analiza ∫i solu˛ionarea, Ón limitele
competen˛ei, a problemelor ap„rute Ón cadrul programului;

d) propunerea unor m„suri de Ómbun„t„˛ire pe parcursul
derul„rii programului, pe care le Ónainteaz„ Agen˛iei
Na˛ionale pentru Programe de S„n„tate;

e) Óntocmirea unui raport lunar de monitorizare pe care
Ól transmite Agen˛iei Na˛ionale pentru Programe de
S„n„tate.

3. Evaluarea se realizeaz„ de c„tre o echip„ format„
din reprezentan˛i ai:
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a) Ministerului S„n„t„˛ii Publice — Agen˛ia Na˛ional„
pentru Programe de S„n„tate;

b) Institutului de S„n„tate Public„;
c) Comisiei de medicin„ de familie a Ministerului

S„n„t„˛ii Publice;
d) Centrului Na˛ional pentru Organizarea ∫i Asigurarea

Sistemului Informa˛ional ∫i Informatic Ón Domeniul S„n„t„˛ii.
4. Indicatori de evaluare:
4.1. indicatori fizici — se raporteaz„ lunar;
4.1.1. indicatori fizici raporta˛i de cabinetele de medicin„

de familie:
a) num„rul de persoane pentru care s-au introdus

datele de identificare Ón baza de date; 
b) num„rul de persoane evaluate, din care:
— num„rul de persoane asigurate;
— num„rul de persoane neasigurate;
— num„rul de persoane cu risc de boal„ depistate, pe

tipuri de risc;
— num„rul de persoane nou-depistate cu afec˛iuni Ón

urma evalu„rii st„rii de s„n„tate, confirmate prin examene
de specialitate, dup„ caz;

c) num„rul de persoane c„rora le-au fost recomandate
investiga˛ii paraclinice;

d) num„rul de investiga˛ii paraclinice recomandate de
c„tre medicul de familie, total ∫i pe tipuri;

4.1.2. indicatori fizici raporta˛i de furnizorii de servicii
paraclinice:

a) num„rul de persoane care au efectuat investiga˛iile
paraclinice recomandate;

b) num„rul de investiga˛ii paraclinice efectuate (total ∫i
pe tipuri);

c) num„rul de cabinete de medicin„ de familie din
mediul rural cu care a Óncheiat contract pentru activitatea
de recoltare de probe biologice;

d) num„rul de persoane pentru care s-au recoltat
probele biologice la nivelul cabinetelor de medicin„ de
familie din mediul rural;

4.1.3. indicatori fizici raporta˛i de casele de asigur„ri de
s„n„tate:

a) num„rul de persoane pentru care s-au introdus
datele de identificare Ón baza de date;

b) num„rul de persoane evaluate, din care:
— num„rul de persoane asigurate;
— num„rul de persoane neasigurate;
— num„rul de persoane cu risc de boal„ depistate, pe

tipuri de risc;
— num„rul de persoane nou-depistate cu afec˛iuni, Ón

urma evalu„rii st„rii de s„n„tate, confirmate prin examene
de specialitate, dup„ caz;

c) num„rul total de cabinete de medicin„ de familie
care deruleaz„ programul;

d) num„rul furnizorilor de servicii paraclinice care
deruleaz„ programul;

e) num„rul de cabinete de medicin„ de familie din
mediul rural care deruleaz„ programul, din care:

— num„rul de cabinete care au Óncheiat contract pentru
activitatea de recoltare de probe biologice;

f) num„rul de persoane c„rora le-au fost recomandate
investiga˛ii paraclinice de c„tre medicii de familie;

g) num„rul de persoane care au efectuat investiga˛iile
paraclinice recomandate;

h) num„rul de investiga˛ii paraclinice recomandate de
c„tre medicul de familie, total ∫i pe tipuri;

i) num„rul de investiga˛ii paraclinice efectuate (total ∫i
pe tipuri);

4.2. indicatori de eficien˛„: anual ∫i trimestrial: 
a) cost/persoan„ evaluat„ clinic = 15,0 RON; 
b) cost/persoan„ pentru care s-au introdus datele de

identificare Ón baza de date = 0,5 RON; 

c) cost/persoan„ evaluat„ introdus„ Ón baza de date =
0,5 RON; 

d) cost maxim/persoan„ investigat„ paraclinic = 50,0 RON; 
e) cost mediu realizat/persoan„ investigat„ paraclinic (Ón

limita costului maxim prev„zut de dispozi˛iile prezentului
ordin); 

4.3. indicatori de rezultate — anual: 
a) evaluarea morbidit„˛ii generale ∫i specifice (prevalen˛„

∫i inciden˛„) prin bolile cronice cu impact major asupra
st„rii de s„n„tate a popula˛iei, pe grupe de v‚rst„,
dinamica ∫i tendin˛ele acesteia de c„tre Institutul de
S„n„tate Public„ Bucure∫ti ∫i Centrul Na˛ional pentru
Organizarea ∫i Asigurarea Sistemului Informa˛ional ∫i
Informatic Ón Domeniul S„n„t„˛ii, ca urmare a centraliz„rii
∫i prelucr„rii, la nivel na˛ional, a datelor ob˛inute Ón urma
evalu„rii st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón cadrul
programului; 

b) ponderea popula˛iei evaluate din total popula˛ie; 
c) evaluarea rezultatelor pe baza informa˛iilor cuprinse

Ón riscogramele individuale; 
d) realizarea riscogramei colective. 

CAPITOLUL IX 

Dispozi˛ii finale 

1. Ministerele ∫i institu˛iile cu re˛ea sanitar„ proprie pot
elabora prevederi specifice Ón scopul aplic„rii programului,
Ón func˛ie de specificul activit„˛ilor proprii, cu avizul MSP ∫i
CNAS. 

2. Œn situa˛ia Ón care exist„ neconcordan˛e Óntre datele
de identificare Ónscrise Ón talon ∫i actul de identitate al
persoanei care se prezint„ la medicul de familie, se
procedeaz„ dup„ cum urmeaz„: 

a) dac„ CNP-ul Ónscris Ón cele dou„ documente este
identic, talonul este considerat valabil ∫i persoana poate
beneficia de serviciile prev„zute Ón program; 

b) dac„ CPN-ul Ónscris Ón cele dou„ documente nu este
identic, persoana care se adreseaz„ medicului de familie
nu poate beneficia de serviciile prev„zute Ón program, iar
medicul de familie re˛ine talonul pentru a fi predat casei
jude˛ene de asigur„ri de s„n„tate. Situa˛iile respective sunt
analizate de unitatea jude˛ean„ de implementare a
programului. 

3. Œn cazul Ón care nu exist„ concordan˛„ Óntre datele
de identitate ale unor persoane ∫i adresa de
coresponden˛„, Compania Na˛ional„ Po∫ta Rom‚n„ are
obliga˛ia de a transmite caselor de asigur„ri de s„n„tate
lista cuprinz‚nd  persoanele aflate Ón aceast„ situa˛ie,
precum ∫i plicul cuprinz‚nd scrisoarea  c„tre popula˛ie ∫i
taloanele pentru medic ∫i laboratorul de analize medicale,
la solicitarea acestora. 

4. Persoanele depistate Ón cadrul programului cu risc
cardiovascular, oncologic sau cu risc pentru alte afec˛iuni
cu impact major asupra st„rii de s„n„tate beneficiaz„ de
investiga˛ii suplimentare Ón scopul stabilirii diagnosticului,
conform unei metodologii elaborate de MSP ∫i CNAS. 

5. Institu˛iile ∫i furnizorii de servicii medicale implica˛i Ón
derularea programului au obliga˛ia de a respecta
prevederile Legii nr. 677/2001 pentru protec˛ia persoanelor
cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal ∫i
libera circula˛ie a acestor date (securizarea bazei de date
la nivelul cabinetului de medicin„ de familie ∫i a
furnizorului de servicii medicale paraclinice, precum ∫i
transmiterea Ón condi˛ii de siguran˛„ a datelor de la
furnizorii de servicii medicale Ón vederea prelucr„rii
acestora privind starea de s„n„tate, de c„tre institu˛iile
autorizate Ón acest sens). 
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ANEXA Nr. 1 
la normele metodologice 

Caracteristici tehnice 
a) caracteristici ale h‚rtiei:
— h‚rtie offset; 
— gramaj 80 gr/mp, cu o abatere de +/–4%; 
— culoare alb„; 
— securizat„ Ómpotriva falsific„rii sau contrafacerii; 
b) caracteristici de tip„rire:
— taloane personalizate (nume, prenume, CNP, adresa), Ónseriate, cu perforare transversal la

mijloc; 
— tipar 4+0; 
— dimensiunea unui talon este de 21 cm x 10,16 cm; 
— aplicare de folie holografic„ de securizare pe ambele capete ale talonului. 

ANEXA Nr. 2 
la normele metodologice 

Stimat„ doamn„/Stimate domn, 

S„n„tatea dumneavoastr„ este cea mai important„! 
Acesta este fundamentul reformei ini˛iate de Ministerul S„n„t„˛ii Publice care caut„ cele mai

bune solu˛ii pentru a construi un sistem sanitar aproape de pacient. De aceea, este necesar s„
∫tim exact care este starea de s„n„tate a popula˛iei. Œn acest scop am lansat Programul de
evaluare a st„rii de s„n„tate a tuturor cet„˛enilor Rom‚niei. Programul este GRATUIT pentru
oricare cet„˛ean, indiferent c„ este asigurat sau nu, indiferent c„ este sau nu Ónscris pe lista unui
medic de familie. 

Œn cadrul acestui program ve˛i beneficia GRATUIT de o consulta˛ie la medicul de familie ∫i,
Ón func˛ie de rezultatul consulta˛iei, de un set de analize pentru depistarea unor eventuale afec˛iuni
cardiace, hepatice, renale, diabet etc. Plata consulta˛iei ∫i a setului de analize de laborator este
suportat„ integral din bugetul Ministerului S„n„t„˛ii Publice. Œn situa˛ia Ón care medicul de familie
decide, pe baza rezultatului analizelor, c„ exist„ o suspiciune de boal„, acesta va recomanda
consultul la un medic specialist, dac„ face˛i dovada calit„˛ii de asigurat. 

Œn func˛ie de rezultatul examenului clinic efectuat, medicul dumneavoastr„ de familie va
decide setul de analize de laborator pe care le ve˛i efectua. 

Pentru a beneficia de serviciile cuprinse Ón acest program v„ rug„m s„ lua˛i  leg„tura cu
medicul de familie (telefonic sau la sediul cabinetului), ŒNCEP¬ND CU 1 IULIE 2007, Ón luna Ón care
v-a˛i n„scut, pentru a fi programat Ón vederea efectu„rii consulta˛iei de evaluare a st„rii de
s„n„tate. Programul se va desf„∫ura p‚n„ Ón septembrie 2008. Dac„ din motive obiective nu v-a˛i
prezentat la medic Ón luna Ón care v-a˛i n„scut, solicita˛i reprogramarea. 
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Ata∫at acestei scrisori a˛i primit dou„ taloane. Talonul pe care scrie îMedic“ Ól ve˛i preda
medicului dumneavoastr„ de familie Ón momentul prezent„rii la consulta˛ie. Talonul inscrip˛ionat
îLaborator de analize“ Ól ve˛i folosi la oricare dintre laboratoarele care deruleaz„ programul,
pentru efectuarea analizelor recomandate de medic ∫i Ónscrise pe spatele talonului. 

Œn momentul Ón care v„ prezenta˛i pentru efectuarea analizelor, v„ rug„m s„ respecta˛i
urm„toarele recomand„ri: 

• s„ nu m‚nca˛i Ón diminea˛a respectiv„; 
• s„ nu ave˛i sau s„ fi avut Ón ultima lun„: grip„, r„ceal„ sau alte afec˛iuni febrile; 
• s„ nu consuma˛i la ultima mas„ din ziua precedent„ recolt„rii alimente grase ∫i dulciuri. 
Œn cazul Ón care nu ave˛i medic de familie sau nu sunte˛i asigurat, v„ pute˛i adresa oric„rui

medic de familie, care v„ va Ónregistra pe liste separate ∫i v„ va programa la consulta˛ie. 
Pentru orice l„muriri suplimentare contacta˛i medicul dumneavoastr„ de familie. 
Stimat„ doamn„/Stimate domn, v„ rog s„ nu rata˛i ∫ansa care v„ poate prelungi via˛a.

Demersul Ministerului S„n„t„˛ii Publice este Ón interesul dumneavoastr„ ∫i v„ invit s„ participa˛i la
cl„direa unei societ„˛i s„n„toase, format„ din oameni s„n„to∫i. 

Gheorghe Eugen Nicol„escu,
ministrul s„n„t„˛ii publice 

N O T √ : Acest program este finan˛at de Ministerul S„n„t„˛ii Publice, pentru to˛i cet„˛enii Rom‚niei, conform Legii
nr. 95/2006 privind reforma Ón domeniul s„n„t„˛ii ∫i ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice. Autoritatea Na˛ional„ de
Supraveghere a Prelucr„rii Datelor cu Caracter Personal a autorizat Ministerul S„n„t„˛ii Publice s„ prelucreze datele
dumneavoastr„ personale (nume, prenume, domiciliu, CNP), Ón scopul realiz„rii acestui program, conform art. 2 alin. (2) din
Legea nr. 677/2001. Datele dumneavoastr„ nu vor fi dezv„luite dec‚t partenerilor implica˛i Ón acest program (Compania
Na˛ional„ Po∫ta Rom‚n„, Compania Na˛ional„ îImprimeria Na˛ional„“ — S.A. ∫i medicul dumneavoastr„ de familie). Potrivit
Legii nr. 677/2001, ave˛i dreptul de acces ∫i de interven˛ie asupra datelor, de opozi˛ie, ce poate fi exercitat printr-o
scrisoare semnat„ ∫i datat„, adresat„ Ministerului S„n„t„˛ii Publice. 

ANEXA Nr. 3 
la normele metodologice 

Stimat„ doamn„ doctor/Stimate domnule doctor, 
Œncep‚nd cu data de 1 iulie 2007 va Óncepe derularea Programului na˛ional privind evaluarea

st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„. 
V„ revine o foarte mare responsabilitate Ón cadrul acestui program ∫i reu∫ita lui depinde, Ón

cea mai mare parte, de seriozitatea ∫i temeinicia muncii dumneavoastr„ Ón cadrul programului. 
Cu to˛ii ne dorim ca acest program s„ se deruleze Ón cele mai bune condi˛ii, Ón folosul

cet„˛enilor Rom‚niei, deci ∫i al dumneavoastr„, Ón egal„ m„sur„. 
Din acest motiv, apreciem c„ sunt necesare ∫i binevenite c‚teva recomand„ri cu privire la

modul Ón care se va derula Programul na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a propula˛iei Ón
asisten˛a medical„ primar„. 

Œn acest sens, v„ rug„m s„ Óncheia˛i contractul cu casa de asigur„ri de s„n„tate Ón termen
de maximum 30 de zile de la intrarea Ón vigoare a prezentului ordin, Ón vederea derul„rii
programului. 

Pentru desf„∫urarea Ón bune condi˛ii a acestui program, v„ rug„m s„ v„ stabili˛i un program
de activitate corespunz„tor, Ón a∫a fel Ónc‚t s„ asigura˛i calitatea serviciilor furnizate Ón cadrul
programului, av‚nd Ón vedere recomandarea de a programa, Ón medie, c‚te 3 pacien˛i pe or„
pentru efectuarea evalu„rii st„rii de s„n„tate. 

Pentru a asigura accesul popula˛iei din mediul rural la investiga˛iile paraclinice (analize de
laborator), v„ rug„m s„ manifesta˛i disponibilitate pentru asigurarea Ón cadrul cabinetului
dumneavoastr„ a condi˛iilor necesare Ón vederea recolt„rii probelor biologice persoanelor
examinate de dumneavoastr„ ∫i s„ Óncheia˛i contracte pentru aceast„ activitate cu laboratoarele
care deruleaz„ programul ∫i care v„ solicit„ Ón acest sens. 

Œn situa˛ia Ón care nu Óndeplini˛i aceste condi˛ii, ve˛i afi∫a la loc vizibil lista furnizorilor de
servicii medicale paraclinice (analize de laborator), care au contracte Óncheiate cu casele de
asigur„ri de s„n„tate pentru derularea programului (denumire, adres„, num„r de telefon). 

De asemenea, Ón situa˛ia Ón care, de∫i ave˛i dotarea necesar„, nu ave˛i autorizat„ de c„tre
autoritatea de s„n„tate public„ activitatea de recoltare de probe biologice Ón cadrul cabinetului
dumneavoastr„, v„ rug„m s„ face˛i demersurile necesare Ón acest sens Ón cel mai scurt timp
posibil. 

Pentru a asigura realizarea tuturor activit„˛ilor Ón cadrul programului Ón condi˛ii optime, este
necesar ∫i obligatoriu s„ efectua˛i programarea popula˛iei Ón vederea evalu„rii st„rii de s„n„tate.
Œn vederea realiz„rii acesteia, v„ rug„m s„ lua˛i Ón considerare criteriile prev„zute Ón actele
normative pe care le primi˛i al„turat. 

V„ rug„m s„ acorda˛i aten˛ie maxim„ acestei program„ri pentru a nu crea disfunc˛ionalit„˛i
Ón derularea programului ∫i o supraaglomerare nejustificat„ la cabinetul dumneavoastr„, care s„
nemul˛umeasc„ popula˛ia. 

Recomandarea investiga˛iilor paraclinice (analize de laborator) o ve˛i face diferen˛iat, numai
Ón urma efectu„rii examenului clinic de evaluare a st„rii de s„n„tate, Ón func˛ie de rezultatele
acestuia, precum ∫i Ón conformitate cu prevederile legale Ón vigoare. 
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Pentru a evita ob˛inerea unor rezultate denaturate ale analizelor de laborator pe care le
prescrie˛i persoanelor examinate clinic, v„ rug„m s„ le indica˛i acestora respectarea urm„toarelor
recomand„ri atunci c‚nd se prezint„ la laborator sau la cabinetul dumneavoastr„ Ón vederea
recolt„rii probelor biologice necesare Ón vederea efectu„rii analizelor de laborator: 

• s„ nu m„n‚nce Ón ziua Ón care se prezint„ pentru recoltarea probelor biologice la cabinetul
dumneavoastr„ sau la laboratorul de analize medicale; 

• s„ nu prezinte afec˛iuni acute intercurente; 
• s„ nu consume la ultima mas„ din ziua precedent„ recolt„rii alimente bogate Ón gr„simi ∫i

glucide. 
Datele ob˛inute Ón urma efectu„rii evalu„rii st„rii de s„n„tate a fiec„rei persoane pe care a˛i

examinat-o le ve˛i consemna Ón planul individual de supraveghere pe care Ól Ónm‚na˛i fiec„rei
persoane Ón cauz„ ∫i care va cuprinde, Ón mod obligatoriu, urm„toarele date: 

a) numele ∫i prenumele persoanei evaluate; 
b) CNP-ul persoanei evaluate; 
c) rezultatele examenului clinic de evaluare efectuat Ón cadrul programului; 
d) alte constat„ri Ón momentul examin„rii (dac„ este cazul); 
e) concluzii formulate Ón func˛ie de particularit„˛ile fiec„rei persoane evaluate, referitoare la: 
• rezultatele analizelor de laborator efectuate, precum ∫i alte examene efectuate, dup„ caz; 
• diagnosticul complet al afec˛iunii/afec˛iunilor constatate Ón urma efectu„rii examenului de

evaluare a st„rii de s„n„tate; 
• stabilirea st„rii de risc pentru fiecare persoan„ ∫i a necesarului de servicii preventive care

vor fi efectuate, pe baza graficului activit„˛ilor preventive la adult ∫i copil; 
• consiliere pe baza riscului individual stabilit Ón urma aplic„rii riscogramei. 
V„ mul˛umim pentru participarea dumneavoastr„ la realizarea programului ∫i sper„m ca dup„

finalizarea acestuia s„ de˛inem informa˛iile necesare pentru a reforma fundamental politicile Ón
domeniul s„n„t„˛ii, at‚t Ón ceea ce prive∫te asigurarea resurselor financiare ∫i umane necesare,
c‚t ∫i Ón ceea ce prive∫te adaptarea structurilor sanitare existente la nevoile reale ale popula˛iei
Rom‚niei. 

Pentru detalii suplimentare v„ rug„m s„ consulta˛i legisla˛ia referitoare la acest program pe
site-ul Ministerului S„n„t„˛ii Publice. 

Ministrul s„n„t„˛ii publice, 
Gheorghe Eugen Nicol„escu

Pre∫edintele Casei Na˛ionale 
de Asigur„ri de S„n„tate, 

Vasile Ciurchea

ANEXA Nr. 4 
la normele metodologice 

R I S C O G R A M A I N D I V I D U A L √

A. DATE PERSONALE 

Nume ............................................................... Prenume ............................................................... 
CNP ������������� Asigurat Da �
Strada ................................. Nr. ......... Bloc ........ Scara .......... Etaj ......... Apt. .......... 
Localitate ............................... Jude˛ .......................................... Telefon ����������
Stare civil„ nec„s„torit/„ � c„s„torit/„ � divor˛at/„ � v„duv/„ � concubinaj �
Nivel instruire f„r„ studii � studii primare (I—IV) � studii gimnaziale (V—VIII) �

studii liceale ∫i postliceale � studii superioare �
Ocupa˛ie agricultor � casnic„ � elev � f„r„ ocupa˛ie �
liber profesionist � pensionar � salariat � ∫omer � student �

B. ANTECEDENTE HEREDOCOLATERALE 

Rude gradul I (tata, mama, frate, sor„, copil) 
— deces prin boal„ cardiovascular„: b„rbat < 55 ani �,   femeie < 65 ani � AVC

la < 65 ani �
— cancer diagnosticat la < 65 de ani: s‚n �,   endometru �,   colon �
— diabet zaharat � hipercolesterolemie familial„ � boal„ renal„ cronic„ �
— fracturi osteoporotice � fracturi ∫old la femei > 55 ani �
Rude gradul II

— diabet zaharat � cancer de s‚n < 50 ani � cancer de colon �



MONITORUL OFICIAL AL ROM¬NIEI, PARTEA I, Nr. 409/19.VI.2007 19

C. ANTECEDENTE FIZIOLOGICE (femei) 
Menarh„ < 12 ani � V‚rsta la prima na∫tere > 35 ani � Menopauz„ < 45 ani �

> 55 ani �
Nr. na∫teri  0 � 1 � 2 � > 2 � Num„r avorturi > 3 �
Nou-n„scut > 4.000 gr � Al„ptare mai mult de 1 an �
Metode de contracep˛ie: Prezervative � Sterilet � Contracep˛ie oral„ � Altele �
Contracep˛ie oral„ > 5 ani �
Terapie de substitu˛ie hormonal„ < 5 ani � 5—10 ani � > 10 ani �

D. ANTECEDENTE PATOLOGICE 
Boli cronice 
1. ....................................................................................................................................................... 
2. .......................................................................................................................................................
3. .......................................................................................................................................................
4. .......................................................................................................................................................
5. .......................................................................................................................................................
Boli cu transmitere sexual„ (femei 20—45 ani) DA�
Interven˛ii chirurgicale
1. ....................................................................................................................................................... 
2. .......................................................................................................................................................
3. .......................................................................................................................................................
4. .................................................................................................................................................. 
Antihipertensive � Corticosteroizi sistemici > 3 luni �
Investiga˛ii paraclinice:
Glicemie peste 100 mg/dl? DA �
Test Papanicolau Ón ultimii 3 ani DA �
Mamografie Ón ultimii 2 ani DA �

E. STIL DE VIAfi√ 
1. Nutri˛ie
Carne gras„ consumat„ zilnic DA � Gr„simi saturate consumate zilnic DA �
Ad„uga˛i Ón mod obi∫nuit sare la m‚ncarea g„tit„? DA �
Legume ∫i fructe consumate zilnic DA �
2. Consum de alcool DA �
a) A˛i sim˛it vreodat„ c„ ar trebui s„ nu mai be˛i? DA �
b) Vi s-a spus Ón mod insistent c„ nu ar trebui s„ mai be˛i? DA �
c) Vi s-a Ónt‚mplat vreodat„ s„ be˛i alcool la prima or„ a dimine˛ii pentru a
v„ calma sau pentru a v„ reveni Ón form„? DA �
d) V-a˛i sim˛it vreodat„ vinovat datorit„ consumului de alcool? DA �
3. Activitate fizic„:
a) Munca dumneavoastr„ zilnic„ presupune efort fizic? DA �
b) Obi∫nui˛i s„ merge˛i pe jos m„car 30 de minute pe zi, cel pu˛in 5 zile din
s„pt„m‚n„? DA �
c) Practica˛i vreun sport cu regularitate? DA �
4. Fumat DA � > 20 ˛ig„ri/zi �
Preconiza˛i s„ renun˛a˛i la fumat Ón urm„torul an? DA � NU �
5. S„n„tate mintal„
V-a˛i pierdut interesul sau pl„cerea pentru activit„˛ile obi∫nuite Ón ultima lun„? DA �
V-a˛i sim˛it trist, demoralizat sau neajutorat Ón ultima lun„? DA �
6. S„n„tate oral„
A˛i f„cut o vizit„ la stomatolog Ón ultimul an? DA �
7. S„n„tatea reproducerii (femei) 
Debut activitate sexual„ (< 16 ani) DA �
Parteneri multipli (> 6) DA �

F. EXAMEN CLINIC OBIECTIV

Œn„l˛ime (cm) ��� Greutate (kg) ��� IMC ���
Circumferin˛a abdominal„ (cm) ��� TA (mmHg) ���/���
Sintez„ examen clinic
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
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ANEXA Nr. 5 
la normele metodologice 

P L A N U L  I N D I V I D U A L  D E  S U P R A V E G H E R E  

Numele ∫i prenumele persoanei evaluate: 
..............................................................................................................................................................
Codul numeric personal: 
..............................................................................................................................................................
Rezultatele examenului clinic de evaluare: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
Alte constat„ri Ón momentul examin„rii: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
Concluzii formulate Ón func˛ie de particularit„˛ile fiec„rei persoane evaluate referitoare la: 
1. Stabilirea st„rii de risc pentru fiecare persoan„ ∫i a necesarului de servicii preventive care

vor fi efectuate, pe baza graficului activit„˛ilor preventive la adul˛i ∫i copil: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
2. Consiliere pe baza riscului individual stabilit Ón urma aplic„rii riscogramei: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
3. Rezultatele investiga˛iilor paraclinice: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
4. Diagnosticul complet al afec˛iunii/afec˛iunilor constatate Ón urma evalu„rii st„rii de s„n„tate: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
5. Recomand„ri: 
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................

MEDIC DE FAMILIE, 
...................................... 

ANEXA Nr. 6 
la normele metodologice 

L I S T A

investiga˛iilor paraclinice efectuate Ón cadrul programului  

Nr.  Denumirea investiga˛iei Categoriile de persoane  Tariful 
crt. paraclinice la care se recomand„ (lei) 

1. Hemoleucogram„ complet„ peste 3 ani 11,0 

2. Creatinina seric„ peste 50 de ani 
sub 50 de ani la persoane cu risc 5,0 

3. Glicemie peste 3 ani 5,0 

4. Sideremie copii cu v‚rsta cuprins„ Óntre 0—10 ani;
gravide; femei cu v‚rsta peste 25 de ani 5,5 

5. Sumar de urin„ peste 3 ani 5,0 

6. Colesterol seric total peste 40 de ani 
sub 40 de ani la persoanele cu risc 5,0 

7. HDL colesterol peste 40 de ani 
sub 40 de ani la persoanele cu risc 6,5 

8. Trigliceride peste 40 de ani 
sub 40 de ani la persoanele cu risc 5,5 

9. TGP peste 30 de ani 
sub 30 de ani la persoanele cu risc 4,5 
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ANEXA Nr. 7a)
la normele metodologice

C O N T R A C T  D E  F U R N I Z A R E

de servicii medicale Ón asisten˛a medical„ primar„ pentru derularea Programului na˛ional 

privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„

I. P„r˛ile contractante

Casa de Asigur„ri de S„n„tate ..............................., cu sediul Ón municipiul/ora∫ul ...................,
str. ....................... nr. ..........................., jude˛ul/sectorul ......................., telefon/fax ....................,
reprezentat„ prin pre∫edinte — director general ..............................................,

∫i
Cabinetul medical de asisten˛„ medical„ primar„ ................................., organizat astfel:
— cabinet individual ................................, cu sau f„r„ punct secundar de lucru ......................,

reprezentat prin medicul titular .......................................;
— cabinet asociat sau grupat ....................., cu sau f„r„ punct secundar de lucru ..................,

reprezentat prin medicul delegat ..................................;
— societate civil„ medical„ ............................, cu sau f„r„ punct secundar de lucru ...............,

reprezentat„ prin administratorul ........................;
— unitate medico-sanitar„ cu personalitate juridic„, Ónfiin˛at„ potrivit Legii nr. 31/1990 privind

societ„˛ile comerciale, republicat„, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare ..........................,
reprezentat„ prin .......................................;

— cabinet care func˛ioneaz„ Ón structura sau coordonarea unei unit„˛i sanitare apar˛in‚nd
ministerelor ∫i institu˛iilor centrale cu re˛ea sanitar„ proprie .........................., cu sau f„r„ punct
secundar de lucru ..........................., reprezentat prin .............................,
av‚nd sediul cabinetului medical Ón municipiul/ora∫ul/comuna ............................., str. ....................
nr. .........., bl. .........., sc. ..........., et. ............, ap. ............., jude˛ul/sectorul ............, telefon ..........,
∫i sediul punctului secundar de lucru Ón comuna ........................, str. ............................ nr. .....,
telefon ...................., cont nr. ............................................ deschis la Trezoreria Statului sau cont
nr. deschis la Banca ......................., cod numeric personal  al reprezentantului legal .....................
sau cod unic de Ónregistrare ...................................., cu Contract de furnizare de servicii medicale
Ón asisten˛a medical„ primar„ nr. ......................, Autoriza˛ie sanitar„ de func˛ionare a
cabinetului/punctului de lucru nr. ....................., din care s„ rezulte ∫i autorizarea activit„˛ii de
recoltare a probelor biologice, dup„ caz; contracte Óncheiate cu furnizorii de servicii medicale
paraclinice pentru recoltarea probelor biologice care se ata∫eaz„ Ón copie la prezentul contract;
Cerere nr. ............................, semnat„ ∫i ∫tampilat„ de reprezentantul legal al furnizorului.

II. Obiectul contractului

Art. 1. — Obiectul prezentului contract Ól constituie furnizarea de servicii medicale necesare
Ón vederea realiz„rii Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón
asisten˛a medical„ primar„, conform Hot„r‚rii Guvernului nr. 292/2007 pentru aprobarea
programelor na˛ionale de s„n„tate Ón anul 2007, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare, Ordinului
ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate
nr. 570/116/2007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind implementarea, evaluarea ∫i finan˛area
programelor na˛ionale de s„n„tate, responsabilit„˛ile Ón monitorizarea ∫i controlul acestora,
detalierea pe subprograme ∫i activit„˛i, indicatorii specifici, unit„˛ile sanitare prin care se deruleaz„
Ón anul 2007, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare, ∫i Normelor metodologice pentru realizarea
∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de
s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„, aprobate prin ordin al ministrului s„n„t„˛ii
publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate.

III. Servicii medicale furnizate

Art. 2. — Serviciile medicale furnizate Ón cadrul programului sunt cele prev„zute Ón Normele
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„, aprobate prin ordin
al ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate,
respectiv:

a) introducerea datelor de identificare, precum ∫i a datelor rezultate din evaluarea
persoanelor Ón baza de date a cabinetului medicului de familie;

b) examinare clinic„ diferen˛iat„, Ón func˛ie de grupa de v‚rst„;
c) identificarea ∫i investigarea riscului ∫i a cumulului de factori de risc prin realizarea

riscogramei individuale;
d) Óntocmirea planului individual de supraveghere a fiec„rei persoane, Ón func˛ie de

riscograma individual„, realizat„ la adult ∫i, Ón func˛ie de rezultatele examenului clinic de evaluare
a st„rii de s„n„tate, la copiii cu v‚rsta cuprins„ Óntre 0—18 ani;
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e) consilierea persoanelor examinate Ón func˛ie de riscograma individual„ realizat„ la adult ∫i
Ón func˛ie de rezultatele examenului clinic de evaluare a st„rii de s„n„tate la copiii cu v‚rsta
cuprins„ Óntre 0—18 ani;

f) recomandarea investiga˛iilor paraclinice la persoanele examinate, precum ∫i examene
clinice de specialitate Ón func˛ie de riscul individual stabilit Ón urma realiz„rii riscogramei la adult ∫i
a rezultatelor examenului clinic de evaluare a st„rii de s„n„tate la copiii cu v‚rsta cuprins„ Óntre
0—18 ani;

g) depistarea precoce a bolilor cronice ∫i a complica˛iilor acestora Ón func˛ie de riscograma
individual„ realizat„ la adult ∫i Ón func˛ie de rezultatele examenului clinic de evaluare a st„rii de
s„n„tate la copiii cu v‚rsta cuprins„ Óntre 0—18 ani.

Art. 3. — Furnizarea serviciilor medicale se face, pentru asigura˛ii Ónscri∫i pe lista proprie,
pentru persoanele care beneficiaz„ de serviciile medicale prev„zute Ón pachetul minimal de servicii
medicale Ónscri∫i pe lista proprie ∫i persoane neÓnscrise pe lista medicului ∫i neasigurate care au
optat s„ fie evaluate, de c„tre urm„torii medici de familie:

1. ......................., av‚nd un num„r de ........ asigura˛i ∫i un num„r de ........ persoane
beneficiare ale pachetului minimal de servicii medicale, Ónscri∫i pe lista proprie;

2. ......................., av‚nd un num„r de ........ asigura˛i ∫i un num„r de ........ persoane
beneficiare ale pachetului minimal de servicii medicale, Ónscri∫i pe lista proprie;

3. ......................., av‚nd un num„r de ........ asigura˛i ∫i un num„r de ........ persoane
beneficiare ale pachetului minimal de servicii medicale, Ónscri∫i pe lista proprie.

IV. Durata contractului ∫i programul de lucru

Art. 4. — Prezentul contract este valabil de la data Óncheierii p‚n„ la 31 decembrie 2007,
cu obligativitatea prelungirii acestuia prin acte adi˛ionale, p‚n„ la finalizarea programului, respectiv
30 septembrie 2008, ∫i Ón condi˛ile Ón care Ón aceast„ perioad„ furnizorul se afl„ Ón rela˛ie
contractual„ cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru furnizarea serviciilor medicale Ón asisten˛a
medical„ primar„, potrivit urm„torului program de lucru:

.............................................................................................................................................................

V. Obliga˛iile p„r˛ilor

A. Obliga˛iile casei de asigur„ri de s„n„tate

Art. 5. — Casa de asigur„ri de s„n„tate are urm„toarele obliga˛ii:
1. s„ deconteze medicului de familie, Ón termen de 20 de zile calendaristice de la data

depunerii documentelor necesare Ón vederea decont„rii, contravaloarea activit„˛ilor desf„∫urate Ón
cadrul programului, lu‚nd Ón considerare c„ se pot acorda Ón medie consulta˛ii la 3 pacien˛i pe
or„. Neprezentarea acestor documente Ón termenul anterior men˛ionat atrage prelungirea
termenului de decontare, p‚n„ la termenul urm„tor prezent„rii documentelor;

2. s„ verifice, dup„ primirea documentelor necesare Ón vederea decont„rii, concordan˛a
CNP-urilor cuprinse Ón borderourile centralizatoare cu CNP-urile prev„zute Ón taloanele securizate
Ónaintate de c„tre furnizorii de servicii medicale;

3. s„ efectueze controlul furnizorilor de servicii medicale care au Óncheiat contracte pentru
derularea programului, Ón condi˛iile stabilite de Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice
pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ ∫i a metodologiei elaborate
Ón acest sens de Ministerul S„n„t„˛ii Publice ∫i Casa Na˛ional„ de Asigur„ri de S„n„tate;

4. s„ transmit„ cabinetelor de medicin„ de familie lista actualizat„ a laboratoarelor de
analize medicale cu care acestea sunt Ón rela˛ie contractual„ Ón cadrul Programului na˛ional privind
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

5. s„ controleze actele de eviden˛„ financiar-contabil„ a serviciilor medicale furnizate conform
contractelor ∫i documentele justificative privind sumele decontate Ón cadrul programului;

6. s„ Ónm‚neze la momentul efectu„rii controlului sau, dup„ caz, s„ comunice furnizorilor de
servicii medicale procesele-verbale ∫i/sau notele de constatare ca urmare a efectu„rii controalelor
Ón termen de 3 zile lucr„toare de la data efectu„rii controlului;

7. s„ regularizeze trimestrial suma de 0,5 lei pentru fiecare persoan„ pentru care au fost
introduse datele de identificare Ón baza de date cu suma de 0,5 lei pentru fiecare persoan„
raportat„ ca evaluat„ Ón cadrul programului.

B. Obliga˛iile furnizorului de servicii medicale

Art. 6. — Furnizorul de servicii medicale are urm„toarele obliga˛ii:
1. s„ Ó∫i stabileasc„ un program de activitate corespunz„tor pentru derularea acestui

program Ón func˛ie de num„rul de persoane care urmeaz„ a fi evaluate, lu‚nd Ón considerare
recomandarea de a examina Ón medie 3 persoane pe or„, pentru asigurarea calit„˛ii actului
medical;

2. s„ afi∫eze la loc vizibil programul cabinetului, precum ∫i lista persoanelor programate la
examenul de evaluare pe luna Ón curs, programare stabilit„ de comun acord cu acestea;
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3. s„ raporteze casei de asigur„ri de s„n„tate, la termenele stabilite, indicatorii prev„zu˛i Ón
program, potrivit dispozi˛iilor Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei
Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i
raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate
a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

4. s„ prezinte caselor de asigur„ri de s„n„tate, Ón primele 10 zile lucr„toare ale lunii
urm„toare pentru  luna precedent„, urm„toarele documente Ón vederea decont„rii:

a) factura cuprinz‚nd contravaloarea serviciilor desf„∫urate Ón cadrul programului;
b) talonul securizat pentru medic, semnat, parafat ∫i ∫tampilat pe verso, cu care persoana

evaluat„ s-a prezentat la medicul de familie;
c) borderoul centralizator Ón format electronic ∫i pe suport h‚rtie, parafat, ∫tampilat ∫i

certificat prin semn„tura reprezentantului legal al cabinetului, cuprinz‚nd lista CNP-urilor apar˛in‚nd
persoanelor evaluate Ón luna pentru care se face raportarea, precum ∫i serviciile efectuate
acestora;

5. s„ recomande investiga˛iile medicale paraclinice prev„zute Ón Ordinul ministrului s„n„t„˛ii
publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ ∫i Ón condi˛iile
reglementate de acesta;

6. s„ consemneze investiga˛iile paraclinice recomandate, precum ∫i num„rul acestora (Ón
cifre ∫i litere), s„ semneze, s„ parafeze ∫i s„ aplice ∫tampila cabinetului pe versoul talonului
securizat;

7. s„ Óntocmeasc„ baza de date cuprinz‚nd persoanele Ónscrise pe lista sa, precum ∫i
persoanele care nu sunt Ónscrise pe list„ ∫i care solicit„ efectuarea evalu„rii st„rii de s„n„tate de
c„tre medicul respectiv, Ón conformitate cu cerin˛ele programului, pe care o transmit autorit„˛ii de
s„n„tate public„ jude˛ene sau a municipiului Bucure∫ti, inclusiv datele medicale rezultate din
evaluare;

8. s„ programeze Ón vederea efectu„rii evalu„rii st„rii de s„n„tate a popula˛iei toate
persoanele Ónscrise pe lista sa, indiferent de statutul lor de asigurat, precum ∫i pe cei neÓnscri∫i
pe lista sa care solicit„ efectuarea evalu„rii st„rii de s„n„tate de c„tre medicul de familie la care
se adreseaz„, de comun acord cu acestea. Programarea popula˛iei Ón vederea evalu„rii st„rii de
s„n„tate se va face potrivit etapelor prev„zute Ón Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice
pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

9. s„ de˛in„ o baz„ de date corect„ la Óncheierea programului, cuprinz‚nd toate datele
ob˛inute pe parcursul derul„rii programului, potrivit dispozi˛iilor Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice
∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

10. s„ respecte legisla˛ia privind prelucrarea datelor cu caracter personal ∫i instruc˛iunile de
utilizare a programului informatic pus la dispozi˛ie de Ministerul S„n„t„˛ii Publice;

11. s„ elibereze bilet de trimitere c„tre cabinetele de specialitate pentru persoanele asigurate
care au fost depistate cu probleme de s„n„tate ce nu pot fi rezolvate de medicul de familie
examinator, Ón vederea preciz„rii diagnosticului ∫i a atitudinii terapeutice;

12. s„ realizeze examin„rile medicale Ón vederea evalu„rii st„rii de s„n„tate Ón conformitate
cu dispozi˛iile Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri
de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor
specifice din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón
asisten˛a medical„ primar„;

13. s„ Ónregistreze datele ob˛inute Ón urma examin„rilor medicale de evaluare a st„rii de
s„n„tate, Ón planul individual de supraveghere conform dispozi˛iilor Ordinului ministrului s„n„t„˛ii
publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate pentru aprobarea Normelor
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

14. s„ ia Ón eviden˛„ ∫i s„ dispensarizeze persoanele asigurate care Ón urma examin„rilor
medicale au fost depistate cu boli sau deficien˛e, Ón vederea recuper„rii tulbur„rilor survenite Ón
starea de s„n„tate;

15. s„ afi∫eze la loc vizibil lista furnizorilor de servicii medicale paraclinice — analize de
laborator care au Óncheiate contracte cu casele de asigur„ri de s„n„tate pentru derularea
programului (denumire, adres„, num„r de telefon), Ón situa˛ia Ón care nu de˛ine autorizarea
activit„˛ii de recoltare a probelor biologice;

16. s„ asigure confiden˛ialitatea actului medical, precum ∫i intimitatea ∫i demnitatea
persoanelor evaluate;

17. s„ raporteze lunar, Ón primele 10 zile calendaristice a lunii urm„toare pentru care se
face raportarea, indicatorii fizici ∫i trimestrial/anual indicatorii de eficien˛„, Ón condi˛iile prev„zute de
Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate
privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din
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cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„
primar„;

18. s„ nu refuze acordarea serviciilor medicale cuprinse Ón program persoanelor Ónscrise Ón
lista proprie ∫i persoanelor neÓnscrise care solicit„ evaluarea st„rii de s„n„tate;

19. s„ asigure evaluarea st„rii de s„n„tate la domiciliul bolnavilor netransportabili, precum ∫i
a persoanelor institu˛ionalizate, pe durata derul„rii programului;

20. s„ Ónregistreze datele privind evaluarea persoanelor, p‚n„ la distribuirea tehnicii de calcul
∫i a programului informatic, dup„ cum urmeaz„:

a) Ón aplica˛ia pus„ la dispozi˛ie de Ministerul S„n„t„˛ii Publice, Ón situa˛ia Ón care exist„ un
calculator Ón dotarea cabinetului respectiv;

b) pe suport h‚rtie, pe formularele puse la dispozi˛ie gratuit Ón cadrul programului, Ón cazul
Ón care nu exist„ un calculator Ón dotarea cabinetului respectiv;

21. s„ re˛in„ talonul persoanei care i se adreseaz„, pentru a fi predat casei jude˛ene de
asigur„ri de s„n„tate, dac„ CNP-ul Ónscris Ón talon nu este identic cu cel Ónscris Ón actul de
identitate; Ón aceast„ situa˛ie persoana care se adreseaz„ medicului de familie nu poate beneficia
de serviciile prev„zute Ón program;

22. s„ introduc„ datele de identificare, precum ∫i datele rezultate din evaluarea persoanelor
Ón baza  de date a cabinetului;

23. s„ introduc„ datele de identificare ale persoanelor Ónscrise pe lista sa, Ón primul trimestru
de derulare a programului. Raportarea num„rului de persoane introduse Ón baza de date se face
pe baza machetei stabilite de Casa Na˛ional„ de Asigur„ri de S„n„tate, anex„ la prezentul
contract;

24. s„ prezinte caselor de asigur„ri de s„n„tate, pentru primul trimestru de derulare a
programului, Ón primele 10 zile lucr„toare ale lunii urm„toare pentru luna precedent„, situa˛ia
lunar„ centralizatoare privind num„rul de persoane pentru care au fost introduse datele de
identificare Ón baza de date.

VI. Modalit„˛i de plat„

Art. 7. — (1) Modalitatea de plat„ a serviciilor medicale furnizate Ón cadrul Programului
na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ sunt:

a) cost/persoan„ evaluat„ clinic = 15 lei;
b) cost/persoan„ evaluat„, introdus„ Ón baza de date = 0,5 lei, care se regularizeaz„

trimestrial cu suma de 0,5 lei pentru fiecare persoan„ raportat„ ca evaluat„ Ón cadrul programului.
(2) Decontarea serviciilor medicale se face lunar, Ón termen de maximum 20 de zile

calendaristice de la primirea documentelor, la data de ......................
(3) Contravaloarea serviciilor medicale se diminueaz„ Ón luna Ón care se constat„

nerespectarea obliga˛iilor contractuale cu 10%, 15%, 20% din suma reprezent‚nd contravaloarea
activit„˛ii desf„∫urate Ón luna Ón care s-a s„v‚r∫it abaterea. Diminuarea se aplic„ astfel:

— la prima constatare 10%;
— la a doua constatare 15%;
— la a treia constatare 20%.

VII. Controlul modului de organizare, derulare, monitorizare ∫i raportare a indicatorilor
prev„zu˛i Ón program

Art. 8. — (1) Controlul furnizorilor de servicii medicale Ón contract cu casele de asigur„ri de
s„n„tate pentru derularea programului va fi efectuat trimestrial ∫i ori de c‚te ori este nevoie de
c„tre casele de asigur„ri de s„n„tate, autorit„˛ile de s„n„tate public„, precum ∫i de c„tre Agen˛ia
Na˛ional„ pentru Programe de S„n„tate, prin sondaj.

(2) Controlul prev„zut la alin. (1) se desf„∫oar„ conform unei metodologii elaborate de
Ministerul S„n„t„˛ii Publice ∫i Casa Na˛ional„ de Asigur„ri de S„n„tate ∫i va urm„ri, Ón principal,
urm„toarele:

a) respectarea de c„tre furnizori a responsabilit„˛ilor ce le revin Ón cadrul programului;
b) realizarea indicatorilor specifici, fizici ∫i de eficien˛„, prev„zu˛i Ón program;
c) concordan˛a Óntre indicatorii raporta˛i ∫i eviden˛ele primare ale furnizorilor;
d) identificarea eventualelor disfunc˛ionalit„˛i Ón derularea programului.

VIII. R„spunderea contractual„

Art. 9. — Œn situa˛ia Ón care se constat„ nerespectarea obliga˛iilor contractuale dup„
Óncetarea contractului, sumele Óncasate necuvenit vor fi recuperate de casele de asigur„ri de
s„n„tate conform dispozi˛iilor legale Ón vigoare.

IX. Clauz„ special„

Art. 10. — Orice Ómprejurare independent„ de voin˛a p„r˛ilor, intervenit„ dup„ data semn„rii
contractului ∫i care Ómpiedic„ executarea acestuia, este considerat„ ca for˛„ major„ ∫i exonereaz„
de r„spundere partea care o invoc„. Sunt considerate ca for˛„ major„, Ón sensul acestei clauze,
Ómprejur„ri ca: r„zboi, revolu˛ie, cutremur, marile inunda˛ii, embargo.
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Partea care invoc„ for˛a major„ trebuie s„ anun˛e cealalt„ parte Ón termen de 5 zile de la
data apari˛iei respectivului caz de for˛„ major„ ∫i, de asemenea, de la Óncetarea acestui caz.

Dac„ nu procedeaz„ la anun˛area, Ón termenele prev„zute mai sus, a Ónceperii ∫i Óncet„rii
cazului de for˛„ major„, partea care Ól invoc„ suport„ toate daunele provocate celeilalte p„r˛i prin
neanun˛area Ón termen.

Œn cazul Ón care Ómprejur„rile care oblig„ la suspendarea execut„rii prezentului contract se
prelungesc pe o perioad„ mai mare de 6 luni, fiecare parte poate cere rezolu˛iunea contractului.

X. Œncetarea ∫i suspendarea contractului

Art. 11. — Contractul de furnizare de servicii medicale pentru derularea Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ Ónceteaz„ cu data la
care Ónceteaz„ contractul Óncheiat cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru furnizarea de servicii
medicale Ón asisten˛a medical„ primar„.

Art. 12. — Contractul de furnizare de servicii medicale pentru derularea Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ se suspend„ cu
data la care se suspend„ contractul Óncheiat cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru furnizarea
de servicii medicale Ón asisten˛a medical„ primar„.

XI. Coresponden˛a

Art. 13. — Coresponden˛a legat„ de derularea prezentului contract se efectueaz„ Ón scris,
prin scrisori recomandate cu confirmare de primire, prin fax sau direct la sediul p„r˛ilor.

Fiecare parte contractant„ este obligat„ ca Ón termen de 3 zile lucr„toare din momentul Ón
care intervin modific„ri ale datelor ce figureaz„ Ón prezentul contract s„ notifice celeilalte p„r˛i
contractante schimbarea survenit„.

XII. Modificarea contractului

Art. 14. — Œn condi˛iile apari˛iei unor noi acte normative Ón materie, care intr„ Ón vigoare pe
durata derul„rii prezentului contract, clauzele contrare se vor modifica ∫i se vor completa Ón mod
corespunz„tor.

Art. 15. — Dac„ o clauz„ a acestui contract ar fi declarat„ nul„, celelalte prevederi ale
contractului nu vor fi afectate de aceast„ nulitate. P„r˛ile convin ca orice clauz„ declarat„ nul„ s„
fie Ónlocuit„ printr-o alt„ clauz„ care s„ corespund„ c‚t mai bine cu putin˛„ spiritului contractului.

XIII. Solu˛ionarea litigiilor

Art. 16. — (1) Litigiile n„scute Ón leg„tur„ cu Óncheierea, executarea, modificarea ∫i Óncetarea
ori alte preten˛ii decurg‚nd din prezentul contract vor fi supuse unei proceduri prealabile de
solu˛ionare pe cale amiabil„.

(2) Litigiile nesolu˛ionate conform alin. (1) sunt de competen˛a Comisiei de arbitraj care va
solu˛iona cauza potrivit legii sau, dup„ caz, a instan˛elor de judecat„.

Prezentul contract de furnizare a serviciilor medicale pentru derularea  Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ a fost Óncheiat
ast„zi, ................................................., Ón dou„ exemplare a c‚te ........ pagini fiecare, c‚te unul
pentru fiecare parte contractant„.

XIV. Alte clauze*)

.............................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Casa de Asigur„ri de S„n„tate Furnizor de servicii medicale
Pre∫edinte-director general, Reprezentant legal,

.............................................................. .....................................................

Director executiv al Direc˛iei economice,
........................................................................

Director executiv al Direc˛iei rela˛ii cu furnizorii,
planificare ∫i prognoz„,

...........................................................................

Vizat
Compartiment juridic ∫i contencios

*) Œn cuprinsul contractelor pot fi prev„zute clauze suplimentare, negociate Óntre p„r˛ile contractante, Ón limita
prevederilor legale Ón vigoare.
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ANEXA Nr. 7b)
la normele metodologice

C O N T R A C T  D E  F U R N I Z A R E

de servicii medicale paraclinice pentru derularea Programului na˛ional privind evaluarea 
st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„

I. P„r˛ile contractante

Casa de Asigur„ri de S„n„tate .............................................................., cu sediul Ón
municipiul/ora∫ul .........................................., str. ....................................................... nr. .....,
jude˛ul/sectorul ..............., telefon/fax .........................................., reprezentat„ prin pre∫edinte-director
general .........................................,

∫i
Laboratorul de investiga˛ii medicale paraclinice organizat conform Ordonan˛ei Guvernului

nr. 124/1998 privind organizarea ∫i func˛ionarea cabinetelor medicale, republicat„, cu modific„rile ∫i
complet„rile ulterioare:

— laborator individual ......................., reprezentat prin medicul titular ...................................;
— laborator asociat sau grupat .................., reprezentat prin medicul delegat ......................;
— societate civil„ medical„ ..........................., reprezentat„ prin administrator ........................;
Unitatea medico-sanitar„ cu personalitate juridic„ ce se Ónfiin˛eaz„ potrivit prevederilor Legii

nr. 31/1990 privind societ„˛ile comerciale, republicat„, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare,
reprezentat„ prin ............................................................................................;

Unitatea sanitar„ ambulatorie de specialitate apar˛in‚nd ministerelor ∫i institu˛iilor centrale cu
re˛ea sanitar„ proprie ....................................., reprezentat„ prin ...................................................;

Ambulatoriul de specialitate din structura spitalului........, inclusiv ale celor din re˛eaua
ministerelor ∫i institu˛iilor centrale din domeniul ap„r„rii, ordinii publice, siguran˛ei na˛ionale ∫i
autorit„˛ii judec„tore∫ti ∫i din re˛eaua Ministerului Transporturilor, Construc˛iilor ∫i Turismului ............,
reprezentat prin ........................................, Ón calitate de reprezentant legal al unit„˛ii sanitare din
care face parte;

Centrul de diagnostic ∫i tratament/Centrul medical — unit„˛i medicale cu personalitate
juridic„ ....................................................., reprezentat prin ..................................................................;
av‚nd sediul Ón municipiul/ora∫ul .................................................., str. ...................................................
nr. ........, bl. ...., sc. ...., et. ......., ap. ........, jude˛ul/sectorul .................................................................,
telefon ......................................, cont nr. .............................., deschis la Trezoreria Statului, sau cont
nr. ................................ deschis la Banca ................................................................., cod unic de
Ónregistrare ............................................................. sau codul numeric personal al reprezentantului
legal ........................................., Autoriza˛ie sanitar„ de func˛ionare nr. ......................./......................;

— contract de furnizare de servicii medicale Ón asisten˛a medical„ ambulatorie de specialitate
pentru specialit„˛ile paraclinice nr. .......;

— copia contractului, Ón termen de valabilitate, Óncheiat pentru control extern de
calitate/participare la scheme de intercomparare cu administratori notifica˛i de c„tre Ministerul
S„n„t„˛ii Publice;

— certificat nr. ........................... privind participarea, Ón termen de valabilitate, la controlul
extern de calitate/scheme de intercomparare a laboratoarelor de analize medicale cu administratori
notifica˛i Ón acest sens de c„tre Ministerul S„n„t„˛ii Publice, pentru toate investiga˛iile paraclinice,
de cel pu˛in 4 ori pe an, investiga˛ii paraclinice ce sunt prev„zute Ón Ordinul ministrului s„n„t„˛ii
publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

— raportul de evaluare privind participarea la controlul extern de calitate/scheme de
intercomparare emis de administratorii notifica˛i de Ministerul S„n„t„˛ii Publice ................................;

— contracte (cu excep˛ia municipiului Bucure∫ti) pentru recoltarea probelor biologice Óncheiate
cu cabinetele medicale de medicin„ de familie din mediul rural, care Óndeplinesc condi˛iile legale
pentru aceast„ activitate, care se ata∫eaz„ Ón copie la prezentul contract;

— declara˛ia pe propria r„spundere a reprezentantului legal al furnizorului de servicii
medicale paraclinice cu privire la Óndeplinirea condi˛iei prev„zute la cap. V pct. 3.2 din Normele
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„, aprobate prin ordin
al ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate, cu
men˛ionarea Ón cuprinsul acesteia a tuturor cabinetelor cu care furnizorul de servicii medicale
paraclinice a Óncheiat contracte pentru recoltarea probelor biologice;

— copia contractului de furnizare de servicii medicale paraclinice Ón ambulatoriu pentru
situa˛ia Ón care se Óncheie contracte cu furnizorii de servicii medicale paraclinice din alte jude˛e,
respectiv municipiul Bucure∫ti, Ón condi˛iile stabilite de Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice
pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

— cerere nr. .......................... semnat„ ∫i ∫tampilat„ de reprezentantul legal al furnizorului.
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II. Obiectul contractului

Art. 1. — Obiectul prezentului contract Ól constituie furnizarea de servicii medicale paraclinice
necesare Ón vederea realiz„rii Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei
Ón asisten˛a medical„ primar„, conform Hot„r‚rii Guvernului nr. 292/2007 pentru aprobarea
programelor na˛ionale de s„n„tate Ón anul 2007, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare, Ordinului
ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate
nr. 570/116/2007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind implementarea, evaluarea ∫i finan˛area
programelor na˛ionale de s„n„tate, responsabilit„˛ile Ón monitorizarea ∫i controlul acestora,
detalierea pe subprograme ∫i activit„˛i, indicatorii specifici, unit„˛ile sanitare prin care se deruleaz„
Ón anul 2007, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare, ∫i Normelor metodologice pentru realizarea
∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de
s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„, aprobate prin ordin al ministrului s„n„t„˛ii
publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate.

III. Serviciile medicale de specialitate furnizate

Art. 2. — Serviciile medicale paraclinice efectuate Ón cadrul programului de c„tre furnizorul
de servicii medicale paraclinice sunt:

a) efectuarea investiga˛iilor medicale paraclinice recomandate de medicii de familie;
b) transmiterea rezultatelor investiga˛iilor medicale paraclinice medicilor de familie care le-au

recomandat.
Investiga˛iile medicale paraclinice furnizate Ón cadrul programului, precum ∫i categoriile de

persoane c„rora le sunt recomandate sunt prev„zute Ón Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice
pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„.

Art. 3. — Furnizarea serviciilor medicale Ón cadrul programului se face de c„tre urm„torii
medici:

a) Medic
Nume .......................................... Prenume ....................................
Specialitatea ......................................................................................
Cod numeric personal ......................................................................
Codul de paraf„ al medicului ..........................................................
Program zilnic de activitate ..............................................................
b) Medic 
Nume ............................................... Prenume ................................
Specialitatea .......................................................................................
Cod numeric personal .......................................................................
Codul de paraf„ al medicului ...........................................................
Program zilnic de activitate ..............................................................
c) .........................................................................................................
IV. Durata contractului

Art. 4. — Prezentul contract este valabil de la data Óncheierii p‚n„ la 31 decembrie 2007,
cu obligativitatea prelungirii acestuia prin acte adi˛ionale, p‚n„ la finalizarea programului, respectiv
30 septembrie 2008, ∫i Ón condi˛iile Ón care Ón aceast„ perioad„ furnizorul se afl„ Ón rela˛ie
contractual„ cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru furnizarea serviciilor medicale paraclinice Ón
asisten˛a medical„ ambulatorie de specialitate pentru specialit„˛ile paraclinice.

V. Obliga˛iile p„r˛ilor

A. Obliga˛iile casei de asigur„ri de s„n„tate

Art. 5. — Casa de asigur„ri de s„n„tate are urm„toarele obliga˛ii:
1. s„ deconteze furnizorilor de servicii medicale paraclinice cu care sunt Ón rela˛ii

contractuale pentru derularea programului, Ón termen de maximum 20 de zile calendaristice de la
data primirii documentelor necesare Ón vederea decont„rii, Ón limita sumei maxime de 50 lei pentru
fiecare persoan„, contravaloarea investiga˛iilor medicale paraclinice efectuate Ón perioada pentru
care se face raportarea. Neprezentarea acestor documente Ón termenul anterior men˛ionat atrage
prelungirea termenului de decontare p‚n„ la termenul urm„tor prezent„rii documentelor;

2. s„ verifice, dup„ primirea documentelor necesare Ón vederea decont„rii, urm„toarele:
a) concordan˛a CNP-urilor cuprinse Ón borderourile centralizatoare cu CNP-urile prev„zute Ón

taloanele securizate Ónaintate de c„tre furnizorii de servicii medicale;
b) concordan˛a investiga˛iilor paraclinice recomandate de c„tre medicul de familie pe versoul

taloanelor pentru laborator ∫i investiga˛iile paraclinice efectuate, pentru care laboratorul a emis
factura Ón vederea decont„rii;

3. s„ deconteze furnizorilor de servicii medicale paraclinice cu care sunt Ón rela˛ii
contractuale pentru derularea programului contravaloarea investiga˛iilor paraclinice efectuate
pacien˛ilor, la recomandarea medicilor de familie, la tarifele prev„zute Ón Ordinul ministrului
s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea
Normelor metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului
na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;
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4. s„ efectueze controlul furnizorilor de servicii medicale paraclinice care au Óncheiat
contracte pentru derularea programului, Ón condi˛iile stabilite de Ordinul ministrului s„n„t„˛ii publice
∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor
metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional
privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ ∫i a metodologiei
elaborate Ón acest sens de Ministerul S„n„t„˛ii Publice ∫i de Casa Na˛ional„ de Asigur„ri de
S„n„tate;

5. s„ controleze actele de eviden˛„ financiar-contabil„ a serviciilor medicale furnizate conform
contractelor ∫i documentele justificative privind sumele decontate Ón cadrul programului;

6. s„ Ónm‚neze la momentul efectu„rii controlului sau, dup„ caz, s„ comunice furnizorilor de
servicii medicale procesele-verbale ∫i/sau notele de constatare ca urmare a efectu„rii controalelor,
Ón termen de 3 zile lucr„toare de la data efectu„rii acestora;

7. s„ aduc„ la cuno∫tin˛„ furnizorilor de servicii medicale paraclinice cu care se afl„ Ón
rela˛ie contractual„ numele ∫i codul de paraf„ ale medicilor de familie care nu mai sunt Ón rela˛ie
contractual„ cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru derularea programului;

8. s„ pun„ la dispozi˛ia furnizorilor de servicii medicale paraclinice lista cabinetelor de
medicin„ de familie din mediul rural, precum ∫i adresa lor de coresponden˛„;

9. s„ afi∫eze pe site-ul casei de asigur„ri de s„n„tate informa˛ii cu privire la zonele din
mediul rural neacoperite de furnizorii de servicii medicale paraclinice din jude˛ul respectiv, Ón
vederea Óncheierii contractelor cu furnizori din alte jude˛e, Ón situa˛ia Ón care Ón raza administrativ-
teritorial„ a casei de asigur„ri de s„n„tate nu exist„ furnizori care s„ Óndeplineasc„ condi˛iile
Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate
privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din
cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„
primar„ sau furnizorii din jude˛ul respectiv nu au capacitatea de a acoperi necesarul de servicii
paraclinice pentru popula˛ia jude˛ului, Ón vederea realiz„rii programului.

B. Obliga˛iile furnizorului de servicii medicale paraclinice

Art. 6. — Furnizorul de servicii medicale paraclinice are urm„toarele obliga˛ii:
1. s„ Óndeplineasc„ pe toat„ perioada de valabilitate a contractului condi˛iile obligatorii pentru

Óncheierea acestuia, stabilite conform Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei
Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i
raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate
a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

2. s„ prezinte caselor de asigur„ri de s„n„tate, Ón primele 10 zile lucr„toare ale lunii
urm„toare pentru luna precedent„, urm„toarele documente necesare Ón vederea decont„rii:

a) factura cuprinz‚nd contravaloarea investiga˛iilor paraclinice efectuate Ón cadrul programului;
b) borderoul-centralizator, at‚t Ón format electronic, c‚t ∫i pe suport h‚rtie, ∫tampilat ∫i

certificat prin semn„tura reprezentantului legal, cuprinz‚nd lista CNP-urilor apar˛in‚nd persoanelor
evaluate Ón luna pentru care se face raportarea, precum ∫i serviciile efectuate acestora;

c) pentru fiecare CNP raportat, s„ transmit„ taloanele securizate pentru investiga˛ii medicale
paraclinice apar˛in‚nd persoanelor examinate, av‚nd pe versoul acestora, Ón mod obligatoriu,
investiga˛iile medicale paraclinice recomandate, semn„tura ∫i parafa medicului care le-a
recomandat, precum ∫i ∫tampila cabinetului de medicin„ de familie respectiv;

3. s„ efectueze toate investiga˛iile paraclinice recomandate Ón urma examenului clinic de
c„tre medicul de  familie pe versoul talonului securizat;

4. s„ Óntocmeasc„ eviden˛e distincte pentru investiga˛iile paraclinice efectuate Ón cadrul
programului;

5. s„ transmit„ medicului de familie care a recomandat investiga˛iile medicale paraclinice
rezultatele acestora, Ón termen de maximum 48 de ore, Ón formatul prev„zut de reglement„rile
legale Ón vigoare, pe suport h‚rtie, semnat ∫i parafat de medicul de laborator;

6. s„ respecte legisla˛ia privind prelucrarea datelor cu caracter personal;
7. s„ raporteze casei de asigur„ri de s„n„tate, la termenele stabilite, indicatorii prev„zu˛i Ón

program, potrivit dispozi˛iilor Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei
Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice pentru realizarea ∫i
raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate
a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

8. s„ asigure confiden˛ialitatea actului medical, precum ∫i intimitatea ∫i demnitatea
persoanelor evaluate;

9. s„ asigure transportul Ón condi˛ii de siguran˛„ ∫i prelucrarea probelor biologice recoltate la
nivelul cabinetului de medicin„ de familie, Ón maximum 4 ore de la momentul recolt„rii;

10. s„ respecte criteriile de calitate Ón faza de preanaliz„;
11. s„ asigure prelevarea probelor biologice la domiciliul bolnavilor netransportabili, precum

∫i al persoanelor institu˛ionalizate, pe durata derul„rii programului;
12. s„ recolteze probele biologice pe sisteme de unic„ folosin˛„;
13. s„ Óncheie contracte pentru recoltarea probelor biologice cu cabinetele de medicin„ de

familie din mediul rural care deruleaz„ programul ∫i care au autorizat„ activitatea de recoltare de
probe biologice.
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VI. Modalit„˛i de plat„

Art. 7. — (1) Modalitatea de plat„ a investiga˛iilor medicale paraclinice furnizate Ón cadrul
Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„
este tarif pe serviciu medical exprimat Ón lei. Tarifele sunt cele prev„zute Ón Ordinul ministrului
s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea
Normelor metodologice pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului
na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„.

(2) Decontarea serviciilor medicale se face lunar, Ón termen de maximum 20 de zile
calendaristice de la primirea documentelor, la data de .................... .

(3) Contravaloarea serviciilor medicale paraclinice se diminueaz„ Ón luna Ón care se constat„
nerespectarea obliga˛iilor contractuale cu 10%, 15% sau 20% din suma reprezent‚nd
contravaloarea activit„˛ii desf„∫urate Ón luna Ón care s-a s„v‚r∫it abaterea. Diminuarea se aplic„
astfel:

— la prima constatare 10%;
— la a doua constatare 15%;
— la a treia constatare 20%.
VII. Controlul modului de organizare, derulare, monitorizare ∫i raportare a indicatorilor

prev„zu˛i Ón program

Art. 8. — (1) Controlul furnizorilor de servicii medicale care au Óncheiate contracte cu casele
de asigur„ri de s„n„tate pentru derularea programului va fi efectuat trimestrial ∫i ori de c‚te ori
este nevoie de c„tre casele de asigur„ri de s„n„tate, autorit„˛ile de s„n„tate public„, precum ∫i
de c„tre Agen˛ia Na˛ional„ pentru Programe de S„n„tate, prin sondaj.

(2) Controlul prev„zut la alin. (1) se desf„∫oar„ conform unei metodologii elaborate de
Ministerul S„n„t„˛ii Publice ∫i de Casa Na˛ional„ de Asigur„ri de S„n„tate ∫i va urm„ri, Ón
principal, urm„toarele:

a) respectarea de c„tre furnizori a responsabilit„˛ilor ce le revin Ón cadrul programului;
b) realizarea indicatorilor specifici, fizici ∫i de eficien˛„, prev„zu˛i Ón program;
c) concordan˛a dintre indicatorii raporta˛i ∫i eviden˛ele primare ale furnizorilor;
d) identificarea eventualelor disfunc˛ionalit„˛i Ón derularea programului.
VIII. R„spunderea contractual„

Art. 9. — Œn situa˛ia Ón care se constat„ nerespectarea obliga˛iilor contractuale dup„
rezilierea contractului sau dup„ Óncetarea acestuia, sumele Óncasate necuvenit vor fi recuperate
de casele de asigur„ri de s„n„tate conform dispozi˛iilor legale Ón vigoare.

IX. Clauz„ special„

Art. 10. — Orice Ómprejurare independent„ de voin˛a p„r˛ilor, intervenit„ dup„ data semn„rii
contractului ∫i care Ómpiedic„ executarea acestuia, este considerat„ ca for˛„ major„ ∫i exonereaz„
de r„spundere partea care o invoca. Sunt considerate ca for˛„ major„, Ón sensul acestei clauze,
Ómprejur„ri ca: r„zboi, revolu˛ie, cutremur, mari inunda˛ii, embargo.

Partea care invoc„ for˛a major„ trebuie s„ anun˛e cealalt„ parte Ón termen de 5 zile de la
data apari˛iei respectivului caz de for˛„ major„ ∫i, de asemenea, de la Óncetarea acestui caz.

Dac„ nu procedeaz„ la anun˛area Ón termenele prev„zute mai sus a Ónceperii ∫i Óncet„rii
cazului de for˛„ major„, partea care Ól invoc„ suport„ toate daunele provocate celeilalte p„r˛i prin
neanun˛area Ón termen.

Œn cazul Ón care Ómprejur„rile care oblig„ la suspendarea execut„rii prezentului contract se
prelungesc pe o perioad„ mai mare de 6 luni, fiecare parte poate cere rezolu˛iunea contractului.

X. Œncetarea, rezilierea ∫i suspendarea contractului

Art. 11. — (1) Contractul de furnizare de servicii medicale paraclinice pentru derularea
Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„
se reziliaz„ de plin drept la data producerii urm„toarelor situa˛ii:

a) se reziliaz„ contractul Óncheiat cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru furnizarea de
servicii medicale Ón asisten˛a medical„ ambulatorie de specialitate pentru specialit„˛ile paraclinice;

b) nerespectarea obliga˛iei prev„zute la art. 6 pct. 1 din prezentul contract.
(2) Contractul de furnizare de servicii medicale paraclinice pentru derularea Programului

na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ se reziliaz„
de plin drept printr-o notificare scris„ a caselor de asigur„ri de s„n„tate, Ón termen de maximum
10 zile calendaristice la a patra constatare a nerespect„rii obliga˛iilor contractuale.

Art. 12. — Contractul de furnizare de servicii medicale paraclinice pentru derularea
Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„
Ónceteaz„ cu data la care  Ónceteaz„ contractul Óncheiat cu casa de asigur„ri de s„n„tate pentru
furnizarea de servicii medicale Ón asisten˛a medical„ ambulatorie de specialitate pentru
specialit„˛ile paraclinice.

Art. 13. — Contractul de furnizare de servicii medicale paraclinice pentru derularea
Programului na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„
se suspend„ cu data la care se suspend„ contractul Óncheiat cu casa de asigur„ri de s„n„tate
pentru furnizarea de servicii medicale Ón asisten˛a medical„ ambulatorie de specialitate pentru
specialit„˛ile paraclinice.
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XI. Coresponden˛a

Art. 14. — Coresponden˛a legat„ de derularea prezentului contract se efectueaz„ Ón scris,
prin scrisori recomandate cu confirmare de primire, prin fax sau direct la sediul p„r˛ilor.

Fiecare parte contractant„ este obligat„ ca Ón termen de 3 zile lucr„toare din momentul Ón
care intervin modific„ri ale datelor ce figureaz„ Ón prezentul contract s„ notifice celeilalte p„r˛i
contractante schimbarea survenit„.

XII. Modificarea contractului

Art. 15. — Œn condi˛iile apari˛iei unor noi acte normative Ón materie, care intr„ Ón vigoare pe
durata derul„rii prezentului contract, clauzele contrare se vor modifica ∫i se vor completa Ón mod
corespunz„tor.

Art. 16. — Dac„ o clauz„ a acestui contract ar fi declarat„ nul„, celelalte prevederi ale
contractului nu vor fi afectate de aceast„  nulitate. P„r˛ile convin ca orice clauz„ declarat„ nul„
s„ fie Ónlocuit„ printr-o alt„ clauz„ care s„ corespund„ c‚t mai bine cu putin˛„ spiritului
contractului.

XIII. Solu˛ionarea litigiilor

Art. 17. — (1) Litigiile n„scute Ón leg„tur„ cu Óncheierea, executarea, modificarea ∫i Óncetarea
ori alte preten˛ii decurg‚nd din prezentul contract vor fi supuse unei proceduri prealabile de
solu˛ionare pe cale amiabil„.

(2) Litigiile nesolu˛ionate conform alin. (1) sunt de competen˛a Comisiei de arbitraj, care va
solu˛iona cauza potrivit legii, sau, dup„ caz, a instan˛elor de judecat„.

XIV. Alte clauze*)

.........................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................
Prezentul contract de furnizare a serviciilor medicale paraclinice pentru derularea Programului

na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„ a fost
Óncheiat ast„zi .............., Ón dou„ exemplare a c‚te ....... pagini fiecare, c‚te unul pentru fiecare
parte contractant„.

Casa de Asigur„ri de S„n„tate Furnizor de servicii medicale
Pre∫edinte-director general, Reprezentant legal,

............................................................. .............................................................

Director executiv al Direc˛iei economice
.............................................................

Director executiv al Direc˛iei rela˛ii cu furnizorii,
planificare ∫i prognoz„,

.............................................................

Vizat
Compartiment juridic ∫i contencios

*) Œn cuprinsul contractelor pot fi prev„zute clauze suplimentare, negociate Óntre p„r˛ile contractante, Ón limita
prevederilor legale Ón vigoare.

ANEXA Nr. 8
la normele metodologice

C O N T R A C T  D E  C O M O D A T  Nr. . . . . . . . . . . . . . . . . .

Œncheiat ast„zi, ........./....../...........

I. P„r˛ile

1.1. Autoritatea de S„n„tate Public„ a Jude˛ului ........................................................., cu sediul
Ón ....................................................., cod fiscal ..........................., reprezentat„ de .........................,
Ón calitate de comodant,

∫i
1.2. Cabinetul medical de asisten˛„ medical„ primar„ .................................., organizat astfel:
— cabinet individual ......................., cu sau f„r„ punct secundar de lucru .....................,

reprezentat prin medicul titular ..............................................;
— cabinet asociat sau grupat ................., cu sau f„r„ punct secundar de lucru ...............,

reprezentat prin medicul delegat ...........................................;
— societate civil„ medical„ ................., cu sau f„r„ punct secundar de lucru ..................,

reprezentat„ prin administratorul ...........................................;
— unitate medico-sanitar„ cu personalitate juridic„, Ónfiin˛at„ potrivit Legii nr. 31/1990

privind societ„˛ile comerciale, republicat„, cu modific„rile ∫i complet„rile ulterioare, reprezentat„
prin ...........................................................................................................................................................;
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— cabinet care func˛ioneaz„ Ón structura sau coordonarea unei unit„˛i sanitare apar˛in‚nd
ministerelor ∫i institu˛iilor centrale cu re˛ea sanitar„ proprie ...................................., cu sau f„r„
punct secundar de lucru ............................................, reprezentat prin ..............................................,

av‚nd sediul cabinetului medical Ón municipiul/ora∫ul/comuna .................................................,
str. ............................... nr. ......., bl. ...., sc. ....., et. ....., ap. ....., jude˛ul/sectorul .............................,
telefon ...................................., ∫i sediul punctului secundar de lucru Ón comuna ................................,
str. .................................. nr. ......., telefon ..........., cont nr. ......................... deschis la Trezoreria
Statului sau cont nr. ..................................... deschis la Banca ......................................................,
cod numeric personal al reprezentantului legal ............................................... sau cod unic de
Ónregistrare ....................................................., cu Contract de furnizare de servicii medicale Ón
asisten˛a medical„ primar„ nr. .............................................., Autoriza˛ie sanitar„ de func˛ionare a
cabinetului/punctului de lucru nr. ..................................... din care s„ rezulte ∫i autorizarea activit„˛ii
de recoltare a probelor biologice, contracte Óncheiate cu furnizorii de servicii medicale paraclinice
pentru recoltarea probelor biologice care se ata∫eaz„ Ón copie la prezentul contract, Ón calitate de
comodatar,

au convenit s„ Óncheie prezentul contract de comodat cu respectarea urm„toarelor clauze:
II. Obiectul contractului

2.1. Comodantul acord„ comodatarului, sub form„ de Ómprumut, urm„toarele bunuri:
calculator, echipament informatic ∫i program informatic necesare derul„rii programului 8 —
Programul na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„
(conform Hot„r‚rii Guvernului nr. 292/2007 pentru aprobarea programelor na˛ionale de s„n„tate Ón
anul 2007, Ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de
S„n„tate nr. 570/116/2007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind implementarea, evaluarea ∫i
finan˛area programelor na˛ionale de s„n„tate, responsabilit„˛ile Ón monitorizarea ∫i controlul
acestora, detalierea pe subprograme ∫i activit„˛i, indicatorii specifici, precum ∫i unit„˛ile sanitare
prin care se deruleaz„ acestea Ón anul 2007 ∫i ordinului ministrului s„n„t„˛ii publice ∫i al
pre∫edintelui Casei Na˛ionale de Asigur„ri de S„n„tate privind aprobarea Normelor metodologice
pentru realizarea ∫i raportarea activit„˛ilor specifice din cadrul Programului na˛ional privind
evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„), bunuri identificate Ón
anexa nr. 1 la prezentul contract (serie, nr. etc.).

2.2. Bunurile prev„zute la pct. 2.1 se acord„ de c„tre comodant comodatarului pe toat„
perioada de derulare a programului na˛ional prev„zut la pct. 2.1.

III. Obliga˛iile p„r˛ilor

3.1. Obliga˛iile comodantului

a) Comodantul va preda comodatarului bunurile, precum ∫i toate accesoriile acestuia, Ón
bun„ stare de func˛ionare, Óncep‚nd cu data semn„rii prezentului contract ∫i a procesului-verbal
de predare-primire a bunurilor, Óntocmit conform modelului prev„zut Ón anexa nr. 2 la prezentul
contract.

b) Comodantul nu va st‚njeni pe comodatar Ón exercitarea dreptului de folosin˛„ asupra
bunurilor ∫i nici nu va face acte care ar putea restr‚nge folosin˛a acestuia.

c) Comodantul nu va putea s„ Ónchirieze/Ónstr„ineze bunurile care fac obiectul prezentului
contract vreunui ter˛ pe toat„ perioada de valabilitate a prezentului contract.

3.2. Obliga˛iile comodatarului

a) Comodatarul se oblig„ ca pe toat„ durata contractului s„ p„streze Ón bune condi˛ii
bunurile, precum ∫i accesoriile acestora, s„ nu le degradeze sau deterioreze.

b) Comodatarul va folosi bunurile numai potrivit destina˛iei prev„zute Ón contract, ∫i anume
pentru derularea programului na˛ional 8 — Programul na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate
a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„.

c) Pe toat„ durata contractului, comodatarul va suporta toate cheltuielile referitoare la
utilit„˛ile consumate pentru folosin˛a bunurilor ce fac obiectul contractului.

d) Comodatarul va efectua pe cheltuiala sa lucr„rile de repara˛ii ale bunurilor ce fac obiectul
contractului.

e) Comodatarul va r„spunde de distrugerea total„ sau par˛ial„ a bunurilor care s-ar datora
culpei sau neglijen˛ei sale, suport‚nd contravaloarea acestora la pre˛ul de achizi˛ie.

f) Comodatarul Ói va permite comodantului s„ controleze modul cum sunt folosite bunurile ∫i
starea acestora oric‚nd, pe toat„ perioada de derulare a contractului.

g) Comodatarul, la expirarea acestui contract, va restitui comodantului bunurile Ómpreun„ cu
toate accesoriile.

h) Comodatarul are obliga˛ia de a notifica comodantului, Ón termen de maximum 24 de ore
de la producere, orice defec˛iune sau degradare a bunurilor ce fac obiectul prezentului contract.

IV. Durata contractului

4.1. P„r˛ile au convenit s„ Óncheie prezentul contract pe Óntreaga perioad„ de derulare a
programului na˛ional 8 — Programul na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón
asisten˛a medical„ primar„.

4.2. Predarea bunului va avea loc la data de ................., pe baza procesului-verbal de
predare-primire prev„zut Ón anexa nr. 1 la prezentul contract.
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V. Œncetarea contractului

5.1. Prezentul contract Ónceteaz„ de plin drept, f„r„ a mai fi necesar„ interven˛ia unui/unei
tribunal arbitrar/instan˛e judec„tore∫ti, Ón urm„toarele situa˛ii:

a) comodatarul nu-∫i respect„ obliga˛iile stabilite pentru derularea programului na˛ional 8 —
Programul na˛ional privind evaluarea st„rii de s„n„tate a popula˛iei Ón asisten˛a medical„ primar„;

b) comodatarul nu folose∫te bunurile ce fac obiectul prezentului contract conform destina˛iei
pentru care au fost predate;

c) decesul comodatarului;
d) Ónchirierea de c„tre comodatar a bunurilor ce fac obiectul prezentului contract;
e) neÓndeplinirea uneia sau mai multor obliga˛ii prev„zute la pct. 3.2.
5.2. Prin acordul p„r˛ilor, prezentul contract poate s„ Ónceteze ∫i Ónainte de termen.
VI. For˛a major„

6.1. Niciuna dintre p„r˛ile contractante nu r„spunde de neexecutarea la termen sau/∫i de
executarea Ón mod necorespunz„tor — total sau par˛ial — a oric„rei obliga˛ii care Ói revine Ón
baza prezentului contract, dac„ neexecutarea sau executarea necorespunz„toare a obliga˛iei
respective a fost cauzat„ de for˛a major„ constatat„ de c„tre o autoritate competent„.

6.2. Partea care invoc„ for˛a major„ este obligat„ s„ notifice celeilalte p„r˛i, Ón termen de
dou„ zile, producerea evenimentului ∫i s„ ia toate m„surile posibile Ón vederea limit„rii consecin˛elor
lui.

6.3. Dac„ Ón termen de dou„ zile de la producere evenimentul respectiv nu Ónceteaz„,
p„r˛ile au dreptul s„-∫i notifice Óncetarea de plin drept a prezentului contract f„r„ ca vreuna dintre
ele s„ pretind„ daune-interese.

VII. Notific„ri ∫i litigii

7.1. Œn accep˛iunea p„r˛ilor contractante, orice notificare adresat„ de una dintre acestea
celeilalte este valabil Óndeplinit„ dac„ va fi transmis„ la adresa/sediul prev„zut„/prev„zut Ón partea
introductiv„ a prezentului contract.

7.2. Œn cazul Ón care notificarea se face pe cale po∫tal„, ea va fi transmis„, prin scrisoare
recomandat„, cu confirmare de primire ∫i se consider„ primit„ de destinatar la data men˛ionat„ de
oficiul po∫tal primitor pe aceast„ confirmare.

7.3. Notific„rile verbale nu se iau Ón considera˛ie de niciuna din p„r˛i, dac„ nu sunt
confirmate prin intermediul uneia dintre modalit„˛ile prev„zute Ón alineatele precedente.

7.4. P„r˛ile au convenit ca toate neÓn˛elegerile privind validitatea prezentului contract sau
rezultate din executarea sau interpretarea acestuia s„ fie rezolvate pe cale amiabil„ de
reprezentan˛ii lor.

7.5. Œn cazul Ón care nu este posibil„ rezolvarea litigiilor pe cale amiabil„, p„r˛ile se vor
adresa instan˛elor judec„tore∫ti competente.

VIII. Clauze finale

8.1. Modificarea prezentului contract se face numai prin act adi˛ional Óncheiat Óntre p„r˛ile
contractante.

8.2. Anexele la prezentul contract fac parte integrant„ din acesta.
8.3. Prezentul contract s-a Óncheiat Ón dou„ exemplare originale, c‚te unul pentru fiecare

parte.

Comodant, Comodatar,
Autoritatea de S„n„tate Public„ Reprezentant legal

a Jude˛ului ......................... .....................................................
(numele ∫i prenumele)

Director,
................................. .................................

(semn„tura) (semn„tura)
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