NORMELE DE APLICARE din 17 mai 2010

a prevederilor art. 51 alin. (3*) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 158/2005 privind concediile si
indemnizatiile de asigurari sociale de sénatate
EMITENT ® MINISTERUL SANATATII
® MINISTERUL ADMINISTRATIEI SI INTERNELOR
® CASA NATIONALA DE ASIGURARI DE SANATATE

Publicat in MONITORUL OFICIAL nr. 327 din 18 mai 2010

Data intrarii in vigoare 18-05-2010

Incetare aplicabilitate conform LEGE nr. 183 din 2 iulie 2015 la data 10-07-2015

Articolul 1

(1) Verificarea prezentei asiguratilor aflati in incapacitate temporara de munca la adresa de domiciliu sau la
resedinta indicata se efectueaza de catre platitorii de indemnizatiji, insotiti, daca este cazul, de un reprezentant al
politiei, avandu-se in vedere programul individual de recuperare recomandat de catre medicul specialist si numai in
intervalul mentionat in declaratia prevazuta in anexa nr. 1, care face parte integranta din prezentele norme.

(2) Adresa de domiciliu sau resedinta la care urmeaza a se efectua verificarea este cea mentionata de asigurat
prin declaratia prevazuta in anexa nr. 1.

Articolul 2

Platitorii de indemnizatii pot solicita prezenta reprezentantului politiei cu ocazia verificarii prezentei asiguratilor la
adresa de domiciliu sau la resedinta indicata, in vederea desfasurarii in conditji corespunzatoare a acestei activitati,
pentru preintampinarea unor situatji de risc ce ar putea aduce atingere ordinii si linistii publice.

Articolul 3
Prezenta reprezentantului politiei poate fi solicitata astfel:
a) in scris, anterior deplasarii reprezentantilor platitorului de indemnizatji la adresa de domiciliu sau la resedinta
indicata de asiguratj;
b) prin apelarea numarului unic de urgenta 112, in timpul procedurii de verificare a prezentei asiguratilor la adresa
de domiciliu sau la resedinta indicata, de catre reprezentantii platitorului de indemnizatji.

Articolul 4

(1) Solicitarea prezentei reprezentantului politiei in situatia prevazuta la art. 3 lit. a) se face astfel:

a) in scris, cu minimum 24 de ore Tnainte de efectuarea verificarii. Unitatea teritoriala de politie competenta sa
raspunda solicitarii este cea de pe raza teritoriala unde isi are adresa de resedinta asiguratul, adresa consemnata
prin declaratia prevazuta in anexa nr. 1;

b) platitorii de indemnizatii au obligatia de a comunica unitaiii teritoriale de politie competente, in copie conforma cu
originalul, actul intern de desemnare a reprezentantilor sai care efectueaza verificarea, modalitatile de contact a
acestora (numar de telefon, fax etc.), data si intervalul orar la care urmeaza a se efectua verificarea.

(2) Unitatea teritoriala de politie competenta are obligatia de a comunica platitorilor de indemnizatjii in maximum 24
de ore de la data primirii solicitarii fie datele de contact ale reprezentantului sau, fie motivul refuzului sau al
imposibilitatii de a desemna un reprezentant.

(3) Tn situatia in care unitatea teritorial& de politie competent& este in imposibilitate de a desemna un reprezentant
pentru data si intervalul orar stabilite de platitorii de indemnizatii, aceasta poate propune o alta data si/sau un alt
interval orar, dintre cele mentionate in declaratia prevazuta in anexa nr. 1, pentru care poate desemna un
reprezentant.

(4) Seful structurilor de politie competente poate desemna reprezentantul sau pentru activitatea de verificare, in
principal, din cadrul formatiunilor de ordine publica, cu posibilitatea de a decide inclusiv asupra prezentei si a unor
politisti din cadrul altor formatiuni.

Articolul 5

(1) Tn cadrul actiunii de verificare reprezentantul unitétii teritoriale de politie competente are obligatia de a actiona
conform reglementarilor legale cu privire la exercitarea profesiei de polifist.

(2) Persoanele desemnate sa efectueze verificarea au obligatia de a asigura pe parcursul verificarii respectarea
garantiilor constitutionale privind inviolabilitatea domiciliului, respectarea dreptului la viata intima, familiala si privata.

Articolul 6
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(1) Tn cadrul actiunii de verificare a prezentei asiguratilor aflati in incapacitate temporara de muncé la adresa de
resedinta indicata este interzisa patrunderea reprezentantilor platitorilor de indemnizatii sau a reprezentantului
unitatii teritoriale de politie competente in locuinta sau in locul imprejmuit {inand de aceasta.

(2) Prin exceptie de la prevederile alin. (1) pot patrunde in locuinta sau in locul imprejmuit {indnd de aceasta numai
reprezentantii platitorului de indemnizatii avand consimtamantul expres al persoanei care le foloseste.
Consimtamantul se obtine, Tn scris, sub semnatura, anterior patrunderii in locuinta sau in locul Tmprejmuit, prin
procesul-verbal de constatare prevazut in anexa nr. 2, care face parte integranta din prezentele norme.

(3) Dispozitiile alin. (2) sunt aplicabile numai in situatia in care asiguratul, din cauza starii sale de sanatate, nu se
poate deplasa in exteriorul locuintei sau al locului imprejmuit tindnd de aceasta.

Articolul 7
In cazul in care la activitatea de verificare participa si un reprezentant al politiei, acesta semneazéa procesul-verbal de
constatare prevazut in anexa nr. 2.

Anexa 1
la norme
DECLARATIE
Subsemnatul/a, ............. angajat(a) al/a ............. , cu sediul ....... (se va specifica adresa angajatorului)........... ,
cetatean .......... , hascut(a) la data de ........... , In localitatea ........... , domiciliat(a) in .............. , str. ... nr. ...., bl.
..... , SC. ......, et. ....., ap. ....., sectorul/judetul ........, posesor(oare) al/a ......, seria ....... nr. ........, eliberat(a) de
........... la data de ............, cod numeric personal ............, cunoscand dispozitiile art. 292 din Codul penal cu privire
la falsul in declaratii, declar pe propria raspundere urmatoarele:
Pe perioada valabilitatii concediului medical seria .......... nr. ......... , acordat in data de ........... , Voi locui la adresa de
resedinta din:
Str. .......... nr....... bl ... , SC. ...... et ... ,ap. ... , sectorul/judetul ..........

Prin prezenta declar ca sunt de acord cu urmatoarele conditii de eliberare a concediului medical:

- sa anunt angajatorul/platitorul de indemnizatii de asigurari sociale de sanatate cu privire la incapacitatea

temporara de munca, precum si datele medicului care a eliberat certificatul de concediu medical, in primele 24 de
ore de la obtinerea acestuia, sau, in situatia in care aparitia starii de incapacitate temporara de munca a intervenit
in zilele declarate nelucratoare, sa anun{ angajatorul/platitorul de indemnizatii de asigurari sociale de sanatate in

prima zi lucratoare;

- sa mentionez adresa de resedinta pentru perioada concediului medical,

- sa fiu prezent la adresa de resedinta indicatd pe toatd perioada concediului medical, cu exceptia situatiilor

justificate cu documente medicale pentru efectuarea de tratamente de specialitate, analize paraclinice sau alte

proceduri medicale;

- pe durata valabilitatii concediului medical pot fi vizitat la adresa indicata, in intervalele orare 08,00-11,00; 12,00-
17,00 si 18,00-20,00, de persoanele abilitate, desemnate in conformitate cu legislatia Tn vigoare, obligdndu-ma sa
ma legitimez.

n cazul nerespectérii acestor conditii, voi suporta rigorile legislatiei in vigoare.

OBSERVATIILE MEDICULUI
PRESCRIPTOR

Declarant Data

Anexa 2
la norme
- model -
PROCES-VERBAL
de constatare
Nr. ....... din .......
Subsemnatii (numele si prenumele) ....., din cadrul .....(institutia)....,
] IR , din cadrul ........... (institutia).............. ,
in baza (temeiul legal) .............. si imputerniciti prin (act administrativ nr.) ........... ,
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am constatat ca asiguratul (numele si prenumele) ................ , domiciliat in ............. , posesor al ............ seria

............ nr. ....cceeeeeeee......,, CNP ........., @ fOst/nu a fost prezent in ziua de ............, ora ..........., la adresa indicata in
declaratia data la data de ................ , odata cu eliberarea Certificatului de concediu medical seria .......... 9] PR
Prezentul proces-verbal de constatare a fost intocmit in doua exemplare, dintre care unul raméne la ............ si unul

Prezentul proces-verbal poate fi contestat in termen de 30 de zile de la data comunicarii, la sediul platitorului de
indemnizatie.
Mentiuni speciale - consimtamantul expres al persoanei care foloseste locuinta sau locul imprejmuit

Intocmit Asigurat
(numele, prenumele si semndtura) : (numele, prenumele si semndtura) :
N TRE - - 2k - TR R DU Y
2. ... ... B - el

Pagina 3 din 3



