ORDIN nr. 2.286/472/2022

privind stabilirea conditiilor pentru punerea in aplicare a art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95
/2006 privind reforma in domeniul sanatatii

EMITENT ® MINISTERUL SANATATII Nr. 2.286 din 27 iulie 2022
® CASA NATIONALA DE ASIGURARI DE SANATATE Nr. 472 din 15 iulie 2022

Publicat in MONITORUL OFICIAL nr. 759 din 28 iulie 2022

Data intrarii in vigoare 28-07-2022

Avand in vedere:

— prevederile art. 229 alin. (5) si ale art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,

republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, astfel cum au fost modificate si completate prin Legea nr. 133
/2022 pentru modificarea si completarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii;

— Hotararea Guvernului nr. 897/2022 privind completarea anexei nr. 2 la Hotararea Guvernului nr. 696/2021 pentru

aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile acordarii asistentei medicale,

a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate pentru anii 2021-
2022;

— Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana in unitatile sanitare

publice;

— Referatul de aprobare nr. 12.897 din 27 iulie 2022 al Ministerului Sanatatii si nr. DG 2.281 din 15 iulie 2022 al

Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,

in temeiul prevederilor:

— art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, cu

modificarile si completarile ulterioare;

— art. 17 alin. (5) din Statutul Casei Nationale de Asigurari de Sanatate, aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 972
/2006, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul sanatatii si presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate emit urmatorul ordin:

Articolul 1

(1) Casele de asigurari de sanatate contracteaza si deconteaza lunar unitatilor sanitare publice care acorda servicii
medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua, inclusiv sanatoriilor si preventoriilor, suma corespunzatoare
alocatiei de hrana in conditiile art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, in cuantumul stabilit prin Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1.488/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana in unitaile sanitare publice.

(2) In vederea decontérii sumei corespunzatoare alocatiei de hrana in conditiile art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1)
din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, casele de asigurari de sanatate incheie
un act aditional la contractul pentru furnizare de servicii medicale spitalicesti cu unitatile sanitare publice prevazute

la alin. (1).

Articolul 2
(1) Valoarea contractata de unitatile sanitare publice cu paturi cu casele de asigurari de sanatate pentru alocatia de
hrana se stabileste in funciie de:

a) numarul de cazuri externate negociate si contractate potrivit contractului de furnizare de servicii medicale
spitalicesti aflat in derulare, ajustat in raport cu perioada pentru care se incheie actul adiional pentru plata alocatiei
de hrana, si

b) numarul de zilele de spitalizare aferente cazurilor contractate, stabilit in functie de durata medie de spitalizare.
Pentru spitalele finantate Tn sistem DRG durata medie de spitalizare pentru secfiile de acuti este cea prevazuta in
anexa nr. 23A la Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr. 1.068
/627/2021 privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2021 a Hotararii Guvernului nr. 696/2021
pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile acordarii asistentei
medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate
pentru anii 2021-2022, cu modificarile si completarile ulterioare, iar pentru sectiile de acuti din spitalele non-DRG
se ia in calcul durata medie de spitalizare la nivel national pentru anul in curs.

Pentru spitalele de boli cronice, precum si pentru sectiile si compartimentele de cronici (prevazute ca structuri
distincte n structura spitalului aprobata/avizata de Ministerul Sanatatii) din alte spitale, durata medie de spitalizare
este cea prevazuta in anexa nr. 25 la Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari
de Sanatate nr. 1.068/627/2021, cu modificarile si completarile ulterioare.

Pentru secfiile/spitalele cu internari obligatorii pentru bolnavii aflati sub incidenta art. 109, 110,124 si 125 din Legea
nr. 286/2009 privind Codul penal, cu modificarile si completarile ulterioare, si cele dispuse prin ordonanta
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procurorului pe timpul judecarii sau urmaririi penale, pentru bolnavii care necesita asistentd medicala spitaliceasca

de lunga durata (ani), precum si pentru sectiile/compartimentele de neonatologie - prematuri din maternitatile de

gradul Il si lll, psihiatrie cronici si pneumoftiziologie adulii si copii se ia in considerare durata de spitalizare efectiv
realizata Tn anul anterior.

(2) Pentru insotitorii persoanelor internate, casele de asigurari de sanatate pot contracta cu spitalele o suma
corespunzatoare alocatiei de hrana, luadnd in calcul un numar de persoane insotitoare estimat si o durata de
spitalizare estimata, avand in vedere numarul de persoane insotitoare din anul anterior si numarul de zile de
internare aferent acestora.

Alocatia de hrana pentru insotitori se suporta din suma contractata cu aceasta destinatie pentru persoana care
insoteste copilul internat in varsta de pana la 3 ani, precum si pentru insotitorul persoanei cu handicap grav sau
accentuat internate, daca medicul considera necesara prezenta lor pentru o perioada determinata.

(3) Suma corespunzatoare alocatiei de hrana ce face obiectul decontarii de catre casele de asigurari de sanatate
este aferenta cazurilor, respectiv zilelor de spitalizare in regim de spitalizare continua acordate de unitatile sanitare
publice si decontate din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate.

Suma aferenta alocatiei de hrana se deconteaza cu respectarea nivelului alocatiei de hrana la nivel de pacient
stabilit prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022.

In cazul spitalelor/sectiilor cu internari obligatorii pentru bolnavii aflati sub incidenta art. 109, 110,124 si 125 din
Legea nr. 286/2009 privind Codul penal, cu modificarile si completarile ulterioare, si internarile dispuse prin
ordonanta procurorului pe timpul judecarii sau urmaririi penale, pentru bolnavii care necesita asistenta medicala
spitaliceasca de lunga durata (ani), precum si pentru sectiile/compartimentele de neonatologie - prematuri din
maternitatile de gradul Il si lll, pneumoftiziologie adulti si copii, psihiatrie cronici, suma aferenta alocatiei de hrana se
deconteaza lunar de catre casele de asigurari de sanatate in functie de numarul de zile de spitalizare efectiv realizat
si validat pentru luna pentru care se face decontarea si de nivelul alocatiei de hrana la nivel de pacient stabilit prin
Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022.

Articolul 3
Cheltuielile aferente alocatiei de hrana in unitatile sanitare publice se asigura prin transferuri de la bugetul de stat,
prin bugetul Ministerului Sanatatii, catre bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate.

Articolul 4

(1) Tn vederea incheierii actului aditional mentionat la art. 1 alin. (2), in termen de 10 zile lucratoare de la data
intrarii in vigoare a prezentului ordin, reprezentantul legal al furnizorului transmite o cerere casei de asigurari de
sanatate cu care are incheiat contract pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare
continua, Tnsotita de urmatoarele documente, asumate prin semnatura electronica extinsa calificata:

a) situatia numarului de cazuri externate negociate si contractate potrivit contractului de furnizare de servicii
medicale spitalicesti aflat in derulare, ajustat in raport cu perioada pentru care se incheie actul aditional pentru
plata alocatiei de hrana, si a numarului de zilele de spitalizare aferente acestora;

b) situatia numarului estimat de persoane insotitoare si numarul de zile de internare aferente acestora.

(2) Valoarea contractata corespunzatoare alocatiei de hrana se defalca pe trimestre si luni.

(3) Casele de asigurari de sanatate incheie, dupa caz, acte aditionale de modificare a valorii de contract lunare si
trimestriale cu suma reprezentand diferenta dintre suma contractata lunar si suma decontata.

(4) Sumele reprezentand alocatia de hrana ce decurg din punerea in aplicare a prevederilor art. 229 alin. (5) si art.
232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, se stabilesc si se solicita
de catre unitafile sanitare publice, care raspund de realitatea si exactitatea acestora, conform prevederilor legale in
vigoare.

Articolul 5

(1) Suma corespunzatoare alocatiei de hrana la nivel de pacient va avea in vedere cuantumul stabilit Tn prima zi de
internare la nivelul prevazut in anexa la Ordinul ministrului sanatatji nr. 1.488/2022, tinand cont de diagnosticul la
internare si/sau antecedentele personale patologice ale pacientului, cuantum care se mentine pe toata perioada
corespunzatoare internarii.

(2) Cuantumul alocatiei de hrana stabilit potrivit alin. (1) este in concordanta cu informatiile cuprinse in rubrica
,Diagnosticul la internare” si/sau ,,Antecedente personale, fiziologice si patologice“ din Foaia de observatie clinica
generala, formular prevazut in anexa nr. 2 la Ordinul ministrului sanatatii publice si al presedintelui Casei Nationale
de Asigurari de Sanatate nr. 1.782/576/2006 privind inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care primesc
servicii medicale in regim de spitalizare continua si spitalizare de zi, cu modificarile si completarile ulterioare.

Articolul 6
(1) Lunar, unitatea sanitara publica transmite casei de asigurari de sanatate factura intocmita in vederea decontarii

sumei corespunzatoare alocatiei de hrana prevazute la art. 2, insotita de documentele justificative, asumate pentru
realitatea si exactitatea acestora de catre reprezentantul legal al unitatii sanitare.

Pagina 2 din 10



(2) Trimestrial, unitatea sanitara publica transmite casei de asigurari de sanatate factura intocmita in vederea
decontarii sumei corespunzatoare alocatiei de hrana, insotitd de documentele justificative, asumate pentru realitatea
si exactitatea acestora de catre reprezentantul legal al unitatii sanitare pentru cazurile care au fost revalidate in
limita valorii de contract trimestriale aferenta serviciilor medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua.

Articolul 7

(1) Modelul de act aditional prevazut la art. 1 alin. (2) care se incheie intre unitatile sanitare publice care acorda
servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua, inclusiv sanatorii si preventorii, si casele de asigurari
de sanatate este prevazut in anexa nr. 1 care face parte integranta din prezentul ordin.

(2) Modelul documentelor justificative necesare decontarii sumei corespunzatoare alocatiei de hrana aferente
cazurilor, respectiv zilelor de spitalizare decontate din Fondul national unic al asigurarilor sociale de sanatate este
prevazut in anexa nr. 2 care face parte integranta din prezentul ordin.

Articolul 8

Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, si se aplica pentru serviciile medicale spitalicesti
acordate in regim de spitalizare continua de unitatile sanitare publice conform prevederilor Legii nr. 95/2006,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare.

Ministrul sanatatii,
Alexandru Rafila

p. Presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,

Adela Cojan
Anexa nr. 1
ACT ADITIONAL
la Contractul pentru furnizare de servicii medicale spitalicesti nr. ............. [ovoiiiiiiinn, ,
pentru punerea in aplicare a art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii
- model -
I. Partile contractante
Casa de Asigurari de Sanatate .............cccce...... , cu sediul in municipiul/orasul ........................ S SH
nr. ....., judeful/sectorul ..............cc..e... , telefon .............. Jfax oo , reprezentata prin director general
Si
Unitatea sanitara publica ................ccccccceee. ,cusediul in ..ooooevennennne.n. LSSt . nr. ..... , telefon: fix/mobil
............. ,fax ....ccccceeeee, @maiil .................., avand codul unic de inregistrare ........................., reprezentata prin

Il. Obiectul actului aditional

Articolul 1

(1) Obiectul prezentului act aditional il constituie plata sumei corespunzatoare alocatiei de hrana in conditiile art.
229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare, in cuantumul stabilit prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022 pentru
stabilirea cuantumului alocatiei de hrana in unitatile sanitare publice.

(2) Suma corespunzatoare alocatiei de hrana ce face obiectul decontarii de catre casele de asigurari de
sanatate este aferenta cazurilor, respectiv zilelor de spitalizare in regim de spitalizare continua acordate de
unitatile sanitare publice si decontate din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate.

lll. Durata actului aditional

Articolul 2

(1) Prezentul act aditional este valabil de la data semnarii de catre ambele parii pana la data de 31.12.2022.

(2) Durata prezentului act aditional se poate prelungi pe toatd durata de valabilitate a contractului pentru
furnizare de servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua, prin incheierea unui act aditional
semnat de ambele parti.

IV. Obligatiile partilor

Articolul 3
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Casa de asigurari de sanatate are urmatoarele obligatii:

a) sa incheie acte aditionale numai cu unitatile sanitare publice, inclusiv sanatorii si preventorii, cu care are
incheiate contracte de furnizare de servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua in cadrul
sistemului de asigurari sociale de sanatate;

b) sa deconteze unitatilor sanitare publice, inclusiv sanatoriilor si preventoriilor, in termen de 20 de zile
calendaristice de la data depunerii documentelor necesare decontarii sumei corespunzatoare alocatiei de hrana
aferente cazurilor si zilelor de spitalizare decontate din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate, pe
baza facturii insotite de documentele justificative;

c) sa efectueze controlul activitatii, iTmpreuna cu directijile de sanatate publica, dupa caz, in limita competentelor;
d) sa Tnmaneze la momentul efectuarii controlului procesele-verbale sau, dupa caz, sa comunice
reprezentantilor legali notele de constatare, ca urmare a efectuarii controlului, Tn termen de 3 zile lucratoare de la

data efectuarii controlului;

e) sa recupereze sumele acordate nejustificat fata de cele rezultate prin punerea in aplicare a prevederilor art.
229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, in
cuantumul stabilit prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana
in unitatile sanitare publice.

Articolul 4
Unitatea sanitara publica care are incheiat contract de furnizare de servicii medicale spitalicesti in regim de
spitalizare continua in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate are urmatoarele obligatii:

a) sa transmita in vederea incheierii actului aditional pentru plata sumei corespunzatoare alocatiei de hrana, in
termen de 10 zile lucratoare de la data intrarii in vigoare a Ordinului ministrului sanatatii si al presedintelui Casei
Nationale de Asigurari de Sanatate nr. ....... [oeee.. /2022 privind stabilirea conditjilor pentru punerea in aplicare a
art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, o cerere casei de
asigurari de sanatate cu care are incheiat contract pentru furnizarea de servicii medicale spitalicesti in regim de
spitalizare continud, asumata prin semnatura electronica extinsa calificata;

b) sa respecte prevederile art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile
si completarile ulterioare, precum si cele referitoare la cuantumul alocatiei de hrana in unitatile sanitare publice
stabilit prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022;

c) sa respecte legislatia privind prelucrarea datelor cu caracter personal;

d) sa transmita lunar, pana la data de 20 a lunii in curs pentru luna anterioara, casei de asigurari de sanatate
factura Tnsotitd de documentele justificative, in vederea decontarii sumei corespunzatoare alocatiei de hrana, in
conditiile art. 229 alin. (5) si art. 232 alin. (1) din Legea nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare, si Tn cuantumul stabilit prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1488/2022, aferenta cazurilor, respectiv
zilelor de spitalizare in regim de spitalizare continua acordate de unitatile sanitare publice si decontate din Fondul
national unic de asigurari sociale de sanatate;

e) sa transmita trimestrial, pana la data de 15 a lunii urmatoare expirarii unui trimestru, casei de asigurari de
sanatate factura insotita de documentele justificative, Tn vederea decontarii sumei corespunzatoare alocatiei de
hrana aferenta cazurilor, respectiv zilelor de spitalizare, care sunt revalidate, acordate de unitatile sanitare
publice si decontate din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate;

f) sa puna la dispozitia organelor de control ale Casei Nationale de Asigurari de Sanatate, ale caselor de
asigurari de sanatate si/sau ale directiilor de sanatate publica, dupa caz, documentele justificative necesare
decontarii, documentele medicale si administrative existente la nivelul entitatii controlate, care sunt in stransa
legatura cu obiectul prezentului act aditional.

V. Modalitati de plata

Articolul 5
(1) Cuantumul alocatiei de hrana in unitatile sanitare publice, pe categorii de pacienti sau insotitorii acestora,
este prevazut in anexa la Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.488/2022.
(2) Valoarea totala contractata se constituie din urmatoarele sume, dupa caz:
a) Suma aferenta alocatiei de hrana pentru cazurile contractate care beneficiaza de servicii medicale spitalicesti
in regim de spitalizare continua:

Sectia/ Nr. de cazuri |Durata medie de spitalizare*) sau, dupa caz, durata de [Nivel alocatie Suma
Compartimentul|contractat***) spitalizare efectiv realizata in anul anterior de hrana**)

c5 =c2x
cl c2 c3 c4 o3 x c4
TOTAL X X X

*) Pentru spitalele finantate in sistem DRG durata medie de spitalizare pentru seciiile de acufi este cea
prevazuta in anexa nr. 23A la Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate nr. 1.068/627/2021 privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2021 a Hotararii
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Guvernului nr. 696/2021 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a contractului-cadru care reglementeaza
conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate pentru anii 2021-2022, cu modificarile si completarile ulterioare, iar pentru sectiile
de acuti din spitalele non-DRG se ia in calcul durata medie de spitalizare la nivel national de pentru anul in curs.

Pentru spitalele de boli cronice, precum si pentru sectiile si compartimentele de cronici, inclusiv de ingrijiri

paliative, prevazute ca structuri distincte Tn structura spitalului aprobata/avizata de Ministerul Sanatatii din alte
spitale, durata medie de spitalizare este cea prevazuta in anexa nr. 25 la Ordinul ministrului sanatatii si al
presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate nr. 1.068/627/2021, cu modificarile si completarile

ulterioare.

Pentru secfiile/spitalele cu internari obligatorii pentru bolnavii aflati sub incidenta art. 109, 110, 124 si 125 din
Legea nr. 286/2009 privind Codul penal, cu modificarile si completarile ulterioare si cele dispuse prin ordonanta
procurorului pe timpul judecarii sau urmaririi penale, pentru bolnavii care necesita asistenta medicala

spitaliceasca de lunga durata (ani), precum si pentru sectiile/compartimentele de neonatologie - prematuri din
maternitatile de gradul 1l si lll, psihiatrie cronici si pneumoftiziologie adulii si copii se ia in considerare durata de
spitalizare efectiv realizata in anul anterior.

**) Nivelul alocatiei de hrana la nivel de pacient este stabilit potrivit Ordinului ministrului sanatatii nr. 1488/2022 si
pentru stabilirea sumei contractate conform tabelului de mai sus se va corobora cu specialitatea seciei
/compartimentului.

***) Numarul de cazuri externate negociate si contractate potrivit contractului de furnizare de servicii medicale
spitalicesti aflat Tn derulare, ajustat in raport cu perioada pentru care se incheie actul aditional pentru plata

alocatiei de hrana.

b) suma aferenta alocatiei de hrana pentru insotitorii persoanelor internate:

Nr. de persoane insotitoare [Nr. de zile internare estimat aferent persoanelor insotitoare |Nivel alocatie de Suma
estimat din coloana c1 hrand
4 =cl x c2
cl c2 c3 ¢ ¢ ¢
x €3
... lei*)

*) Nivelul alocatiei de hrana pentru Tnsotitorii pacientilor internati este stabilit potrivit Ordinului ministrului sanatatii
nr. 1.488/2022.

(3) Suma totala contractata aferenta alocatiei de hrana este de .................. lei [suma de la alin. (2) lit. a +
suma de la alin. (2) lit. b] si se defalca lunar si trimestrial, dupa cum urmeaza:
Trimestrul lll: ............ lei, din care:
—iulie: ... lei
—august: ... lei
— septembrie: ........... lei
Trimestrul IV:
— octombrie: .............. lei
— noiembrie: .............. lei
— decembrie: ............. lei.

(4) Lunar, pana la finalul lunii urmatoare celei pentru care se face plata, casa de asigurari de sanatate
deconteaza contravaloarea alocatiei de hrana pe baza facturii si a documentelor justificative transmise la casa de
asigurari de sanatate pana la data de 20 a lunii urmatoare celei pentru care se face plata.

(5) Trimestrial, pana in ultima zi a lunii urmatoare incheierii trimestrului, se fac regularizarea si decontarea
pentru alocatia de hrana aferenta cazurilor care sunt revalidate in limita valorii de contract aferente serviciilor
medicale spitalicesti Tn regim de spitalizare continua. Regularizarea trimestrului IV se efectueaza pana in ultima zi
a lunii ianuarie a anului urmator.

(6) Toate documentele necesare pentru acordarea sumelor aferente alocatiei de hrana solicitate se certifica
pentru realitatea si exactitatea datelor raportate prin semnatura reprezentantului legal al unitatii sanitare publice.

(7) Casele de asigurari de sanatate incheie, dupa caz, acte aditionale de modificare a valorii de contract lunare
si trimestriale cu suma reprezentand diferenta dintre suma contractata lunar, respectiv trimestrial si suma
decontata.

Articolul 6
Plata se face in contul nr. ...........cccceee. , deschis la Trezoreria Statului, sau in contul nr. ............cccceee , deschis
laBanca .......cccccoeeeennnn. .
VI. Controlul activitatji
Articolul 7

(1) Controlul privind activitatea care face obiectul prezentului act aditional se exercitda de Casa Nationala de
Asigurari de Sanatate, casele de asigurari de sanatate sau, dupa caz, de comisii mixte formate din reprezentanti
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ai directiilor de sanatate publica si ai Casei Nationale de Asigurari de Sanatate/caselor de asigurari de sanatate,
n functie de domeniul de competenta.

(2) Controlul prevazut la alin. (1) va urmari respectarea obligatiilor de catre furnizorii de servicii medicale ce le
revin potrivit prezentului act aditional.

(3) In cazul in care in derularea actului aditional se constatd de catre structurile de control ale caselor de
asigurari de sanatate/Casei Nationale de Asigurari de Sanatate si/sau ale directiilor de sanatate publica
neconcordante intre datele transmise la casa de asigurari de sanatate si cele de la sediul unitatii sanitare publice,
se calculeaza si se recupereaza sumele necuvenite.

(4) Recuperarea sumei potrivit prevederilor alin. (3) se face prin plata directa sau executare silita.

(5) Sumele incasate la nivelul caselor de asigurari de sanatate in conditiile alin. (3) se utilizeaza conform
prevederilor legale Tn vigoare cu aceeasi destinatie.

(6) Pentru cazurile prevazute la alin. (3), casele de asigurari de sanatate tin evidenta distinct pe fiecare furnizor.

VII. Raspunderea contractuala

Articolul 8

Reprezentantul legal al unitatii sanitare publice cu care casa de asigurari de sanatate a incheiat contract este
direct raspunzator de corectitudinea datelor raportate.

VIIl. Clauza speciala

Articolul 9

(1) Orice Tmprejurare independenta de vointa partilor, intervenita dupa data semnarii prezentului act aditional si
care Tmpiedica executarea acestuia, este considerata for{a majora si exonereaza de raspundere partea care o
invoca. Sunt considerate ca fiind forfa majora, in sensul acestei clauze, imprejurari ca: razboi, revolutie, cutremur,
mari inundatji, embargo.

(2) Partea care invoca forta majora trebuie sa anunte cealalta parte in termen de 5 zile de la data aparitiei
respectivului caz de forta majora si sa prezinte un act confirmativ eliberat de autoritatea competenta din propriul
judet, respectiv municipiul Bucuresti, prin care sa certifice realitatea si exactitatea faptelor care au condus la
invocarea fortei majore, si, de asemenea, de la incetarea acestui caz.

(3) Daca nu procedeaza la anuntarea, in termenele prevazute mai sus, a inceperii si incetarii cazului de forta
majora, partea care il invoca suporta toate daunele provocate celeilalte parti prin neanuntarea in termen.

IX. Conditii de suspendare si incetare a actului aditional

Articolul 10
(1) Prezentul act aditional se suspenda in situatia in care contractul incheiat cu casa de asigurari de sanatate
pentru furnizare de servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua a fost suspendat; suspendarea
opereaza pentru aceeasi perioada.
(2) Prezentul act aditional inceteaza incepand cu data de la care contractul incheiat cu casa de asigurari de
sanatate pentru furnizare de servicii medicale a incetat.
(3) Prezentul act aditional inceteaza de drept la data expirarii duratei contractului prevazute la art. 2.
(4) Prezentul act aditional poate inceta prin acordul partilor.
X. Corespondenta

Articolul 11
(1) Corespondenta legata de derularea prezentului act adiional se efectueaza n scris sau prin posta electronica.
(2) Fiecare parte contractanta este obligata ca in situatia in care intervin modificari ale datelor ce figureaza in
prezentul act aditional sa notifice celeilalte parti contractante schimbarea survenita cel tarziu in ziua producerii
modificarii.

XI. Modificarea actului aditional

Articolul 12

In conditiile aparitiei unor noi acte normative in materie, care intra in vigoare pe durata derul&rii prezentului act

aditional, clauzele contrare se vor modifica si se vor completa in mod corespunzator. Modificarea se face printr-un

act aditional semnat de ambele parti, care devine anexa la actul aditional la contractul pentru furnizare de servicii

medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua.

Articolul 13
Daca o clauza a acestui act aditional este declarata nula, celelalte prevederi ale actului aditional nu vor fi afectate
de aceasta nulitate. Partile convin ca orice clauza declarata nula sa fie inlocuita printr-o alta clauza, care sa
corespunda cat mai bine cu putinta spiritului actului aditional, cu acordul partilor.
Articolul 14
(1) Litigiile nascute in legatura cu incheierea, executarea, modificarea si incetarea ori alte pretentii decurgand
din prezentul act aditional vor fi supuse unei proceduri prealabile de solutionare pe cale amiabila.
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(2) Litigiile nesolutionate pe cale amiabild dintre furnizori si casele de asigurari de sanatate conform alin. (1) se
solutioneaza de catre Comisia Centrala de Arbitraj care functioneaza pe langa Casa Nationala de Asigurari de
Sanatate, organizata conform reglementarilor legale in vigoare, sau de catre instantele de judecata, dupa caz.

Prezentul act adiional a fost incheiat astazi, ............... , In doua exemplare a cate ...... pagini fiecare, cate unul
pentru fiecare parte contractanta.

Casa de Asigurari de Sanatate,
Director general,

Vizat
Juridic, contencios
Furnizorul de servicii medicale,
Reprezentant legal,

Furnizorul de servicii medicale .....................
Cod unic de inregistrare ....
Luna .............. fanul ......ccooeeveeennees

Tabel 1. Centralizatorul sumelor aferente alocatiei de hrana care se asigura prin transferuri de la bugetul de stat,
prin bugetul Ministerului Sanatatii, catre bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate (FNUASS)
Luna ..... Anul .......

Nr. A Nr. Nr. de zile de [Nivelul alocatiei de [Suma de
crt. Nr. total CNP-uri”'1) CNP-uri finternare hrana/zi~2) plata
cl |c2 c3 c4 c5 €6 = c4
X c5
Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de )
1. ; 22 lei
22 de lei
Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de )
2. ) 33 lei
33 de lei
Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de .
3. ; n . 44 lei
22 de lei care au si insotitor
Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de .
4. ; A . 55 lei
33 de lei care au si insotitor
TOTAL X X

M) Se raporteaza numai CNP-urile pentru care au fost acordate servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare
continua decontate din FNUASS.

A2) Suma evidentiata in coloana c5 este formata din cuantumul alocatiei de hrana stabilit pentru categoria

pacientului internat si din cuantumul alocatiei de hrana pentru Tnsoftitor, dupa caz, in conditiile Ordinului ministrului

sanatatii nr. 1.488/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana in unitatile sanitare publice.

NOTA:

Formularul se intocmeste lunar si se transmite la casa de asigurari de sanatate cu semnatura electronica extinsa
[calificata a reprezentantului legal al furnizorului de servicii medicale, pana la data prevazuta in actul aditional

incheiat pentru plata sumei corespunzatoare alocatiei de hrana.

Raspundem de realitatea si exactitatea datelor.
Reprezentantul legal al furnizorului de servicii medicale,

(numele si prenumele)
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Tabel 2. Desfasuratorul sumelor aferente alocatiei de hrana care se asigura prin transferuri de la bugetul de stat,
prin bugetul Ministerului Sanatatii, catre bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate (FNUASS)

Luna .... Anul ......
. . : " - < . - Suma de
Nr. CNPA1) Numarul de inregistrare al Foii |[Data Data Categorie |Numar total de [Nivelul alocatiei de plats - lei
crt. de observatie clinicd generala interndriilexterndriijpacient”2) |zile de spitalizare |hrand/zi~3) - lei - |
= *
cl c2 c3 c4 c5 c6 c7 €8 =cb
c7
1. fon
2. [
30 [
n.
TOTAL X X X X X X
GENERAL

M) Se raporteaza numai CNP-urile pentru care au fost acordate servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare

continua decontate din FNUASS.

A2) Se completeaza cu una dintre categoriile de pacienti prevazute in anexa la Ordinul ministrului sanatatji nr. 1.488

/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana Tn unitatile sanitare publice, dupa cum urmeaza:

— 1a - pentru pacienti spitalizati - copii si adulti

— 1b - pentru pacienti spitalizati - copii si adulti, cu insotitor

— 2a - pentru bolnavi TBC - copii si adulti

— 2b - pentru bolnavi TBC - copii si adulti, cu insotitor

— 3a - pentru bolnavi HIV/SIDA - copii si adulti

— 3b - pentru bolnavi HIV/SIDA - copii si adulti, cu insotitor

— 4a - pentru bolnavi hepatita - copii si adulti

— 4b - pentru bolnavi hepatita - copii si adulti, cu Tnsotitor

— 5a - pentru bolnavi neoplazici - copii si adulf

— 5b - pentru bolnavi neoplazici - copii si adulti, cu insotitor

— 6a - bolnavi diabet - copii si adulfi

— 6b - bolnavi diabet - copii si adulti, cu insotitor

— 7a - bolnavi arsi

— 7b - bolnavi arsi, cu insotitor

—8a - lauze

— 8b - lauze, cu insofitor.

A3) Suma evidentiata in coloana c7 este formata din cuantumul alocatiei de hrana stabilit pentru categoria
pacientului internat si din cuantumul alocatiei de hrana pentru insoftitor, dupa caz, in conditiile Ordinului ministrului

sanatatii nr. 1.488/2022.

NOTE:
1. Total coloana c8 din tabelul 2 este egal cu total coloana c6 din tabelul 1.
2. Desfaguratorul se Tntocmeste lunar si se transmite la casa de asigurari de sanatate cu semnatura electronica
extinsa/calificata a reprezentantului legal al furnizorului de servicii medicale, pana la data prevazuta in actul
aditional incheiat pentru plata sumei corespunzatoare alocatiei de hrana.

Raspundem de realitatea si exactitatea datelor.
Reprezentantul legal al furnizorului de servicii medicale,

(numele si prenumele)

Tabel 3. Centralizatorul sumelor aferente alocatiei de hrana care se asigura prin transferuri de la bugetul de stat,
prin bugetul Ministerului Sanatatii, catre bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate (FNUASS)
Trimestrul .... anul ........

Nr. A Nr. de |Nr. de zile de |Nivelul alocatiei de [Suma de

crt. Nr. total CNP-uri*1) CNP-uri internare hrana/zi*2) plata

¢l  |c2 c3 c4 c5 c6 = c4 x
c5
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1. Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de 22 de lei 22 lei

2. Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de 33 de lei 33 lei

Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatiei de hrana in cuantum de 22 de
lei care au si insotitor

44 lei

Nr. total CNP-uri beneficiare ale alocatjei de hrana in cuantum de 33 de
lei care au si insotitor

TOTAL X X
M) Se raporteaza numai CNP-urile pentru care au fost acordate servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare
continua decontate din FNUASS.
A2) Suma evidentiata in coloana c5 este formata din cuantumul alocatiei de hrana stabilit pentru categoria
pacientului internat si din cuantumul alocatiei de hrana pentru insoftitor, dupa caz, in conditiile Ordinului ministrului
sanatatii nr. 1.488/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana in unitatile sanitare publice.
NOTE:
1. In tabelul 3 se raporteaza doar datele aferente cazurilor validate trimestrial, altele decat cele decontate lunar, in
limita valorii de contract trimestriale aferente serviciilor medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua.
2. Formularul se intocmeste trimestrial si se transmite la casa de asigurari de sanatate cu semnatura electronica
extinsa/calificata a reprezentantului legal al furnizorului de servicii medicale, pana la data prevazuta in actul
aditional incheiat pentru plata sumei corespunzatoare alocatiei de hrana.

55 lei

Raspundem de realitatea si exactitatea datelor.
Reprezentantul legal al furnizorului de servicii medicale,

(numele si prenumele)

Tabel 4. Desfasuratorul sumelor aferente alocatiei de hrana care se asigura prin transferuri de la bugetul de stat,
prin bugetul Ministerului Sanatatii, catre bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate (FNUASS)

Trimestrul ...... Anul ......
v N . . . < ) - Suma de
Nr. CNPA1) Numarul de inregistrare al Foii [Data Data Categorie |Numarul total de |Nivelul alocatiei de plats - lei
crt. de observatie clinicd generala interndriilexternariilpacient”2)|zile de spitalizare |hrand/zi~3) - lei - |”
= *
cl c2 c3 c4 c5 c6 c7 €8 =cb
c7
1. |
2. [
3. [
n.
TOTAL X X X X X X
GENERAL|

M) Se raporteaza numai CNP-urile pentru care au fost acordate servicii medicale spitalicesti in regim de spitalizare
continua decontate din FNUASS.

A2) Se completeaza cu una dintre categoriile de pacienti prevazute in anexa la Ordinul ministrului sanatatji nr. 1.488
/2022 pentru stabilirea cuantumului alocatiei de hrana in unitafile sanitare publice, dupa cum urmeaza:

— 1a - pentru pacienti spitalizati - copii si adulti

— 1b - pentru pacienti spitalizati - copii si adulti, cu Tnsotitor

— 2a - pentru bolnavi TBC - copii si adulii

— 2b - pentru bolnavi TBC - copii si adulti, cu insotitor

— 3a - pentru bolnavi HIV/SIDA - copii si adulfi

— 3b - pentru bolnavi HIV/SIDA - copii si adulti, cu insotitor

— 4a - pentru bolnavi hepatita - copii si adulti

— 4b - pentru bolnavi hepatita - copii si adulti, cu Insotitor

— 5a - pentru bolnavi neoplazici - copii si adulf;

— 5b - pentru bolnavi neoplazici - copii si adulti, cu insotitor

— 6a - bolnavi diabet - copii si adulti

— 6b - bolnavi diabet - copii si adulti, cu Tnsotitor

— 7a - bolnavi arsi

— 7b - bolnavi arsi, cu Insotitor

Pagina 9 din 10



— 8a - lauze
— 8b - lauze, cu insotijtor
A3) Suma evidentiata Tn coloana c7 este formata din cuantumul alocatiei de hrana stabilit pentru categoria
pacientului internat si din cuantumul alocatiei de hrana pentru Tnsotitor, dupa caz, in conditiile Ordinului ministrului
sanatatii nr. 1.488/2022.

NOTE:

1. In tabelul 4 se raporteaza doar datele aferente cazurilor validate trimestrial, altele decat cele decontate lunar, in
limita valorii de contract trimestriale aferente serviciilor medicale spitalicesti in regim de spitalizare continua.

2. Total coloana c8 din tabelul 4 este egal cu total coloana c6 din tabelul 3.

3. Desfasuratorul se intocmeste trimestrial si se transmite la casa de asigurari de sanatate cu semnatura
electronica extinsa/calificata a reprezentantului legal al furnizorului de servicii medicale, pana la data prevazuta in
actul aditional incheiat pentru plata sumei corespunzatoare alocatiei de hrana.

Raspundem de realitatea si exactitatea datelor.
Reprezentantul legal al furnizorului de servicii medicale,

(numele si prenumele)
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