INFORMARE
ACTE NORMATIVE ADOPTATE iN APLICAREA
LEGISLATIEI PRIVIND INSTITUIREA STARII DE ALERTA

31 ianuarie 2021

V Ordinul nr. 68/101/2021 pentru punerea in aplicare a prevederilor art. 4 alin. (1) si
(3) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 3/2021 privind unele masuri pentru
recrutarea si plata personalului implicat in procesul de vaccinare impotriva COVID-19 si
stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii, publicat in M.Of. nr. 100 din 29 ianuarie 2021

- plata personalului medico-sanitar si a registratorilor medicali, cu exceptia
personalului delegat sau detasat, care isi desfasoara activitatea in cadrul centrelor de
vaccinare impotriva COVID-19 organizate de cdtre unitatile sanitare aflate in relatie
contractuala cu casele de asigurari de sanatate, precum si plata medicilor de familie pentru
serviciile prevazute la art. 3 alin. (2)-(7) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 3/2021
privind unele masuri pentru recrutarea si plata personalului implicat in procesul de vaccinare
impotriva COVID-19 si stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii, pentru activitatea realizata
in etapele a ll-a si a lll-a de vaccinare, se face in baza unui contract distinct, de natura civila,
incheiat cu casa de asigurari de sanatate de catre reprezentantul legal al unitatii sanitare sau
al furnizorului de servicii medicale in asistenta medicala primara;

- activitatea de informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a
reactiilor adverse si, dupa caz, vaccinare a persoanelor eligibile la vaccinare se realizeaza de
catre medicii de familie cu liste proprii, inclusiv medicii de familie nou-veniti intr-o localitate,
aflati in relatie contractuala cu casele de asigurari de sanatate pentru furnizarea de servicii
medicale Tn asistenta medicala primara, precum si de catre medicii de familie care fsi
desfasoara activitatea in unitati aflate in structura Administratiei Nationale a Penitenciarelor;

-> in vederea incheierii contractului, reprezentantul legal al furnizorului transmite o
cerere casei de asigurari de sanatate cu care are incheiat contract pentru furnizarea de servicii
medicale in asistenta medicala primard, asumata prin semnatura electronica extinsa calificata;

—-> activitatile de informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a
reactiilor adverse si, dupa caz, vaccinare a persoanelor eligibile la vaccinare se acorda in cadrul
programului de activitate prevazut in contractul incheiat de medicii de familie pentru
acordarea de servicii medicale in asistenta medicald primara sau in afara acestuia. In situatia
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in care este necesara prelungirea programului, numarul de ore suplimentare nu va influenta
programul in care medicul furnizeaza servicii medicale in asistenta medicala primara in cadrul
contractului cu casa de asigurari de sanatate;

—-> activitatile de informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a
reactiilor adverse de catre medicul de familie pentru persoanele eligibile la vaccinare sunt
furnizate la distanta sau la cabinet, dupa caz. Activitatile se acorda indiferent de statutul de
asigurat al persoanei eligibile la vaccinare, fara a fi necesara utilizarea cardului national de
asigurari sociale de sanatate;

- de activitatile de informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a
reactiilor adverse beneficiaza toate persoanele inscrise pe lista proprie a medicului de familie,
eligibile la vaccinare, precum si persoanele eligibile la vaccinare care nu au un medic de familie
sau sunt inscrise pe lista altui medic de familie, daca acesta nu le asigurd in termen de
maximum 20 de zile de la demararea fiecarei etape de vaccinare, stabilita prin instructiunile
emise de presedintele Comitetului National de Coordonare a Activitatilor privind Vaccinarea
impotriva COVID-19;

- medicul de familie incheie contract cu casa de asigurari de sanatate, prin
reprezentatul legal, pentru persoanele eligibile din lista proprie, care la data demararii etapei
a ll-a de vaccinare indeplinesc urmatoarele conditii: au varsta de 16 ani si peste; nu sunt
programate la vaccinare; nu sunt raportate in Registrul electronic national de vaccinare,
denumit Tn continuare RENV;

- medicul de familie ori unitatea sanitara cu profil de medicina de familie, organizata
intr-o forma prevazuta de lege, care urmare a preludrii unui praxis de medicina de familie
incheie contract de furnizare de servicii medicale in asistenta medicald primara cu casa de
asigurari de sanatate, poate incheia contract, prin reprezentatul legal, pentru persoanele
eligibile la vaccinare din lista proprie, care la data incheierii contractului indeplinesc
urmatoarele conditii: au varsta de 16 ani si peste; nu sunt programate la vaccinare; nu sunt
raportate in RENV;

-> In situatia preluarii unui praxis de catre un medic aflat in relatie contractuala cu casa
de asigurari de sanatate, se pot incheia acte aditionale la contractul pentru plata medicilor de
familie pentru activitatile prevazute la art. 3 alin. (2)-(7) din Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 3/2021 privind unele masuri pentru recrutarea si plata personalului implicat in

procesul de vaccinare impotriva COVID-19 si stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii;



- activitatea de informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a
reactiilor adverse si, dupa caz, vaccinare a pacientilor desfasurata in cabinetele medicilor de
familie se finanteaza de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatatii, de la capitolul
66.01 ,Sanatate”, titlul 51 ,Transferuri intre unitati ale administratiei publice”, alineatul
51.01.11 ,Transferuri de la bugetul de stat catre bugetul Fondului national unic de asigurari
sociale de sanatate”. Finantarea activitatilor se realizeaza in limita sumelor aprobate cu
aceasta destinatie prin legile bugetare anuale;

- documentele necesare desfasurarii activitatii de informare, programare la
vaccinare, monitorizare, raportare a reactiilor adverse si, dupa caz, vaccinare in cabinetul
medicului de familie a pacientilor sunt urmatoarele:

a) registrul de consultatii al cabinetului medical, in care se vor consemna activitatile ce
fac obiectul contractului, pentru pacientii vaccinati in cabinetul medicului de familie;

b) fisele de consultatii in care se consemneaza activitatile realizate, pentru pacientii
vaccinati Tn cabinetul medicului de familie;

c) chestionar triaj vaccinare adulti, potrivit modelului prevazut la anexa nr. 1 la
Normele privind autorizarea, organizarea si functionarea centrelor de vaccinare impotriva
COVID-19, stabilite prin Ordinul ministrului sanatatii, ministrului afacerilor interne, ministrului
apardrii nationale si al ministrului lucrarilor publice, dezvoltarii si administratiei nr.
2.171/181/M.223/4.380/2020, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru pacientii
vaccinati Tn cabinetul medicului de familie;

d) formularul pentru consimtamant informat prevazut la cap. IV pct. 2 subpunctul 2.3
din Normele privind autorizarea, organizarea si functionarea centrelor de vaccinare impotriva
COVID-19, stabilite prin Ordinul ministrului sanatatii, ministrului afacerilor interne, ministrului
apararii nationale si al ministrului lucrarilor publice, dezvoltarii si administratiei nr.
2.171/181/M.223/4.380/2020, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru pacientii
vaccinati Tn cabinetul medicului de familie;

e) fisa raportare RAPI, pentru cazurile aparitiei unei reactii adverse postvaccinale
indezirabile (RAPI), acestea fiind investigate si raportate in conformitate cu metodologia de
supraveghere RAPI - http://www.cnscbt.ro/index.php/ metodologii/rapi potrivit anexei nr. 2
la Normele privind autorizarea, organizarea si functionarea centrelor de vaccinare impotriva
COVID-19, stabilite prin Ordinul ministrului sanatatii, ministrului afacerilor interne, ministrului

aparadrii nationale si al ministrului lucrarilor publice, dezvoltarii si administratiei nr.
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2.171/181/M.223/4.380/2020, cu modificarile si completarile ulterioare, la semnalarea
acestora de catre persoana vaccinata;

f) fisa de declarare a profesionistului in domeniul sanatatii pentru raportarea RAPI la
Agentia Nationald a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale din Romania (ANMDMR)
potrivit modelului din anexa nr. 4 la Normele privind autorizarea, organizarea si functionarea
centrelor de vaccinare Tmpotriva COVID-19, stabilite prin Ordinul ministrului sanatatii,
ministrului afacerilor interne, ministrului apararii nationale si al ministrului lucrarilor publice,
dezvoltarii si administratiei nr. 2.171/181/ M.223/4.380/2020, cu modificarile si completarile
ulterioare, in cazul autosesizarii privind posibile reactii adverse asociate administrarii
vaccinurilor;

g) registrul de vaccinare, pentru pacientii vaccinati in cabinetul medicului de familie;

h) adeverinta de vaccinare pe format hartie, pentru cazurile in care aceasta nu poate
fi generata automat din RENV, pentru pacientii vaccinati in cabinetul medicului de familie.

—> Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, pe baza datelor inregistrate in platforma
de programare la vaccinare, a celor din Registrul electronic national de vaccinare si a celor din
Platforma informatica a asigurarilor de sanatate, genereaza listele persoanelor eligibile prin
raportare la data demararii etapei a ll-a de vaccinare si le transmite medicilor de familie cu
liste proprii, prin intermediul caselor de asigurari de sanadtate. Datele inregistrate in platforma
de programare la vaccinare si cele din Registrul electronic national de vaccinare se transmit
Casei Nationale de Asigurari de Sanatate de catre institutiile care le gestioneaza conform
prevederilor legale in vigoare, pe baza de protocol de transmitere de date.

-> validarea si decontarea de catre casele de asigurdri de sanatate a activitatii de
informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a reactiilor adverse si, dupa caz,
vaccinare Tn cabinet a persoanelor eligibile la vaccinare inscrise pe lista proprie a medicului de
familie se realizeaza pentru fiecare persoana care indeplineste cumulativ urmatoarele
conditii: a fost programata in platforma de programare de medicul de familie; a fost raportata
in RENV cu schema de vaccinare complet3;

-> validarea si decontarea de catre casele de asigurdri de sandatate a activitatii de
informare, programare la vaccinare, monitorizare, raportare a reactiilor adverse si, dupa caz,
vaccinare in cabinet a persoanelor eligibile la vaccinare care nu au un medic de familie sau
sunt Tnscrise pe lista altui medic de familie, daca acesta nu le asigura in termen de maximum

20 de zile de la demararea fiecarei etape de vaccinare, stabilita prin instructiunile emise de
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presedintele Comitetului National de Coordonare a Activitatilor privind Vaccinarea impotriva
COVID-19, se fac pentru fiecare persoana care indeplineste cumulativ urmatoarele conditii: a
fost programata in platforma de programare de medicul de familie; a fost raportata in RENV
cu schema de vaccinare completa;

- pentru pacientii vaccinati in cabinetul medicului de familie, in cazul in care nu a fost
posibild introducerea datelor in RENV, adeverinta de vaccinare este completata pe format
hartie de catre medicul de familie care pastreaza o copie, in vederea validarii serviciului.

- modalitatea de plata a activitatii prestate de medicii de familie in vederea informarii,
programarii la vaccinare, monitorizarii si raportarii reactiilor adverse si, dupa caz, a
administrarii vaccinului potrivit schemei complete de vaccinare in cabinetul propriu este tarif
pe serviciu exprimat in lei, potrivit reglementarilor art. 3 alin. (2)-(7) din Ordonanta de urgenta
a Guvernului nr. 3/2021;

- centrele de vaccinare se organizeaza, autorizeaza si functioneaza in una dintre
formele de organizare a activitatii de vaccinare prevazute de Ordinul ministrului sanatatii,
ministrului afacerilor interne, ministrului apararii nationale si al ministrului lucrarilor publice,
dezvoltarii si administratiei nr. 2.171/181/M.223/4.380/2020 privind stabilirea Normelor
privind autorizarea, organizarea si functionarea centrelor de vaccinare impotriva COVID-19,
cu modificarile si completarile ulterioare;

-> personalul care isi desfasoara activitatea in centrele de vaccinare impotriva COVID-
19 este reprezentat de medici, asistenti medicali, care isi exercita profesia cu respectarea Legii
nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare, si a Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 144/2008 privind exercitarea profesiei
de asistent medical generalist, a profesiei de moasa si a profesiei de asistent medical, precum
si organizarea si functionarea Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania, aprobatda cu modificari prin Legea nr. 53/2014, cu
modificarile si completarile ulterioare, precum si de registratori medicali. Responsabilitatea
privind lista personalului, precum si a programului de activitate in cadrul centrelor de
vaccinare revine unitatii sanitare;

- personalul care desfasoara activitate medicala la un furnizor care are incheiat un
contract de furnizare de servicii medicale cu o casa de asigurari de sanatate poate desfasura
activitate in cadrul unui centru de vaccinare impotriva COVID-19, numai in afara programului

de activitate stabilit si prevazut in cadrul contractului incheiat cu casa de asigurari de sanatate.
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Reprezentantul legal al furnizorului de servicii medicale va anunta casa de asigurari de
sanatate despre aceste situatii cel tarziu in ziua n care personalul medico-sanitar Tncepe
activitatea n cadrul centrului de vaccinare;

-> cheltuielile privind plata personalului medico-sanitar si registratorilor medicali care
isi desfasoara activitatea in cadrul centrelor de vaccinare impotriva COVID-19 organizate de
catre unitatile sanitare, cu exceptia personalului delegat sau detasat, se finanteaza de la
bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatatii, prin transferuri catre bugetul Fondului
national unic de asigurari sociale de sanatate, de la capitolul 66.01 ,Sanatate”, titlul 51
,Transferuri intre unitati ale administratiei publice”, alineatul 51.01.11 ,Transferuri de la
bugetul de stat catre bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate”.
Finantarea cheltuielilor privind plata personalului medico-sanitar si registratorilor medicali
care isi desfasoara activitatea in cadrul centrelor de vaccinare impotriva COVID-19 organizate
de catre unitatile sanitare se realizeaza in limita sumelor aprobate cu aceasta destinatie prin
legile bugetare anuale.

- pentru plata activitatii prevazute la art. 3 alin. (1) din Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 3/2021, reprezentantul legal al unitatii sanitare care a organizat centrul de
vaccinare impotriva COVID-19 incheie contract distinct cu aceeasi casa de asigurari de
sdnatate cu care are incheiat contract de furnizare de servicii, Tn baza urmatoarelor
documente asumate prin semnatura electronica extinsa calificata: cerere pentru intrare in
relatie contractuala cu casa de asigurari de sanatate; decizie de infiintare; lista personalului
care isi desfasoara activitatea in cadrul centrului de vaccinare si programul de activitate al
acestuia;

—> Casa de asigurari de sanatate deconteaza intreaga activitate realizata conform art.
3 alin. (1) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 3/2021, pe baza facturii insotite de
borderoul centralizator al prezentei personalului. Borderoul se transmite in format electronic,
asumat pentru realitatea si exactitatea datelor prin semnatura electronica extinsa calificata a
reprezentantului legal al unitdatii sanitare care a organizat centrul de vaccinare impotriva
COVID-19. Reprezentantul legal al unitatii sanitare care a organizat centrul de vaccinare
impotriva COVID-19 este direct raspunzator de corectitudinea datelor cuprinse in borderoul
centralizator, care se intocmeste pe baza foii colective de prezenta. in caz contrar se aplica

prevederile legale in vigoare.



- pentru activitatea prestata de catre personalul medico-sanitar si registratorii
medicali, cu exceptia personalului delegat sau detasat, in cadrul centrelor de vaccinare
impotriva COVID-19 organizate de unitatile sanitare se utilizeaza tariful orar, prevazut la art.

3 alin. (1) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 3/2021.

V Ordinul 72/2021 privind stabilirea reglementarilor pentru punerea in aplicare a
prevederilor art. 1 alin. (8) si art. 2 alin. (3) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 3/2021
privind unele masuri pentru recrutarea si plata personalului implicat in procesul de
vaccinare impotriva COVID-19 si stabilirea unor masuri in domeniul sanatatii, publicat in
M.Of. nr. 102 din 29 ianuarie 2021

- coordonarea activitatilor derulate in centrele de vaccinare impotriva COVID-19
organizate de cdtre unitatile sanitare si autoritatile administratiei publice locale, dupa caz,
este realizata de un medic coordonator. Medicul coordonator este desemnat de conducatorul
institutiei organizatoare, din cadrul personalului medico-sanitar care deserveste centrul de
vaccinare, cu indeplinirea urmatoarelor criterii minime: este medic specialist, in oricare dintre
specialitatile din domeniul medicinei umane; isi asuma, prin declaratie pe propria raspundere,
disponibilitatea de indeplinire a activitatilor de coordonare a centrului de vaccinare.
Conducatorii unitatilor sanitare si ai autoritatilor publice locale pot stabili si alte criterii de
desemnare a medicului coordonator.

- medicul coordonator indeplineste urmatoarele atributii si responsabilitati:

- asigura buna desfasurare a activitatilor la nivelul centrului;

- asigura continuitatea functionarii centrului, conform programului de lucru al centrului
de vaccinare, stabilit de directia de sanatate publica in functie de numarul de programari si de
disponibilitatea dozelor de vaccin;

- informeaza nucleul local de coordonare sau nucleul de coordonare de la Comitetul
judetean de conducere si coordonare a interventiei (CIJCCl), dupa caz, despre masurile
adoptate in cadrul centrului de vaccinare;

- realizeaza planificarea personalului pentru asigurarea activitatii centrelor de
vaccinare;

- realizeaza instruirea personalului pentru activitatea de vaccinare si activitatile

adiacente;



- iIntocmeste necesarul de vaccinuri in baza programarilor/inscrierilor populatiei (on-
line, telefonic, medic de familie) si in functie de stocurile centrului de vaccinare inregistrate in
Registrul electronic national de vaccinare;

- transmite periodic necesarul de vaccinuri estimat catre nucleul de coordonare
judetean, in conformitate cu cerintele transmise de Centrul National de Coordonare a
Activitatii de Vaccinare (CNCAV) prin instructiunile aprobate de presedintele acestuia;

- stabileste necesarul de materiale medicale si nemedicale necesare bunei functionari
a centrului de vaccinare si 1l transmite nucleului local de coordonare sau nucleului de
coordonare de la CJCCI, dupa caz, la care este arondat;

- asigura coordonarea procesului de receptie a cantitatilor de vaccinuri alocate si se
asigura de respectarea lantului de frig la nivelul centrului de vaccinare;

- primeste materialele medicale si nemedicale necesare bunei functionari a centrului;

- adopta toate masurile necesare pentru asigurarea fluentei si sigurantei procesului de
vaccinare si pentru respectarea procedurilor de inregistrare, raportare, evidenta si analiza a
evenimentelor deosebite (incidente, reactii postvaccinale, efecte adverse);

- respecta si aplica procedurile de vaccinare transmise ierarhic de la nivelul CNCAV;

- coopereaza cu structurile implicate pentru asigurarea instalarii si functionarii
retelelor si aplicatiei informatice de planificare si evidenta electronica si a Registrului de
evidenta national al vaccinarii (RENV), respectiv cu directia de sanatate publica judeteana/a
municipiului Bucuresti, Institutul National de Sandtate Publica (INSP) si Serviciul de
Telecomunicatii Speciale;

- asigura instruirea persoanelor desemnate pentru inregistrarea datelor in RENV prin
participarea la instruirile on-line organizate de catre INSP si prin accesul la manualele de
utilizator;

- se asigura ca toate echipele din centrul de vaccinare cunosc datele de acces in RENV
si vor introduce informatiile in timp real;

- se asigurd ca toate pierderile de vaccin sunt inregistrate in RENV la sfarsitul
programului de lucru sau ori de cate ori este nevoie;

- opereaza personal sau prin persoana desemnata receptia de vaccin in RENV;

- monitorizeaza personal sau prin persoana desemnata consumul de vaccin si stocurile

proprii inregistrate in RENV;



- informeaza operativ nucleul local de coordonare a vaccinarii sau nucleul de
coordonare de la CICCI, dupa caz, cu privire la problemele aparute in desfasurarea activitatii.

- Ministerul Sanatatii asigura, in vederea operationalizarii centrelor de vaccinare
impotriva COVID-19, organizate in alte locatii decat cele din cadrul unitatilor sanitare, prin
transferuri de la bugetul de stat catre bugetele locale, decontarea urmatoarelor tipuri de
cheltuieli: pentru plata personalului medico-sanitar si a registratorilor care isi desfasoara
activitatea in centrele de vaccinare; cheltuieli curente; cheltuieli de capital.

-> plata personalului medico-sanitar si a registratorilor care isi desfasoara activitatea
in cadrul centrelor de vaccinare impotriva COVID-19 organizate in alte locatii decat cele din
cadrul unitatilor sanitare se face in baza unui contract distinct, de prestari servicii, incheiat cu
reprezentantul legal al autoritatii publice locale si beneficiaza pentru timpul efectiv lucrat de
un tarif orar diferentiat, dupa cum urmeaza:

a) 90 lei/ora pentru medici;

b) 45 lei/ora pentru asistenti medicali;

c) 20 lei/ora pentru registratori.

- normarea pentru plata personalului care Tsi desfasoara activitatea in cadrul centrului
de vaccinare va tine cont de urmatoarele aspecte:

a) pentru centrele de vaccinare fixe: registratori medicali: 2 registratori/1-2 fluxuri, 3
registratori/3-4 fluxuri, 4 registratori/5-6 fluxuri; 5 registratori/6-8 fluxuri; asistenti medicali:
1-2 asistenti medicali/flux; medici: 2 medici/1-4 fluxuri, 3 medici/5-8 fluxuri;

b) pentru centrele de vaccinare mobile: 1 registrator; 2 asistenti medicali; 1 medic;

c) pentru echipele mobile de vaccinare: 1 registrator; 2 asistenti medicali; 1 medic;

d) pentru centrele de vaccinare tip drive-through: 1 medic coordonator; 2 medici/4
fluxuri, 4 medici/8 fluxuri s.a.m.d.; 2 asistente medicale/flux; 2 registratori/4 fluxuri.

- decontarea se acorda, in baza contractelor pentru decontare incheiate intre
directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti cu autoritatile administratiei
publice locale care au organizat centre de vaccinare impotriva COVID-19 in alte locatii decat
cele din cadrul unitatilor sanitare, de la capitolul 66.01 "Sanatate", titlul 51 "Transferuri intre
unitati ale administratiei publice".

-> personalul care isi desfasoara activitatea in centrele de vaccinare impotriva COVID-
19 este reprezentant de medici, asistenti medicali, care isi exercita profesia in conditiile legii,

precum si de registratori medicali;



- personalul care desfdsoara activitate medicald la un furnizor care are incheiat un
contract de furnizare de servicii medicale cu o casa de asigurari de sanatate poate desfasura
activitate in cadrul unui centru de vaccinare impotriva COVID-19, organizat in alte locatii decat
cele organizate un unitati sanitare, numai in afara programului de activitate stabilit si prevazut
in cadrul contractului Tncheiat cu casa de asigurari de sanatate;

-> autoritatea publica locala care a organizat centre de vaccinare impotriva COVID-19
incheie contract pentru decontare cu directia de sanatate publica judeteand, in baza
urmatoarelor documente:

a) cerere pentru intrare in relatie contractuald cu directia de sanatate publica
judeteana/a municipiului Bucuresti semnata de reprezentantul legal;

b) lista centrelor de vaccinare pentru care se solicita decontarea semnata de
reprezentantul legal;

c)decizia de infiintare a centrului de vaccinare emisa de directorul executiv al directiei
de sanatate publica judetene/a municipiului Bucuresti;

d) lista personalului care desfasoara activitate in cadrul centrului de vaccinare, pentru
fiecare centru de vaccinare;

- in vederea decontarii activitatii realizate, autoritatea publica localda transmite la
directia de sandtate publica judeteana/a municipiului Bucuresti in format electronic, asumat
prin semnaturad electronica sau in original la sediul directiilor de sanatate publica, urmatoarele
documente, pentru fiecare centru de vaccinare organizat:

- borderou centralizator al activitatii desfasurate in centrul de vaccinare de personalul
care deserveste aceste centre;

- borderou centralizator cuprinzand documentele justificative ale cheltuielilor eligibile
stabilite prin prezentul ordin, Tnsotit de copii conform cu originalul ale documentelor
justificative (facturi);

- directia de sanatate publica judeteana/a municipiului Bucuresti transmite Directiei
generale de asistenta medicald, medicina de urgenta si programe de sanatate publica din
cadrul Ministerului Sanatatii un borderou centralizator intocmit pe baza borderourilor
asumate de autoritatile administratiei publice locale in vederea decontarii cheltuielilor

efectuate conform obiectului contractului.
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V Hotararea 22/2021 privind modificarea si completarea cap. XVI din anexa nr. 2 la
Hotardrea Guvernului nr. 140/2018 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 2018-2019, publicata in M.Of. nr. 102 din 29 ianuarie 2021

- Capitolul XVI din anexa nr. 2 la Hotararea Guvernului nr. 140/2018 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 2018-2019, cu modificarile si completarile ulterioare, se

modifica si se completeaza dupa cum urmeaza:

1. la art. 245, alin. (5) se modifica si va avea urmatorul cuprins:

(5) Pacientii simptomatici, pentru manifestari clinice sugestive pentru COVID-19,
beneficiaza de consultatii, inclusiv consultatii la distanta ce pot fi realizate prin orice mijloace
de comunicare, care pot fi acordate de medicii de familie si de medicii de specialitate din
ambulatoriul clinic, cu incadrarea in numarul maxim de 8 consultatii/ora. De aceste consultatii

beneficiaza toate persoanele aflate pe teritoriul Romaniei.

2. art. 247 se modifica si va avea urmatorul cuprins:

Art. 247

Casele de asigurari de sanatate contracteaza intreaga suma alocata de Casa Nationala
de Asigurdri de Sanatate cu destinatie servicii medicale spitalicesti, luand in calcul indicatorii
specifici fiecarei unitati sanitare cu paturi conform prezentei hotarari si normelor
metodologice aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate nr. 397/836/2018, cu modificarile si completarile ulterioare, dupa cum
urmeaza:

a) pentru unitatile sanitare cu paturi care acorda servicii in regim de spitalizare
continua pacientilor diagnosticati cu COVID-19, suma contractata lunar, pe baza indicatorilor
specifici fiecarei unitati sanitare cu paturi, poate fi suplimentata la solicitarea furnizorilor pe
baza de documente justificative, pentru a acoperi cheltuielile estimate aferente activitatii
desfasurate, prin incheierea unor acte aditionale de suplimentare a sumelor contractate, fara
a depasi media lunara a cheltuielilor efectiv realizate pentru care au fost incheiate acte
aditionale n trimestrul IV al anului 2020, cu exceptia unitatilor sanitare nominalizate incepand
cu luna decembrie 2020 in Ordinul ministrului sanatatii nr. 555/2020 privind aprobarea
Planului de masuri pentru pregatirea spitalelor in contextul epidemiei de coronavirus COVID-

19, a Listei spitalelor care asigura asistenta medicala pacientilor testati pozitiv cu virusul SARS-
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CoV-2 in faza | si in faza a ll-a si a Listei cu spitalele de suport pentru pacientii testati pozitiv
sau suspecti cu virusul SARS-CoV-2, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru care
suma contractata lunar poate fi suplimentata la solicitarea furnizorilor pe baza de documente
justificative, pentru a acoperi cheltuielile estimate aferente activitatii desfasurate, prin
incheierea unor acte aditionale de suplimentare a sumelor contractate;

b) pentru unitatile sanitare cu paturi care acorda servicii in regim de spitalizare
continua pentru afectiuni acute, aflate in relatie contractuala cu casele de asigurari de
sanatate, altele decat cele prevazute la lit. a), suma contractata lunar poate fi suplimentata la
solicitarea unitatilor sanitare cu paturi pe baza de documente justificative, fara a depasi suma
ce poate fi contractata in functie de capacitatea maxima de functionare lunara a fiecarui spital;

c) pentru unitatile sanitare cu paturi care acorda servicii in regim de spitalizare de zi,
suma contractata lunar poate fi suplimentata la solicitarea furnizorilor pe baza de documente

justificative."

3. art. 248 se modifica si va avea urmatorul cuprins:

Art. 248

(1) Casele de asigurari de sanatate deconteaza unitatilor sanitare cu paturi care acorda
servicii in regim de spitalizare continud pacientilor diagnosticati cu COVID-19 activitatea
desfasurata lunar, dupa cum urmeaza:

a) la nivelul valorii aferente indicatorilor realizati in limita valorii de contract, daca se
acopera contravaloarea cheltuielilor efectiv realizate;

b) la nivelul cheltuielilor efectiv realizate in limita valorii de contract, in situatia in care
valoarea aferenta indicatorilor realizati este mai mica sau egala cu nivelul cheltuielilor efectiv
realizate;

c) la nivelul indicatorilor realizati, fara a depasi suma ce poate fi contractata in functie
de capacitatea maxima de functionare lunara a fiecarui spital, daca se acopera cheltuiala
efectiv realizata;

d) la nivelul cheltuielilor efectiv realizate, in situatia in care acestea depdsesc nivelul
contractat care nu poate depasi media lunara a cheltuielilor efectiv realizate pentru care au
fost incheiate acte aditionale in trimestrul IV al anului 2020, justificat de situatia
epidemiologica generata de coronavirusul SARS-CoV-2, cu exceptia unitatilor sanitare
nominalizate incepand cu luna decembrie 2020 in Ordinul ministrului sanatatii nr. 555/2020,
cu modificarile si completarile ulterioare, pentru care casele de asigurari de sanatate
deconteaza activitatea desfdasurata lunar la nivelul cheltuielilor efectiv realizate, in situatia in
care acestea depasesc nivelul contractat, justificat de situatia epidemiologica generata de

coronavirusul SARS-CoV-2.
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(2) Pentru unitatile sanitare cu paturi aflate in relatie contractuald cu casele de
asigurari de sanatate care acorda servicii in regim de spitalizare continua pentru afectiuni
acute, altele decat cele prevazute la alin. (1), casele de asigurari de sandtate deconteaza
activitatea desfasurata lunar, dupa cum urmeaza:

a) la nivelul valorii aferente indicatorilor realizati in limita valorii de contract, daca se
acopera contravaloarea cheltuielilor efectiv realizate;

b) la nivelul cheltuielilor efectiv realizate in limita valorii de contract, in situatia in care
valoarea aferenta indicatorilor realizati este mai mica sau egala cu nivelul cheltuielilor efectiv
realizate;

c) la nivelul indicatorilor realizati, fara a depasi suma ce poate fi contractata in functie
de capacitatea maxima de functionare lunara a fiecarui spital.

(3) Pentru unitatile sanitare cu paturi aflate in relatie contractuala cu casele de
asigurdri de sanatate care acorda servicii in regim de spitalizare continua pentru afectiuni
cronice se aplica prevederile alin. (1) lit. a) si b).

(4) Pentru unitatile sanitare cu paturi care acorda servicii in regim de spitalizare
continua prevazute la alin. (1) si (2), carora le sunt aplicabile prevederile alin. (1) lit. c) si d),
respectiv alin. (2) lit. c) se incheie acte aditionale de suplimentare a sumelor contractate, dupa
incheierea lunii in care au fost acordate serviciile medicale.

(5) Decontarea lunara pentru unitatile sanitare cu paturi care furnizeaza servicii
medicale spitalicesti Tn regim de spitalizare continua, aflate in relatie contractuala cu casele
de asigurdri de sanatate, se face potrivit prevederilor alin. (1)-(3), fara a mai fi necesara o
regularizare a trimestrului | 2021.

(6) Pentru unitatile sanitare cu paturi care furnizeaza servicii medicale spitalicesti in
regim de spitalizare de zi, aflate in relatie contractualda cu casele de asigurari de sanatate,
decontarea sumelor contractate din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de
sanatate se realizeaza la nivelul activitatii efectiv realizate, in conditiile in care acesta
depaseste nivelul contractat, prin incheierea unor acte aditionale de suplimentare a sumelor

contractate, dupa incheierea lunii in care au fost acordate serviciile medicale."

4. dup3 art. 248 se introduc art. 248'-2487, cu urmatorul cuprins:

Art. 2481

Decontarea lunara din bugetul Fondului national unic de asiguradri sociale de sanatate
pentru sanatorii/sectii sanatoriale din spitale, care desfasoara activitate, aflate in relatie
contractuala cu casele de asigurari de sanatate, se face la nivelul indicatorilor realizati in limita
valorii de contract, daca se acopera cheltuielile efectiv realizate, sau, dupa caz, la nivelul

cheltuielilor efectiv realizate in limita valorii de contract, in situatia in care valoarea
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indicatorilor realizati este mai mica sau egala cu nivelul cheltuielilor efectiv realizate, fara a
mai fi necesara o regularizare a trimestrului | 2021.

Art. 2482

(1) Sumele contractate de casele de asigurari de sanatate cu furnizorii de servicii
medicale paraclinice din ambulatoriul de specialitate se pot suplimenta, prin incheierea unor
acte aditionale, dupa incheierea lunii in care au fost acordate investigatiile paraclinice, pentru:

a) investigatii paraclinice necesare monitorizarii pacientilor diagnosticati cu COVID-19
dupa externarea din spital;

b) investigatii paraclinice necesare monitorizarii pacientilor diagnosticati cu boli
oncologice, diabet zaharat, cu boli cardiovasculare, boli rare, boli neurologice si boli
cerebrovasculare - pentru afectiunile respective.

(2) Pentru investigatiile prevazute la alin. (1) furnizorii de servicii medicale paraclinice
vor tine evidente distincte.

(3) Pentru incheierea actelor aditionale de suplimentare a sumelor contractate pentru
investigatii medicale paraclinice potrivit alin. (1), in bugetul Fondului national unic de asigurari
sociale de sanatate se aloca sume suplimentare cu aceasta destinatie, pe baza cererilor
fundamentate ale caselor de asigurdri de sanatate.

Art. 2483

Pentru unitatile specializate care furnizeaza consultatii de urgenta la domiciliu si
transport sanitar neasistat aflate n relatie contractuala cu casele de asigurari de sanatate, in
conditiile in care serviciile realizate depasesc nivelul contractat, casele de asigurari de sanatate
deconteaza serviciile acordate la nivelul realizat, pe baza de documente justificative, prin
incheierea unor acte aditionale de suplimentare a sumelor contractate, dupa incheierea lunii
in care au fost acordate serviciile.

Art. 2484

Pentru serviciile de Tngrijiri medicale la domiciliu si serviciile de ingrijiri paliative la
domiciliu, casele de asigurari de sanatate deconteaza serviciile acordate la nivelul realizat, pe
baza de documente justificative, in conditiile Tn care acestea depasesc nivelul contractat, prin
incheierea unor acte aditionale de suplimentare a sumelor contractate, dupa incheierea lunii
in care au fost acordate serviciile de ingrijiri medicale la domiciliu, respectiv cele de ingrijiri
paliative la domiciliu.

Art. 248>

Din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate se suporta serviciile

medicale si medicamentele necesare pentru tratarea pacientilor diagnosticati cu COVID-19 si
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a complicatiilor acestora acordate persoanelor asigurate, persoanelor neasigurate, precum si
altor persoane aflate pe teritoriul Romaniei.

Art. 248°

(1) Tn cazul persoanelor asigurate din statele cu care Romania a incheiat documente
internationale cu prevederi in domeniul sanatatii, care au beneficiat pe teritoriul Romaniei de
servicii medicale acordate n unitati sanitare cu paturi, recuperarea cheltuielilor se face la
nivelul tarifelor aferente serviciilor medicale sau, dupa caz, la nivelul sumei corespunzatoare
decontului de cheltuieli pentru fiecare bolnav externat.

(2) Furnizorii de servicii medicale spitalicesti prevazuti la art. 248 alin. (1)-(3), carora le
sunt aplicabile, dupa caz, reglementarile art. 248 alin. (1) lit. b) si d), respectiv ale art. 248 alin.
(2) lit. b), au obligatia sa transmita caselor de asigurari de sanatate cu care se afla in relatie
contractuald, in vederea recuperarii cheltuielilor pentru serviciile prevazute la alin. (1), pe
langa copii ale documentelor de deschidere de drepturi, si copii ale deconturilor de cheltuieli
pe fiecare pacient externat.

Art. 2487

Tn cazul unit&tilor sanitare cu paturi care acordd servicii medicale spitalicesti in regim
de spitalizare continud pacientilor diagnosticati cu COVID-19, cheltuielile efectiv realizate in
luna decembrie a anului precedent care depasesc nivelul contractat, justificat de situatia
epidemiologica generata de virusul SARS-CoV-2, pentru care documentele justificative nu au
fost inregistrate pe cheltuiala anului precedent, sunt considerate angajamente legale ale
anului in curs si se inregistreaza atat la plati, cat si la cheltuieli in anul curent, cu aprobarea
ordonatorului principal de credite, in limita creditelor bugetare si de angajament aprobate cu

aceasta destinatie prin legile bugetare anuale.

V Ordinul 74/2021 pentru completarea prevederilor Ordinului ministrului sanatatii si
al presedintelui Casei Nationale de Asigurdri de Sanatate nr. 397/836/2018 privind
aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018 a Hotararii Guvernului nr.
140/2018 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 2018-2019,
publicat in M.Of. nr. 102 din 29 ianuarie 2021

= Ordinul ministrului sanatatii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate nr.397/836/2018 privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2018
a Hotararii Guvernului nr. 140/2018 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-
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cadru care reglementeaza conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a
dispozitivelor medicale Tn cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate pentru anii 2018-

2019, cu modificarile si completarile ulterioare, se completeaza dupa cum urmeaza:

1. in anexa nr. 50, dupa art. 1 se introduce art. 1%, cu urmatorul cuprins:

Art. 11

(1) Biletele de trimitere pentru efectuarea investigatiilor medicale paraclinice necesare
monitorizarii pacientilor diagnosticati cu COVID-19, dupa externare din spital, in regim
ambulatoriu, eliberate in trimestrul | 2021, vor avea evidentiat faptul ca investigatiile sunt
recomandate pentru monitorizarea pacientului cu COVID-19.

(2) Biletele de trimitere pentru efectuarea investigatiilor medicale paraclinice necesare
monitorizarii pacientilor diagnosticati cu boli oncologice, diabet zaharat, boli cardiovasculare,
boli rare, boli neurologice si boli cerebrovasculare, eliberate in trimestrul | 2021, vor avea

evidentiat faptul ca investigatiile sunt recomandate pentru afectiunile respective.

2. in anexa nr. 50, dupa art. 2 se introduce art. 21, cu urmétorul cuprins:

Art. 21

(1) Pentru unitatile sanitare cu paturi care acorda servicii n regim de spitalizare
continua, prin cheltuieli efectiv realizate se intelege totalitatea cheltuielilor asa cum sunt
prevazute in clasificatia bugetara, cu exceptia celor care se suporta din alte surse decat Fondul
national unic de asigurari sociale de sanatate.

(2) Serviciile realizate Tn anul 2021 pana la data de 31 martie de unitatile sanitare cu
paturi, inclusiv sanatorii, si de unitatile specializate care furnizeaza consultatii de urgenta la

domiciliu si transport sanitar neasistat nu sunt supuse regularizarii trimestrului | 2021.
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