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I. Scopul metodologiei:

Art.1. Prezenta Metodologie se emite urmare a faptului ca:

(1) INSTITUTUL CLINIC FUNDENI este Solicitant in cadrul Proiectului ,,LIVE(RO)4 SUD-
MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli
hepatice cronice/ cod SMIS 344475, cofinantat din Fondul Social European Plus (FSE+), proiect
aflat in implementare;

(2) Derularea programului de screening prevede implicarea in activitatile de screening a
Cabinetelor de medicina de familie aflate Tn contract cu Casa de Asigurdri de Sanatate n cadrul
activitatii A1.3 Derularea screeningului la nivel regional in vederea depistirii pacientilor cu
boli hepatice cronice, conform Ghidului Solicitantului: ,,Organizarea de programe regionale de
prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare catre tratament al pacientilor cu
boli hepatice cronice — etapa a Il-a”;

(3) Pentru contractarea de medicina de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de Sanatate nu
poate fi organizata o procedura de selectie competitiva in baza legislatiei achizitiilor publice intrucat
tarifele serviciilor medicale efectuate de catre medicii de familie in cadrul proiectelor de screening
sunt fixe, decontate sub forma de costuri unitare conform Ghidului Solicitantului, iar potentialii
furnizori de servicii medicale sunt limitati in functie de regiunea vizata de proiect si de participarea
la cursurile de formare din proiectele de faza I. Va fi un proces de afiliere transparent, care sa asigure
sanse egale la inscrierea Tn programul de screening tuturor cabinetelor de medicind de familie
eligibile. Transparenta procesului de afiliere va fi asiguratda atat prin publicarea pe site-ul
INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI, cat si prin informarea directiilor de sanatate publica si
organizatiilor profesionale reprezentative ale medicilor de familie. De asemenea, medicii de familie
din fiecare regiune vor fi informati in timp util cu privire la calendarul si locatiile cursurilor de
formare aferente etapei I, pentru a-si putea manifesta interesul de participare si afiliere la programul
de screening.

(4) Tn contextul necesitatii decontarii costurilor aferente consultatiilor oferite de medicii de familie
persoanelor care vor beneficia de servicii medicale preventive, pe baza de costuri unitare (optiuni
simplificate de cost), s-a constatat necesitatea stabilirii modalitatii de afiliere a Cabinetelor de

medicind de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de Sanitate care se vor implica in

activitatile de screening.
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Il. Baza legala:

Art.2 Legislatia aplicabila este urmatoarea:

Ordonanta nr. 124 din 29 august 1998 privind organizarea si functionarea cabinetelor
medicale;

Legea 98/2016 privind achizitiile publice (articolul 30);

Hotararea Guvernului nr. 521/2023 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 si normele
metodologice de aplicare;

Ordinul nr. 153/2003 din 26 februarie 2003 pentru aprobarea Normelor metodologice privind
infiintarea, organizarea si functionarea cabinetelor medicale;

GHIDUL SOLICITANTULUI: Apel PS/179/PS_P1/OP4/ESO4.11/PS_P1 ESO4.11 Al -
Masuri sistemice de planificare, monitorizare si control al calitatii programului de screening
pentru boli hepatice cronice - etapa |

GHIDUL SOLICITANTULUI: Apel PS/619/PS_P1/OP4/ESO4.11/PS_P1_ESO4.11_Al -
Organizarea de programe regionale de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic
si directionare Catre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice — etapa a ll-a

Manualul Beneficiarului Program Sanatate 2021 — 2027 si instructiunile emise de AM PS;

Legislatia nationala si europeana aplicabila.

Prezenta metodologie se actualizeaza pe masura aparitiei altor prevederi legale aplicabile.



*
*
*

* X %

*
*
*

Y m) Program Sinitate
O ()

* gk

Cofinantat de
Uniunea Europeana

PROGRAMUL SANATATE

Obiectivul de politica 4: O Europd mai sociald si incluziva prin implementarea Pilonului european al drepturilor sociale

Prioritatea 1: Cresterea calitatii serviciilor de asistentd medicald primard, comunitara, a serviciilor oferite in regim ambulatoriu si imbunatatirea si
consolidarea serviciilor preventive

Obiectiv specific: ESO4.11.

Titlul proiectului: LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice

Cod MyS

Il.
Art.3.

MIS: 344475

Principii:
Tnscrierea Cabinetelor de medicind de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de

Sanatate va avea in vedere urmatoarele principii:

v

Egalitate de sanse si nediscriminare — procesul de afiliere la proiect nu va permite/ incuraja
discriminari (spre exemplu de nationalitate) sau tratament diferit potentialilor candidati pe
baza unor motive nejustificate; toti potentialii ofertanti vor primi aceleasi informatii; toti
participantii vor dispune de aceleasi sanse in pregatirea documentelor asociate metodologiei
in cauza;

Confidentialitate — documentele depuse de candidati, informatiile oferite de catre acestia
respecta principiul confidentialitatii,

Respectarea legalitatii si a protectiei datelor cu caracter personal in conformitate cu
prevederile Regulamentului (UE)2016/679 si a legislatiei incidente;

Obiectivitate si tratament egal — asigurate prin metode specifice; orice decizie trebuie sa
aiba o motivatie foarte clara si demonstrabila, criteriile pentru afiliere fiind aplicate Tn mod
egal si obiectiv tuturor candidatilor;

Transparenta — toate informatiile relevante legate de procesul de afiliere sunt publice si
accesibile celor interesati;

Utilizare eficienta a fondurilor publice - se vor respecta baremele standard pentru costurile
unitare stabilite de legislatia nationala in domeniu;

Proportionalitate — actiunile Tn procesul de afiliere vor fi potrivite, necesare si adecvate
contractului in chestiune, respectiv vor fi direct proportionale cu complexitatea serviciilor
oferite de cabinetele de medicina de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de
Sanatate ce se vor selecta;

Recunoastere reciproca - presupune acceptarea documentelor si a certificatelor emise de
autoritatile in drept situate pe teritoriul altui stat.

Asumarea raspunderii - presupune determinarea clara a sarcinilor si responsabilitatilor
persoanelor implicate Tn procesul de recrutare, asigurandu-se profesionalismul,
impartialitatea si independenta deciziilor adoptate pe parcursul acestui proces.
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IV. Dispozitii Generale
Art. 4.1 Prezenta metodologie reglementeaza modalitatea de afiliere a Cabinetelor de medicina de
familie aflate Tn contract cu Casa de Asigurari de Sanatate in vederea implicarii acestora in
programul regional de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare catre
tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice — etapa a 11-a desfasurat in cadrul proiectului cu titlul
»LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al
pacientilor cu boli hepatice cronice/ cod SMIS 344475”, respectiv asigurarea consultatiilor
necesare derularii screening-ului  in cazul bolilor hepatice cronice, conform activitatii Al.3
Derularea screeningului la nivel regional in vederea depistarii pacientilor cu boli hepatice

cronice.

Art. 4.2. Scopul acestei metodologiei este de a asigura un cadru transparent al procesului de afiliere
a Cabinetelor de medicina de familie aflate in contract cu Casa de Asigurdri de Sanatate si aflate Tn

Romania.

Art. 4.3. Grupul tintd vizat consta Tn 15.008 persoane apartinand grupurilor vulnerabile/ defavorizate
socio-economic/ din comunitati cu grad de vulnerabilitate crescut beneficiare de programe de
screening, persoanele care nu au acces la serviciile de sanatate publica etc. din regiunea Sud-
Muntenia, respectiv din judetele Arges, Calirasi, Dambovita, Giurgiu, Ialomita, Prahova si
Teleorman.

Persoanele vulnerabile pot fi: persoane cu dizabilitati, persoane cu probleme de sanatate mintala,
minoritati etnice defavorizate (ex. cetateni romani apartinand minoritdtii rome), migranti/ refugiati,
dependenti de droguri, persoane infectate cu HIV/ SIDA, etilicii cronici, persoane aflate in detentie/
lipsite de libertate/ arest preventiv si din alte institutii corectionale, persoanele spitalizate cronic in
unitati de psihiatrie, persoanele din caminele de batrani, din camine spital, persoane care au copii cu
dizabilitati, persoane din familii monoparentale, persoane din sau care au fost anterior in centre de

plasament, persoane care au parasit sistemul de protectie a copilului, persoane care suferd de
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dependentd de alcool, droguri si alte substante toxice, persoane victime ale violentei domestice,
persoane victime ale traficului de fiinte umane, persoane fara adapost, persoane neasigurate,
persoane care beneficiazd de venit minim de incluziune, persoane care locuiesc in gospodarii
asupraaglomerate sau fara facilitati sanitare, someri (inregistrati in evidentele Serviciului Public de
Ocupare), inactivi - nu au un loc de munca si nu sunt inregistrati in evidentele Serviciului Public de
Ocupare, angajati, mai ales necalificati (la intrarea in interventie media venitului pe cap de familie
mai micd decat salariul minim pe economie), persoane care locuiesc in comunitati cu grad de
vulnerabilitate crescut (persoanele care locuiesc in comunitati marginalizate conform Raportului:
Zone marginalizate socio -economic in mediul urban si rural din Romania elaborat de catre
Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale Tn cadrul proiectului ,,Dezvoltarea unor instrumentate de
analiza si interventie la nivel comunitar pentru perioada de programare 2021-2027” finantat din
POCA 2014-2020).

In mod exceptional, pentru:

. Persoanele care nu au acte de identitate, inregistrarea se face in functie de zona in care locuiesc
si nu a domiciliului (aceste persoane vor completa declaratii pe propria raspundere din care sa reiasa
ca locuiesc 1n acele regiuni de implementare);

. Persoanele aflate in detentie/ lipsite de libertate/ arest preventiv si din alte institutii
corectionale; persoanele spitalizate cronic in unitdti de psihiatrie; persoanele din caminele de batrani,
din camine spital - Tnregistrarea se face in functie de locul de detentie/ locul spitalizarii si nu al
domiciliului;

. Migrantii/ refugiatii - identificarea se va face conform localizarii centrului in care locuiesc si
vor oferi dovada primirii dreptului de sedere in Romania a persoanelor Tnscrise pentru screening.
Criteriile minime de selectie pentru persoanele din grupul tinta care pot participa la screening sunt
cele prevazute in Ghidul Solicitantului specific pentru fiecare program de screening, la pct 3.7

Grupul tinta vizat de proiecte.
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V. Derularea procedurii de afiliere

Art.5.1 Procedura se deruleaza de catre angajatii INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI - experti din

echipa de implementare a proiectului.

Art.5.2 Procedura de afiliere se va realiza pe regiuni/ judete de implementare, in urmitoarele
etape:

Constituirea Comisiei de afiliere si a Comisiei de solutionare a contestatiilor;

Publicarea anuntului afiliere;

Depunerea aplicatiilor;

Evaluarea aplicatiilor primite si desemnarea cabinetelor admise;

o > W e

Solutionarea contestatiilor.

Art.5.3 Constituirea Comisiilor de afiliere si de solutionare a contestatiilor

Comisia de afiliere constituita va fi formatd la nivel minimal din: presedinte, doi membri si un
secretar. Secretarul nu are drept de vot. Componenta nominald a comisiei va fi aprobata prin decizia
reprezentantului legal al INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI.

Comisia de solutionare a contestatiilor va fi constituitd la nivel minimal din: presedinte, doi membri
si un secretar si va fi aprobata prin decizia reprezentantului legal al INSTITUTULUI CLINIC
FUNDENI. Secretarul nu are drept de vot.

Comisia de afiliere si Comisia de solutionare a contestatiilor vor fi constituite din cadrul
INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI/ echipei de proiect. Componenta celor doud comisii este
diferita. Neavand drept de vot, secretarii celor doua comisii pot fi aceeasi persoana.

Atributiile Comisiei de afiliere si Comisiei de solutionare a contestatiilor vor fi stabilite prin decizia
reprezentantului legal al INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI cu respectarea legislatiei 1n vigoare si

a principiilor enuntate la Capitolul I11.
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Art.5.4 Publicarea anuntului de afiliere

Anuntul de afiliere este elaborat de Comisia de afiliere in conformitate cu necesitatile identificate
pentru cooptarea Cabinetelor de medicina de familie aflate in contract cu Casa de Asigurari de
Sanatate.

Anuntul de afiliere va fi publicat cu minim 10 zile lucratoare inaintea termenului limita de depunere
a dosarelor, utilizand orice metode consacrate de publicitate, dar cel putin prin afisare pe pagina web
a INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI.

Continutul minimal al anuntului de afiliere Cabinete de medicina de familie aflate in contract cu
Casa de Asigurari de Sanatate va cuprinde:

- aria de acoperire aferentd regiunilor de implementare ale screeningului: regiunea Sud
Muntenia, respectiv aria de acoperire a judetelor pentru care se realizeaza afilerea;

- descrierea activitatilor, responsabilitatilor corespunzatoare activitatilor in care vor fi
implicate, durata colaborarii/ contractarii;

- conditiile referitoare la grupul tinta participant la activitatea de screening:

- conditii cu privire la clauzele minime specifice Tn scopul atingerii rezultatelor/ indicatorilor
asumati de INSTITUTUL CLINIC FUNDENI, in calitate de Solicitant in cadrul proiectului
»LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic
al pacientilor cu boli hepatice cronice/ cod SMIS 344475”.

- documentele necesare pentru inscrierea in procesul de afiliere; modele de formulare solicitate
(cerere de nscriere etc.)

- informatii privind modalitatea de depunere a documentelor necesare;

- calendarul procedurii de afiliere;

- termenul si modalitatea de contestare a deciziei Comisiei de afiliere;

- dovada existentei contractului cu Casa de Asigurari de Sanatate.
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Art.5.5 Depunerea dosarelor

Dosarele candidatilor se depun conform specificatiilor din anunt si vor fi inregistrate conform
procedurilor interne ale INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI, la adresa de e-mail
screening.hepatite@gmail.com.

Continutul minimal al dosarului candidatului trebuie sa contina:

a) cerere de inscriere Tn procesul de afiliere (cerere tip la anuntul de afiliere);

b) copia conforma cu originalul a actului de identitate sau a oricarui alt document care atesta
identitatea medicului de familie (titular sau salariat in cadrul cabinetului medical), potrivit legii,
dupa caz;

c) copia conforma cu originalul a autorizatiei de libera practica a medicului/ medicilor de familie
sau a oricdrui alt document care atesta libera practica, potrivit legii, dupd caz;

d) copia conforma cu originalul a certificatului de nregistrare in Registrul unic al cabinetelor
medicale, a cabinetului medical (cabinet medical individual, cabinete medicale grupate, cabinete
medicale asociate, societate civilda medicala);

e) dovada infiintarii sediului secundar, daca este cazul,

f) certificat de membru emis de Colegiul Medicilor inclusiv avizul anual valabil pe anul curent
privind exercitarea profesiei de medic;

g) asigurarea de raspundere civilad profesionala a personalului medical valabila;

h) declaratie privind evitarea dublei finantari (serviciile medicale prestate prin proiect vor fi
decontate dintr-o singura sursa de finantare, in baza contractului incheiat cu INSTITUTUL
CLINIC FUNDENI, respectiv serviciile medicale nu vor fi decontate si de catre Casa de
Asigurari de Sanatate cu care cabinetul se afla in contract).

1) Declaratie privind disponibilitatea de a efectua minim 200 consultatii (se vor mentiona
consultatiile efectuate de catre medicii de familie, specifice programului de screening), pe
parcursul a maxim 6 (sase) luni

J) Declaratie privind GT din grupuri vulnerabile

k) Declaratia privind GT defavorizat socio-economic

I) Declaratia privind GT din comunitati marginalizate
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Lipsa documentelor, neconcordanta Tintre informatiile din dosar si documentele solicitate
candidatilor, depunerea acestora la alta adresa decat cea indicata in anunt sau dupa termenul limita

precizat atrag automat excluderea/ respingerea dosarului candidatului.

Art.5.6 Evaluarea aplicatiilor primite si desemnarea cabinetelor admise

INSTITUTUL CLINIC FUNDENI va analiza toate documentele primite Tn termen de maxim 15 de
zile lucratoare de la depunerea dosarului si va putea solicita clarificari, precizari si imbunatatiri ale
documentelor depuse initial, apoi va proceda la informarea cabinetului cu privire la rezolutia aferenta
dosarului depus (admis/ respins).

Rezultatele vor fi publicate si prin afisarea pe pagina web https://icfundeni.ro/noutati/ in termen de
maxim 5 zile lucratoare de la termenul de evaluare a documentelor primite, intr-o lista ce va fi

permanent actualizata.

Va fi declarat admis orice Cabinet de medicina de familie aflat in contract cu Casa de Asigurari de
Sanatate si care indeplineste conditiile legale de organizare si functionare, cu respectarea criteriilor
de selectie pentru regiunea Sud Muntenia si indiferent de numarul cabinetelor sau pana la realizarea
activitatilor in care este implicat grupului tinta vizat de proiect inscris in cadrul proiectului la acel
moment, Tn perioada de implementare a activitatilor proiectului in care cabinetele vor fi implicate.
Dosarele depuse vor fi evaluate Tn ordinea inregistrarii lor.
Verificarea indeplinirii criteriilor de calificare (dosarul depus este complet conform mentiunilor de la
Art.5.5) se face in baza Grilei de calificare (Anexa 4).
Ulterior, candidatii vor fi evaluati in ce priveste capacitatea operationala in baza grilei de evaluare
pentru afilierea medicilor de familie (Anexa nr.5). Dosarele vor fi punctate de la 1 la 100 conform
grilei.
Capacitatea operationald a candidatilor Se evalueaza dupa cum urmeaza:

=>» se evalueaza capacitatea operationald de a integra In campania de screening persoane din

grupuri vulnerabile.

10
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Punctaj: candidatii care vor prezenta si semna Declaratia privind GT din grupuri vulnerabile
vor fi punctati cu 30 puncte;

=>» se evalueaza capacitatea operationala de a integra in campania de screening persoane
defavorizate socio-economic.
Punctaj: candidatii care vor prezenta si semna Declaratia privind GT defavorizat socio-
economic vor fi punctati cu 30 puncte;

=> se evalueaza capacitatea operationald de a integra Tn campania de screening persoane care
locuiesc in comunitati cu grad de vulnerabilitate crescut.
Punctaj:

» candidatii care fac dovada sediului sau a unui punct de lucru in localitati sau zone
dintre cele descrise Tn Raportul ,,Zone marginalizate socio-economic in mediul urban
si rural din Romania” elaborat de catre Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale Tn
cadrul proiectului ,,Dezvoltarea unor instrumentate de analiza si interventie la nivel
comunitar pentru perioada de programare 2021-2027” finantat din POCA 2014-2020
vor fi punctati cu 30 puncte.

» candidatii care vor prezenta si semna Declaratia privind GT din comunitati
marginalizate vor fi punctati cu 10 puncte.

Localitatile care se incadreaza in conditia de eligibilitate descrisa in Ghidul Solicitantului
sunt cele prevazute in categoria 5 din Raportul ,.Zone marginalizate socio-economic in

mediul urban si rural din Romania.

Necesitatea introducerii punctajelor si grilelor de calificare, respectiv de evaluare vine din:

» nevoia de a raspunde cerintelor impuse de catre Autoritatea de Management prin Ghidului
Solicitantului  ”Organizarea de programe regionale de prevenire, depistare precoce
(screening), diagnostic si directionare catre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice —
etapa a ll-a” in ceea ce priveste grupul tintd vizat de campania de screening. Ghidul

Solicitantului impune ca persoanele inregistrate in campania de screening sa fie 100% din

11



*
*
*

* X %
*
e v v
. ¥ Program Sinitate
[ ) ()

* gk

Cofinantat de
Uniunea Europeana

PROGRAMUL SANATATE

Obiectivul de politica 4: O Europd mai sociald si incluziva prin implementarea Pilonului european al drepturilor sociale

Prioritatea 1: Cresterea calitatii serviciilor de asistentd medicald primard, comunitara, a serviciilor oferite in regim ambulatoriu si imbunatatirea si
consolidarea serviciilor preventive

Obiectiv specific: ESO4.11.

Titlul proiectului: LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice

Cod MySMIS: 344475

grupuri vulnerabile sau defavorizate socio-economic sau care locuiesc in comunitati cu
grad de vulnerabilitate crescut. Prin punctajele/ grilele de evaluare propuse de metodologia
de afiliere, se urmareste evidentierea fard echivoc a faptului ca programul de screening este
dedicat exclusiv populatiei vulnerabile/ defavorizate socio-economic Sau din comunitati
marginalizate si prin aceasta se asigurd succesul, transparenta si corectitudinea procesului de
inscriere al populatiei eligibile in screening.

interesul crescut de care se bucura campania de screening al bolilor cronice hepatice in randul
medicilor de familie din regiunea Sud-Muntenia. Interesul exprimat de medicii de familie cu
ocazia cursurilor de formare estimam ca se va concretiza in numar mare de aplicatii in cadrul
procedurii de afiliere. Pentru optimizarea campaniei de screening, atat din punct de vedere
financiar cat si logistic, este necesara directionarea cat mai acuratd a serviciilor medicale

catre categoriile populationale vizate.

Urmare a evaluarii documentatiei, aplicantul va fi declarat admis daca a obtinut un punctaj egal cu

sau mai mare de 70 de puncte;

Urmare a evaluarii documentatiei, aplicantul va fi declarat respins daca a obtinut un punctaj mai mic

de 70 puncte.

Aplicantul va fi respins si documentatia nu va fi evaluata, pentru urmatoarele motive:

>
>
>

documentatia a fost primita dupa termenul limita de depunere, conform calendar;
documentatia de participare nu contine toate documentele solicitate;

aplicantul a depus documentatia necesara pentru dovedirea eligibilitatii, dar acesta nu este
eligibil, respectiv nu indeplineste conditiile cu privire la clauzele minime specifice in scopul

atingerii rezultatelor/ indicatorilor asumati.

Toti aplicantii eligibili vor fi implicati in activitatile proiectului, in conformitate cu planificarea

desfasurarii activitatilor, planificare care, de asemenea, va fi publicata pe pagina web a
INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI.
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Art.5.7 Solutionarea contestatiilor

Eventualele contestatii vor fi depuse in termen de 72 ore de la publicarea rezultatelor procesului de
afiliere, cu exceptia cazului in care intervin zile de repaus obligatorii (sémbata si duminica), situatie
n care termenul se prelungeste pana in prima zi lucratoare ulterioara publicarii. Contestatiile vor fi
solutionate de catre Comisia de solutionare a contestatiilor.

Hotararile Comisiei de solutionare a contestatiilor se consemneaza intr-un proces verbal, semnate de
presedintele i membrii acesteia. Contestatiile vor fi solutionate in termen de maxim 2 zile lucratoare
de la Tncheierea termenului de transmitere a contestatiilor, iar rezultatele contestatiilor vor fi
publicate prin afisare pe pagina de web a INSTITUTULUI CLINIC FUNDENI in termen de maxim
1 zi lucratoare de la data incheierii procesului verbal de solutionare a contestatiei.

Candidatii vor fi declarati admisi in ordinea nscrierii. Procedura de afiliere se finalizeaza cu
emiterea unui Proces Verbal de afiliere in care sunt mentionate toate detaliile legate de modul de
derulare al procedurii §i rezultatele obtinute.

INSTITUTUL CLINIC FUNDENI va publica si actualiza permanent pe pagina web, calendarul
programelor de screening, din punct de vedere a ariei/ zonelor in care se deruleaza activitatile
specifice de screening.

Finalizarea inscrierilor se va realiza in momentul atingerii indicatorilor asumati de INSTITUTUL
CLINIC FUNDENI si implicit a consumarii bugetului aferent acestor activitati. Astfel,
INSTITUTUL CLINIC FUNDENI va comunica acest lucru prin afisare pe pagina web
https://icfundeni.ro/noutati/ . De asemenea, Cabinetele de medicind implicate deja in activitati/
contractate vor fi informate prin email cu privire la atingerea indicatorilor, respectiv a numarului de

pacienti conform Cererii de finantare;
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V. Dispozitii finale
Cabinetele incluse in procedura de screening vor fi contractate pe baza de contract de afiliere pentru
perioada determinata aplicand prevederile legale in vigoare, procedurile interne aplicabile.
Anexe:
o Anexa 1 - Contract de afiliere;
o Anexa 2 - Conditii specifice la Contractul de afiliere
o Anexa 3 — Colaborarea cu terte parti si resurse utilizate in derularea contractului;

o Anexa 4 — Lista medicilor de familie titulari/ salariati si a personalului medical angajat in

cadrul Prestatorului.

. Anexa 5 - PV
o Anexa 6 — Grila de calificare pentru afilierea medicilor de familie
o Anexa 7 — Grila de evaluare pentru afilierea medicilor de familie
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ANEXA nr.1 la Metodologia de afiliere MF

CONTRACT DE AFILIERE
Nr. /

in temeiul prevederilor din Ghidul Solicitantului ,Organizarea de programe regionale de
prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare catre tratament al
pacientilor cu boli hepatice cronice - etapa a IlI-a” aferent apelului de proiecte
PS/619/PS_P1/OP4/ESO4.11/PS_P1_ESO4.11_Al, prevederilor din Manualul beneficiarului
Programului Sanatate 2021 — 2027, prevederilor contractului de finantare nr. 111916/
26.09.2025, coroborate cu prevederile Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, s-
a incheiat prezentul contract de colaborare/ efectuare servicii medicale, intre:

Art. 1. PARTILE:

............................... [Denumirea completd], cu sediul/ domiciliul fiscal T ...ccccoevvveivevieieinenn,

[adresa completd], judetul .........ccoeeeeinnnnnnnene. , inregistrat in Registrul Unic al Cabinetelor
Medicale sub nr. ..iiiiiiiiiiiiiininn. din data de ...ceveiiiiiiiiiie, , avand CUI/CNP
............................... , cont bancar .........ccccccvvvvnrvvnnnnnn.. deschis la .......ooooooeeeeeeeeenen. [Bancal, in
baza:

Certificatului de membru CMR NF. ..evvveeeveiieeeeeeeeeen, din e, [data],

cu aviz anual de exercitare a profesiei valabil pentru anul ..........ccocvveeeeeeeee.n. ,

Contractului cu CNAS NF. e, valabil in perioada .....cccceeeeeiiiiiinnnns [data - data]
Autorizatiei de libera practica nr. .........cceeeeeecnnnnnnnnee. valabilda panala .....ccoovvvvveennenn. [data] si
Certificatului de nregistrare in Registrul Unic al Cabinetelor Medicale nr. .....cccccceiiiiiiinnnnnns ,
reprezentat prin ......cccoeevvveeeeeeeeeennnn. [Nume, Prenume - Calitate], Tn baza ...........cooevvvvrrrrvnnnnns [act

de imputernicire/ mandat], in calitate de PRESTATOR, pe de o parte

Si

INSTITUTUL CLINIC FUNDENI, reprezentat prin Anca COLITA, in calitate de manager
spital, in baza Ordinului emis de Ministerul Sanatatii nr. 654/ 10.03.2026 cu sediul in Municipiul
Bucuresti, Soseaua Fundeni nr.258 sector 2 avand CUI 4204003, cont bancar ........ccccvvevveeeeeeenennnn.
deschis la TREZORERIE, in calitate de Beneficiar al Contractului de finantare nr. 111916 din
26.09.2025 pentru implementarea Proiectului "LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de
prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice", cod SMIS 344475, in
calitate de BENEFICIAR, pe de alta parte

au convenit incheierea prezentului contract de de afiliere cu respectarea urmatoarelor clauze:

Art. 2. DEFINITII
n prezentul contract urmétorii termeni vor fi interpretati astfel:

1
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b) Prestator, Beneficiar - partile contractante, asa cum sunt acestea numite in prezentul
contract;

c) pretul contractului - tariful fix, stabilit de Ghidul Solicitantului, platibil Prestatorului, in baza
contractului, pentru indeplinirea integrala si corespunzatoare a tuturor obligatiilor asumate prin
contract;

d) servicii - servicii medicale de preventie, depistare precoce (screening), diagnostic si
indrumare catre tratament al bolilor hepatice cronice efectuate de Prestator persoanelor vizate
sa faca parte din grupul tinta al Proiectului "LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de
prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice" derulat de catre
INSTITUTUL CLINIC FUNDENI, conform cerintelor cuprinse in Anexa 1 — Conditii speciale si orice
alte asemenea obligatii care revin prestatorului prin contract;

e) Pacientii/ Beneficiarii finali ai serviciilor medicale de preventie, depistare precoce (screening),
diagnostic si indrumare catre tratament al bolilor hepatice cronice efectuate de catre Prestator/
Persoanele vizate din grupul tinta al Proiectului "LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional
de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice"

f) Costuri unitare - optiune simplificatda de cost conform Regulamentului FSE+, reprezentand
tarife fixe prestabilite per pachet de servicii medicale, indiferent de costurile reale suportate de
Prestator.

g) Registrul electronic de evidenta screening — registrul in care vor fi stocate datele cu privire la
persoanele/ pacientii care participa la programul de screening la nivel regional, denumit SEES.

h) forta majora — orice eveniment extern, imprevizibil, absolut invincibil si inevitabil, care nu
putea fi prevazut la momentul incheierii contractului si care face imposibila executarea si,
respectiv, indeplinirea contractului; sunt considerate asemenea evenimente: razboaie, revolutii,
incendii, inundatii sau orice alte catastrofe naturale, restrictii aparute ca urmare a unei
carantine, embargou, enumerarea nefiind exhaustiva ci enuntiativa. Nu este considerat forta
majora un eveniment asemenea celor de mai sus care, fard a crea o imposibilitate de executare,
face extrem de costisitoare executarea obligatiilor uneia din parti;

i) zi - zi calendaristica; an - 365 de zile. Termenul “zi” sau “zile” sau orice referire la zile reprezinta
zile calendaristice daca nu se specifica in mod diferit;

j) in prezentul contract, cu exceptia unei prevederi contrare, cuvintele la forma singular vor
include forma de plural si vice-versa, acolo unde acest lucru este permis.

k) Clauzele si expresiile vor fi interpretate prin raportare la intregul contract.

Art. 3. OBIECTUL CONTRACTULUI

3.1 In conformitate cu termenii si conditiile stabilite prin prezentul contract, Prestatorul
....................... , se obliga sa efectueze servicii medicale de preventie, depistare precoce
(screening), diagnostic si indrumare catre tratament al bolilor hepatice cronice pentru proiectul
"LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al
pacientilor cu boli hepatice cronice" care la data acordarii consultatiei preventive indeplinesc
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cumulativ cerintele cuprinse in Anexa 1 Conditii specifice la prezentul contract, servicii detaliate
in Anexa 1 Conditii specifice la prezentul contract.
3.2. n situatia n care Beneficiarului nu i se mai asigura fondurile necesare derul&rii contractului,

aceasta isi rezerva dreptul de a cere Prestatorului sistarea serviciilor, iar in cazul in care nu a fost
Tnceputa executarea contractului, rezilierea acestuia prin instiintarea prealabila a Prestatorului.
3.3

Art.4 DURATA CONTRACTULUI

4.1 Prezentul contract intrd in vigoare la data semnarii si este valabil 6 (sase) luni de la data
semnarii contractului.

4.2 n functie de numdrul persoanelor/ pacientilor vizati estimat pentru judetele ...................
partile pot prelungi de comun acord perioada de valabilitate a contractului, prin incheierea unui
act aditional.

Art.5 PLATA SERVICIILOR MEDICALE. MODALITATI DE PLATA
5.1 Tn schimbul serviciilor medicale, Prestatorul va primi un tarif fix, per pachet servicii medicale
prestate (efectuate, raportate in Registrul electronic de evidentd screening SEES si validate), per
persoana, conform prevederilor Art. 8 din Anexa 1 Conditii specifice la prezentul contract.
Costurile aferente investigatiilor medicale vor fi cele mentionate in Ghidului Solicitantului
,Organizarea de programe regionale de prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si
directionare catre tratament al pacientilor cu boli hepatice cronice — etapa a ll-a” indiferent de
modificarile legislative intervenite pe parcursul deruldrii contractului de afiliere.
5.2 Prestatorul va factura serviciile medicale prestate de regulad trimestrial. Prin exceptie, cu
aprobarea beneficiarului, se pot emite facturi pentru intervale mai mici de timp. Facturile vor fi
transmise catre Beneficiar prin sistemul RO e-Factura, dar nu mai tarziu de 10 ale lunii urmatoare
perioadei facturate.
5.3 Plata este conditionata de existenta documentelor justificative care reprezinta confirmarea
prestarii serviciilor, respectiv pe baza rapoartelor generate de Registrul de screening, validate de
beneficiar.
5.3. Plata se va efectua exclusiv pentru serviciile medicale:

v’ a) efectuate efectiv (confirmate prin documente medicale);

v b) raportate corect in Registrul electronic de evidentd screening;

v ¢c) validate de catre Beneficiar ca fiind conforme cu cerintele din Anexa 1;

v' d) pentru persoane care indeplinesc criteriile de eligibilitate.
5.4. Serviciile medicale care nu indeplinesc conditiile de mai sus NU vor fi platite, indiferent daca
au fost efectuate de catre Prestator.
5.5. Tn situatia in care Beneficiarului nu i se mai asigura fondurile necesare deruldrii contractului
din motive INDEPENDENTE de vointa sa (suspendarea/ intreruperea/ anularea finantarii de catre
Autoritatea de Management pentru Programul Sanatate), acesta isi rezerva dreptul de a cere
Prestatorului:

a) sistarea serviciilor cu preaviz de minimum 15 zile calendaristice;
b) rezilierea contractului, daca nu a fost inceputa executarea, cu preaviz de minimum 30 zile.
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Art.6 OBLIGATIILE PRESTATORULUI

6.1. Prestatorul se obligd ca pe toata perioada desfasurarii contractului sa fie membru al
Colegiului Medicilor din Romania, sa detina Autorizatia de Libera Practica valabild pe intreaga
perioada a derularii contractului, sa se afle in contract cu Casa de Asigurari de Sanatate si sa aiba
toate autorizatiile prevazute de legislatia in vigoare in vederea prestarii de servicii medicale.

6.2. Prestatorul se obliga sa detina asigurare de malpraxis medical valabila pe toata perioada de
contractare.

6.3. Prestatorul se obliga sa presteze serviciile medicale intr-o maniera competentd, profesionala
si cu promtitudine, fiind raspunzator de siguranta operatiunilor si metodelor utilizate pe toata
durata contractului. Serviciile medicale furnizate in baza prezentului contract trebuie sa se
incadreze, din punct de vedere al calitatii lor, in normele privind calitatea asistentei medicale
elaborate de comisiile de specialitate din cadrul Colegiilor Medicilor din Romania si de Casa
Nationala de Asigurari de Sanatate in concordanta cu legislatia medicala actuala.

6.4. Prestatorul se obliga sa tina o evidenta a serviciilor prestate in favoarea prezentului contract.
6.5. Prestatorul se obliga sa respecte confidentialitatea actelor medicale conform legislatiei in
vigoare si sa respecte secretul profesional in raport cu tertii.

6.6. Prestatorul se obliga sa arhiveze documente emise in perioada de derulare a prezentului
contract, conform prevederilor legale aplicabile acestuia, timp de 5 ani dupa finalizarea
proiectului.

6.7. Prestatorul este obligat sa respecte masurile de securitate si sanatate a muncii, precum si
cele PSI, care sunt in vigoare la nivel national pe intreg parcursul indeplinirii contractului.

6.8. Prestatorul se obliga sa respecte atributiile si sarcinile specifice astfel cum sunt prevazute in
Anexa 1 Conditii specifice, parte integranta la contract.

6.9. Prestatorul se obliga sa nu deconteze serviciile prestate prin intermediul prezentului
contract dintr-o alta sursa de finantare.

Art. 7 OBLIGATIILE BENEFICIARULUI

7.1. Se obliga sa raspunda in timp util solicitarilor prestatorului pentru asigurarea desfasurarii
actului medical Tn conditii optime.

7.2. Sa puna la dispozitia prestatorului produsele/ materialele consumabile/ accesorii (dupa caz,
in functie tipul programului de screening si materialele prevazute in bugetul proiectului) care se
vor utiliza de prestator, predate pe baza de Proces Verbal de predare-primire/ custodie si sa
faciliteze obtinerea accesului acestuia la Registrul Electronic de Evidenta a Screeningului SEES.
7.3 Are obligatia indosarierii si pastrarii tuturor documentelor, inclusiv documentele contabile,
privind activitatile si cheltuielile, in conformitate cu legislatia comunitara si nationala.

Art.8 RASPUNDEREA CONTRACTUALA
8.1. Fiecare parte raspunde pentru neindeplinirea, indeplinirea necorespunzatoare sau cu
intarziere a obligatiilor asumate daca a pricinuit celeilalte parti un prejudiciu.
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8.2 Prestatorul va raspunde civil conform legislatiei specifice in vigoare pentru faptele savarsite

in timpul prestarii activitatii medicale.
8.3. Raspunderea civila nu inlatura angajarea rdspunderii penale, daca fapta care a cauzat
prejudiciul constituie infractiune conform legii.

Art.9 REZILIEREA SI INCETAREA CONTRACTULUI

9.1 Contractul de afiliere se reziliaza de plin drept, printr-o notificare scrisa facuta de una din
parti celeilalte, de la data constatarii si notificarii urmatoarelor situatii:

a) daca din motive imputabile Prestatorului, acesta isi intrerupe activitatea pe o perioada mai
mare de 20 zile lucratoare, cu exceptia cazurilor de forta majora (boala etc.).

b) revocarea de catre organele in drept a autorizatiei de functionare.

c) nerespectarea de catre Prestator a oricarei obligatii dintre cele prevazute la art. 6.
9.2.Contractul de afiliere inceteaza cu data la care a intervenit una din urmatoarele situatii:

a) Incetarea prin faliment, dizolvare, lichidare, desfiintare sau reprofilarea furnizorului de servicii
medicale.

b) Acordul de vointa al partilor.

¢) Denuntarea unilaterald a contractului de catre reprezentantul legal al Prestatorului sau al
Beneficiarului, printr-o notificare scrisa, cu indicarea temeiului legal, de la data notificarii, in caz
de nerespectare a uneia dintre obligatiile stabilite prin prezentul contract.

d) Prezentul contract inceteaza de drept la data expirdrii perioadei de valabilitate, stabilita
conform art. 4 din contract.

9.3 Contractul de afiliere se suspenda cu data la care a intervenit una din urmatoarele situatii:

a) Expirarea termenului de valabilitate a autorizatiei de functionare, cu conditia ca furnizorul sa
faca dovada demersurilor intreprinse pentru prelungirea acesteia pana la termenul de expirare.
b) Tn cazurile de fortd majora confirmate de autorititile publice competente, pana la incetarea
cazului de forta majora, dar nu mai mult de 6 luni, sau pana la data ajungerii la termen a
contractului.

9.4.Contractul de afiliere poate inceta si prin denuntarea unilaterala a contractului de catre
reprezentantul legal al prestatorului sau al beneficiarului, printr-o notificare scrisa, cu indicarea
temeiului legal, in termen de 15 zile de la data notificarii.

9.5. Rezilierea prezentului contract nu va avea nici un efect asupra obligatiilor deja scadente
intre partile contractante.

9.6. Prevederile prezentului contract nu inlatura raspunderea partii care in mod culpabil a cauzat
incetarea contractului.

Art. 10 COLABORARI CU TERTE PARTI SI RESURSE UTILIZATE iN DERULAREA
PREZENTULUI CONTRACT

10.1. Anexa 2 la prezentul contract, intitulatd “Colaborarea cu terte parti si resurse utilizate in
derularea prezentului contract”, detaliaza modul de desfasurare a activitatilor conexe serviciilor
medicale prestate de Prestator.

10.2. Anexa 2 reglementeaza, fara a se limita la acestea, aspecte privind:
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a) identificarea, informarea, mobilizarea si inregistrarea persoanelor eligibile, cu implicarea
partenerului Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS);

b) orientarea persoanelor eligibile catre serviciile medicale prestate de Prestator;

¢) organizarea recoltarii probelor biologice prin laboratorul mobil contractat de Beneficiar;

d) programarea si corelarea activitatilor tuturor partilor implicate.

10.3. Anexa 2 face parte integrantd din prezentul contract, are aceeasi forta juridica precum
clauzele contractuale si este obligatorie pentru parti pe intreaga durata de derulare a contractului.
10.4. Tn cazul unor neconcordante intre prevederile Anexei 2 si cele ale prezentului contract,
prevaleaza prevederile contractului.

Art.11 FORTA MAJORA

11.1 Niciuna din partile prezentului contract nu va fi raspunzatoare pentru neexecutarea la
termen si/sau in mod corespunzator, total sau partial, a oricareia dintre obligatiile care Ti
incumba n baza prezentului contract, daca neexecutarea obligatiei respective a fost cauzata de
un eveniment de fortd majora ale carui consecinte sunt de neinlaturat de catre partea care il
invoca.

11.2 Partea care invoca forta majora este obligata sa aduca la cunostinta celeilalte parti, in
termen de 7 zile de la data inceperii evenimentului si in mod complet, producerea acestuia si sa
ia orice masuri care i stau la dispozitie in vederea limitarii consecintelor respectivului eveniment.
11.3 Forta majora se va constata de o autoritate competenta.

11.4 Forta majora exonereaza partile contractante de indeplinirea obligatiilor asumate prin
prezentul contract, pe toata perioada in care acesta actioneaza.

11.5 Indeplinirea contractului va fi suspendata in perioada de actiune a fortei majore, dar fird a
prejudicia drepturile ce li se cuveneau partilor pana la aparitia acesteia.

11.5 Partea contractanta care invoca forta majora are obligatia de a notifica celeilalte parti,
imediat si Tn mod complet producerea evenimentului si de a lua orice masuri care fi stau la
dispozitie in vederea limitarii consecintelor lui.

11.6 Daca forta majora actioneaza sau se estimeaza ca va actiona pe o perioada mai mare de 6
luni, fiecare parte va avea dreptul sa notifice celeilalte parti incetarea din plin drept a prezentului
contract, fara ca vreuna dintre parti sa poata pretinde celeilalte daune-interese.

Art.12 NOTIFICARI

12.1 Tn acceptiunea pdrtilor contractante, orice notificare adresata de una dintre parti celeilalte
este valabil indeplinita daca va fi transmisa la adresa/ sediul social prevazut/a in partea
introductiva a prezentului contract SAU prin email. Fiecare parte contractanta este obligata ca in
termen de 3 zile din momentul in care intervin modificari ale adresei sediului (inclusiv telefon/
fax/ email) sa notifice celeilalte parti contractante schimbarea survenita.

12.2 Orice notificare intre parti, referitoare la indeplinirea prezentului contract, trebuie sa fie
transmisa n scris, prin scrisoare recomandata cu confirmare de primire SAU prin email.

12.3 Notificarile verbale nu se vor lua in considerare de niciuna dintre parti, daca nu sunt
confirmate prin intermediul uneia dintre modalitatile prevazute la alineatele precedente.
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12.4. Persoana desemnata de cdtre BENEFICIAR ca responsabil de derularea contractului este

Art.13 LITIGII

13.1 Prezentul contract este guvernat de legislatia romana in materie.

13.2 Partile convin ca orice neintelegere privind validitatea prezentului contract sau rezultata din
interpretarea, executarea sau incetarea acestuia sa fie rezolvata cu prioritate pe cale amiabila de
catre reprezentantii lor.

13.3 Tn cazul in care solutionarea litigiilor pe cale amiabild nu este posibild, partile se vor adresa
instantelor judecatoresti competente.

Art.14 DISPOZITII FINALE
14.1 Modificarea sau completarea prezentului contract se face numai cu acordul ambelor parti,
prin act aditional Tncheiat Tn scris intre partile contractante.
14.2 Prezentul contract reprezinta vointa partilor si inlatura orice intelegere verbalad si scrisa
dintre acestea anterioara sau ulterioara incheierii lui.
14.3 Declararea nulitatii uneia dintre clauze nu afecteaza valabilitatea celorlalte. Lipsirea de
efecte juridice sau invalidarea unui articol sau paragraf al acestui contract nu va afecta
producerea de efecte juridice sau validitatea restului contractului in masura in care aceasta
lipsire de efecte sau invalidare constituie cauza de incetare sau reziliere a prezentului contract.
14.4 Anexele prezentului contract sunt:

e ANEXA 1 Conditii specifice;

e ANEXA 2 Colaborarea cu terte parti si resurse utilizate in derularea prezentului contract;

e ANEXA 3 Lista medicilor de familie titulari/ salariati si a personalului medical angajat in

cadrul Prestatorului.
e ANEXA 4 Proces verbal predare primire produse

Prezentul contract a fost incheiat in format electronic, fiind semnat cu certificat digital de catre

ambele parti.

BENEFICIAR: PRESTATOR:
INSTITUTUL CLINIC FUNDENI Y SN S.R.L.
Prin ....cccovevennne Prin coccoveveeene
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ANEXA nr.2 la Metodologia de afiliere MF

CONDITII SPECIFICE
LA CONTRACTUL DE AFILIERE
Nr. /

Art. 1. (1) Serviciile medicale de preventie, depistare precoce (screening), diagnostic si
indrumare catre tratament al bolilor hepatice cronice efectuate de catre Prestator persoanelor
vizate sunt urmatoarele:

1. Consultatia 1 — Consultatie de preventie si evaluare a riscului individual - consult medic
de familie

verificarea inregistrarii pacientului in registrul de screening (SEES) pentru asigurarea
evidentei corecte si integrarea datelor (aplicabild in situatia in care pacientul a fost anterior
informat, inscris in campania de screening si inregistrat in SEES de catre ARAS)

sau

inregistrarea pacientului in SEES (in situatia in care pacientul nu a fost anterior inscris n
screening/ inregistrat in SEES de cdtre ARAS)

aplicarea chestionarului pentru factorii de risc specifici infectiilor virale B/C/D

aplicarea chestionarului pentru factorii de risc specifici MASLD

aplicarea chestionarului pentru factorii de risc specifici ALD

realizare testare rapida pentru VHC (Ac anti-VHC) si VHB (Ag HBs)

introducerea rezultatelor testelor rapide Th SEES

asigurare suport si asistentd laboratorului in vederea recoltdrii probelor biologice pentru
hemoleucograma, TGO, TGP

asigurare suport si asistentd pentru trimitere probe la laborator

CONSULTATIA 1

2. Consultatia 2 - Consultatie de prezentare rezultate si stabilire conduita - consult medic
de familie

prezentare rezultate teste rapide

prezentare rezultate hemoleucograma, TGO, TGP

prezentare rezultat FIB 4

prezentare rezultat test AUDIT

directionare pacient pentru diagnostic si stadializare cétre centru de stadializare/ preventie
conditionat de indeplinirea cerintelor minime necesare continuarii investigatiilor clinice
conform prevederilor metodologiei de screening MS BH (spre exemplu rezultat pozitiv la
test rapid, FIB-4 crescut, audit>4)

emitere recomandare vaccinare anti-hepatita B - pentru persoanele nevaccinate

emitere recomandare pentru o viatd sanatoasa 1n cazul persoanelor cu rezultate negative la
testare

CONSULTATIA 2
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3. Consultatia 3 - Monitorizare si confirmare parcurgere flux de investigatii - consult medic
de familie

monitorizarea pacientului validatd prin confirmarea prezentarii la centru de stadializare/
preventie

5

comunicarea cdtre pacient a rezultatelor investigatiilor/ analizelor realizate In centrul de
stadializare/ preventie, inclusiv a recomandarilor primite si indrumare cétre tratament
Consultatia 3 este destinata exclusiv pacientilor cu teste rapide pozitive, FIB4>2,67 sau
rezultat test audit >4

CONSULTATIA 3

(2) Fiecare persoana vizata va beneficia de consultatiile mentionate la alin.(1) urmare a anamnezei
realizate Tn cadrul primei consultatii.

(3) Prestatorul garanteaza ca serviciile medicale efectuate in baza prezentului contract se
incadreaza din punct de vedere al calitatii lor, in normele privind calitatea asistentei medicale,
elaborate de comisii de specialitate din cadrul Colegiului Medicilor din Roménia, Ministerul
Sanatatii, alte institutii abilitate Tn domeniu.

Art. 2. (1) Persoanele care beneficiaza de servicii medicale efectuate de Prestator in cadrul
Contractului sunt persoane care la data intrarii Tn operatiune/ interventie sunt persoane care apartin
grupurilor vulnerabile/ defavorizate socio-economic/ din comunitati cu grad de vulnerabilitate
crescut.

Persoanele vulnerabile pot fi: persoane cu dizabilitdti, persoane cu probleme de sdnatate mintala,
minoritati etnice defavorizate (ex. cetiteni romani apartindnd minoritatii rome), migranti/
refugiati, dependenti de droguri, persoane infectate cu HIV/ SIDA, etilicii cronici, persoane aflate
in detentie/ lipsite de libertate/ arest preventiv si din alte institutii corectionale, persoanele
spitalizate cronic in unitati de psihiatrie, persoanele din caminele de batrani, din camine spital,
persoane care au copii cu dizabilitati, persoane din familii monoparentale, persoane din sau care
au fost anterior in centre de plasament, persoane care au parasit sistemul de protectie a copilului,
persoane care sufera de dependentd de alcool, droguri si alte substante toxice, persoane victime
ale violentei domestice, persoane victime ale traficului de fiinte umane, persoane fara adapost,
persoane neasigurate, persoane care beneficiaza de venit minim de incluziune, persoane care
locuiesc n gospodarii asupra aglomerate sau fard facilitati sanitare, someri (inregistrati in
evidentele Serviciului Public de Ocupare), inactivi - nu au un loc de munca si nu sunt inregistrati
in evidentele Serviciului Public de Ocupare, angajati, mai ales necalificati (la intrarea in
interventie media venitului pe cap de familie mai mica decat salariul minim pe economie,
persoane care locuiesc in comunitati cu grad de vulnerabilitate crescut (persoanele care locuiesc n
comunitati marginalizate conform Raportului: Zone marginalizate socio-economic in mediul
urban si rural din Romania elaborat de catre Ministerul Muncii si Solidaritatii Sociale Tn cadrul
proiectului ,,Dezvoltarea unor instrumentate de analiza si interventie la nivel comunitar pentru
perioada de programare 2021-2027” finantat din POCA 2014-2020).
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In mod exceptional, pentru:
*Persoanele care nu au acte de identitate, inregistrarea se face in functie de zona in care locuiesc si
nu a domiciliului (aceste persoane vor completa declaratii pe propria raspundere din care sa reiasa
ca locuiesc Tn acele regiuni de implementare);
*Persoanele aflate in detentie/ lipsite de libertate/ arest preventiv si din alte institutii corectionale;
persoanele spitalizate cronic in unitati de psihiatrie; persoanele din caminele de batrani, din
camine spital - Tnregistrarea se face in functie de locul de detentie/ locul spitalizarii si nu al
domiciliului;
*Migrantii/ refugiatii - identificarea se va face conform localizarii centrului in care locuiesc si vor
oferi dovada primirii dreptului de sedere in Romania a persoanelor inscrise pentru screening.
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Art. 3. (1) Clauzele minime specifice pe care le va respecta Prestatorul in ceea ce priveste
persoanele care vor beneficia de servicii medicale efectuate de catre acesta:

(i) Prestatorul va efectua servicii medicale pentru un numair minim de 30 persoane lunar
care indeplinesc cerintele mentionate la Art. 2 din Anexa 1 la Contract - Conditii specifice.

(it) Pe parcursul celor 6 luni contractuale, Prestatorul va efectua servicii medicale pentru un
numar minim de 200 persoane care indeplinesc cerintele mentionate la Art. 2 din Anexa
1 la Contract - Conditii specifice.

(iii) Pe parcursul celor 6 luni contractuale, Prestatorul va efectua servicii medicale pentru un
numar minim de 150 persoane care locuiesc Tn comunitati cu grad de vulnerabilitate
crescut (comunitati marginalizate in sensul descris in cadrul Raportului ,,Zone
marginalizate socio-economic Th mediul urban si rural din Romania” elaborat de
catre Ministerul Muncii si Solidarititii Sociale in cadrul proiectului ,,Dezvoltarea
unor instrumentate de analiza si interventie la nivel comunitar pentru perioada de
programare 2021-2027” finantat din POCA 2014-2020).

(2) Clauzele cu privire la caracteristicile grupului tinta mentionate la Alin.(1) pot fi modificate
unilateral de catre Beneficiar, daca se va impune, prin instiintarea prealabila a Prestatorului,
efectuata n scris, prin e-mail si telefonic, Instiintarea fiind opozabila/ aplicabila Prestatorului de
la momentul primirii acesteia.

(3) Modificarea mentionata la Alin. (2) se va realiza in functie de caracteristicile/ structura tuturor
persoanelor beneficiare a serviciilor medicale de preventie, depistare precoce (screening),
diagnostic si indrumare catre tratament al bolilor hepatice cronice (grupul tinta al Proiectului
"LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al
pacientilor cu boli hepatice cronice'), in vederea respectarii indicatorilor la 0 anumita data.

Art. 4. Obligatii minime specifice pe care le va indeplini Prestatorul persoanelor care vor
beneficia de servicii medicale de preventie, depistare precoce (screening), diagnostic si
ndrumare catre tratament al bolilor hepatice cronice efectuate de catre acesta:
(1) Sa aplice Chestionarul de risc persoanelor in cadrul consultatiei preventive (1) - (chestionar
furnizat de Beneficiar);
(2) Sa se asigure de semnarea documentului/ documentelor din SEES aferente Consultatiei 1,
Consultatiei 2 (daca este cazul) si Consultatiei 3 (daca este cazul);
(3) Sarespecte procedurile de operare SEES ce li se vor inmana pentru utilizarea registrului;
(4) Saemita trimestrial factura pentru serviciile medicale furnizate in cadrul proiectului;
3
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(5) Sa predea lunar Raportul cu persoane descarcat din SEES in format fizic, printat si semnat
sau prin e-mail, semnat electronic.

Art. 5. Obligatii minime specifice pe care le vor indeplini Prestatorul si Beneficiarul in ceea ce

priveste modul in care se vor efectua serviciile medicale:

(1) Serviciile de asistenta medicala asigurate de Prestator se deruleaza pe parcursul a 6 luni de la
semnarea contractului.

(2) In baza programarii efectuate, Prestatorul va efectua serviciile medicale de preventie,
depistare precoce (screening), diagnostic si indrumare catre tratament al bolilor hepatice
cronice respectiv consultatii medicale mentionate la Art. 1 alin.(1) Anexa 1 la Contract -
Conditii specifice, pentru persoanele programate, conform prevederilor prezentului Contract.

- Dupa semnarea contractului si efectuarea instructajului aferent activitatilor desfasurate
de Prestator, Beneficiarul va pune la dispozitia Prestatorului, exclusiv in vederea
indeplinirii prezentului contract, iar prestatorul le va utiliza exclusiv pentru
indeplinirea prezentului Contract, produse (in baza de Proces Verbal de predare-
primire conform Anexa 4 la Contract).

(3) La sfarsitul perioadei de valabilitate a Contractului, Prestatorul are obligatia de a returna toate
produsele primite Tn custodie sau contravaloarea lor, de a le casa sau de a le pastra, dupa caz,
conform celor inscrise in Proces Verbal de predare primire.

Art. 6. (1) Accesul Prestatorului la Registrul electronic de evidensa screening se va acorda dupa
semnarea Contractului, Prestatorul va primi accesul in Registrul electronic de evidensa screening
prin utilizarea unui user de acces si a unei parole.

(2) Modificarea parolei/ user-ului de acces se va realiza conform cerintelor Institutului National
de Sanatate Publica.

Art. 7. Tarife si modalitatea de plata a serviciilor ce fac obiectul prezentului contract

(1) Plata pentru serviciile efectuate de Prestator este conditionata atat de respectarea tuturor
cerintelor cu privire la persoane/ pacienti si vulnerabilitate, cat si de furnizarea serviciilor
medicale - consultatii, astfel Beneficiarul va verifica respectarea cerintelor anterior efectuarii
platii.

(2) Tariful pentru serviciile medicale efectuate de Prestator sunt urmatoarele:

1. Consult medic de familie 1: Consultatie de preventie si evaluare a riscului individual - 80
lei/persoana

2. Consult medic de familie 2: Consultatie de prezentare rezultate si stabilire conduita — 80
lei/persoana

3. Consult medic de familie 3: Monitorizare si confirmare parcurgere flux de investigatii — 80
lei/persoana

(3) Serviciile efectuate de Prestator se vor factura trimestrial si se vor achita de catre
BENEFICIAR in termen de maxim 60 zile de la emiterea facturilor, cu anuntarea in prealabil a
Prestatorului in cazul unor intarzieri, in functie de platile facute de Autoritatea de Management
Program Sanatate catre BENEFICIAR.
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(4) Anterior emiterii facturilor, Prestatorul va trimite lunar catre Beneficiar Rapoartele lunare
paciensi descarcate din Registrul electronic de evidenta screening, printate si semnate/ semnate
electronic de catre Prestator.

(5) Respectarea termenului de plata mentionat la Alin.(3) este conditionata de existenta fondurilor
FSE si cofinantarea publica asigurata de la bugetul de stat in contul Beneficiarului. Tn caz contrar,
plata se va efectua in termen de 5 zile lucratoare de la momentul de la care Beneficiarul dispune
de resurse FSE si cofinantare de la bugetul de stat in conturile sale.

Art. 8.

(1) Datele cu privire la persoane/ pacienti vor fi stocate in Registrul electronic de evidenta
screening.

(2) Prestatorul care are acces la datele personale ale persoanelor/ pacientilor va respecta
prevederile Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului European si al Consiliului privind
protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind
libera circulatie a acestor date (,,GDPR”) transpuse Tn legislatia nationala prin Legea nr. 190/2018,
precum si prevederile Directivei 2002/58/CE privind prelucrarea datelor personale si protejarea
confidentialitatii Tn sectorul comunicatiilor publice (Directiva asupra confidentialitatii si
comunicatiilor electronice), transpusa in legislatia nationala prin Legea nr. 506/2004 privind
prelucrarea datelor cu caracter personal si protectia vietii private in sectorul comunicatiilor
electronice, cu modificarile si completarile ulterioare.

(3) Persoanele vizate/ pacientii vor fi informati cu privire la datele de contact ale resposabilului cu
protectia datelor (adresa de email alocata special: screening.hepatite.gdpr@gmail.com), cu
scopurile prelucrarii datelor, a temeiului juridic, cu perioada de stocare a datelor si cu potentialii
destinatari ai datelor cu caracter personal prin intermediul Notei de informare privind prelucrarea
datelor cu caracter personal — GDPR/ Nota de informare cu caracter medical/ Fisa consimtamant
liber exprimat).

(4) Prestatorul va adopta masuri tehnice si organizatorice corespunzatoare, politici interne si se
vor pune in aplicare masuri care sa respecte in special principiul protectiei datelor incepand cu
momentul conceperii si cel al protectiei implicite a datelor, pentru a se asigura indeplinirea
cerintelor GDPR.

(4) Prestatorul va putea fi sprijinit/ consiliat de catre un responsabil cu protectia datelor (adresa de
email alocata special: screening.hepatite.gdpr@gmail.com) in ceea ce priveste respectarea
prevederilor GDPR cu privire la datele personale ale persoanelor vizate/ pacientilor beneficiari ai
serviciilor care fac obiectul prezentului Contract.

Prezentul contract a fost incheiat in format electronic, fiind semnat cu certificat digital de catre

ambele parti.

BENEFICIAR: PRESTATOR:
INSTITUTUL CLINIC FUNDENI S.Choviiriiiiiiiiiiiean S.R.L.
Prin Manager spital Prin ...
Anca COLITA
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ANEXA nr.3 la Metodologia de afiliere MF

ART. 1 - SELECTAREA, INFORMAREA SI INREGISTRAREA PERSOANELOR ELIGIBILE
(1) Tn cadrul derul&rii prezentului contract, Beneficiarul colaboreaza cu Asociatia Romana Anti-
SIDA (ARAS), in calitate de partener in proiectul "LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional
de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice", pentru realizarea
activitatilor de identificare, informare, educare, consiliere, mobilizare si inregistrare a
persoanelor eligibile din grupurile vulnerabile.
(2) Persoanele eligibile apartinand grupurilor vulnerabile pot fi identificate:

a) in cadrul cabinetului Prestatorului, pe baza listelor de pacienti proprii;

b) in comunitate, inclusiv in proximitatea cabinetelor medicale,

c) prin colaborarea dintre Prestator si lucratorii Asociatiei Romana Anti-SIDA (ARAS).
(3) Prestatorul poate propune persoane eligibile din randul pacientilor proprii, urmand ca
selectarea, informarea, educarea si sprijinirea acestora pentru participarea la activitatile
prevazute de prezentul contract sa fie realizate impreuna cu lucratorii Asociatiei Romana Anti-
SIDA (ARAS).
(4) Lucratorii Asociatiei Romana Anti-SIDA (ARAS) pot avea acces la datele de identificare ale
persoanelor eligibile, In masura necesara pentru mobilizarea, asistarea si sprijinirea acestora pe
parcursul procesului de screening, stadializare si orientare catre tratament, dupa caz, cu
respectarea legislatiei privind protectia datelor cu caracter personal.
(5) Toate persoanele eligibile selectate vor fi inregistrate de lucratorii Asociatiei Romana Anti-
SIDA (ARAS) in Registrul electronic de evidenta screening (SEES), conform procedurilor aplicabile
prezentului contract.
(6) Activitatile realizate de Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS) in temeiul prezentei anexe nu
constituie servicii medicale si nu fac parte din obligatiile Prestatorului asumate prin prezentul
contract.

ART. 2 — INFORMAREA S| ORIENTAREA PERSOANELOR ELIGIBILE CATRE SERVICIILE MEDICALE
(1) Persoanele eligibile identificate si selectate conform art. 1 vor fi informate si orientate catre
serviciile medicale prestate de Prestator, in conditiile stabilite prin prezentul contract.

(2) Prestatorul va efectua serviciile medicale prevazute de prezentul contract exclusiv pentru
persoanele eligibile care au fost anterior informate si mobilizate prin activitatile derulate de
Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS) sau prin mecanismele de colaborare stabilite in cadrul
deruldrii prezentului contract.

ART. 3 — RECOLTAREA PROBELOR BIOLOGICE PENTRU ANALIZE DE LABORATOR
(1) Recoltarea probelor biologice necesare efectuarii analizelor de laborator se realizeaza in
incinta cabinetului Prestatorului, exclusiv de catre un laborator mobil autorizat.
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(2) Laboratorul mobil este contractat de catre Beneficiar in cadrul proiectului "LIVE(RO)4 SUD-

MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli
hepatice cronice" si isi desfasoara activitatea in conformitate cu legislatia sanitara in vigoare,
normele de biosecuritate si protocoalele medicale aplicabile.

(3) Prestatorul nu are atributii privind recoltarea, manipularea, transportul sau procesarea
probelor biologice, aceste activitati fiind asigurate de laboratorul mobil.

(4) Prestatorul va facilita accesul laboratorului mobil in incinta cabinetului, in conditiile stabilite
de comun acord si cu respectarea normelor sanitare aplicabile.

ART. 4 — ACCESUL IN INCINTA CABINETULUI PENTRU ACTIVITATI CONEXE

(1) Tn vederea desfdsurdrii activititilor previzute de prezentul contract si de prezenta anexs,
Prestatorul va permite accesul in incinta cabinetului, in conditii rezonabile si agreate de comun
acord, pentru:

a) lucratorii Asociatiei Romana Anti-SIDA (ARAS), in scopul realizarii activitatilor de informare,
sprijin si inregistrare a persoanelor eligibile;

b) personalul laboratorului mobil contractat de Beneficiar, in scopul recoltarii probelor biologice
necesare analizelor de laborator.

c) reprezentanti ai Beneficiarului (membri ai echipei de implementare a proiectului sau cu
atributii conexe pentru buna desfasurare sau promovare a acestuia).

(2) Accesul prevazut la alin. (1) se va realiza exclusiv in intervalele orare stabilite prin
programarea agreatd de parti si cu respectarea activitatii curente a cabinetului, a normelor
sanitare, a regulilor interne si a confidentialitatii actului medical.

(3) Activitatile desfasurate de Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS) si de laboratorul mobil in
incinta cabinetului nu vor interfera cu actul medical si nu vor afecta autonomia profesionala a
Prestatorului.

(4) Prestatorul nu este obligat sa puna la dispozitie alte resurse decat cele strict necesare pentru
desfasurarea activitatilor prevazute de prezentul contract, cu exceptia situatiilor convenite
expres de comun acord.

ART.5 — CORELAREA ACTIVITATILOR S| DELIMITAREA ATRIBUTIILOR

(1) Prestatorul realizeaza serviciile medicale prevazute de prezentul contract, constand in
consultatiile de preventie, evaluare, prezentare rezultate si monitorizare.

(2) Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS), in calitate de partener de proiect al Beneficiarului,
asigura desfasurarea activitatilor de selectare, informare, educare, sprijin si inregistrare a
persoanelor eligibile.

(3) Recoltarea probelor biologice necesare analizelor de laborator este asigurata de laboratorul
mobil contractat de Beneficiar.

(4) Activitatile prevazute la alin. (1)—(3) sunt complementare si se desfasoara coordonat, in
vederea realizarii obiectului prezentului contract.

ART. 6 - PROGRAMAREA ACTIVITATILOR DERULATE IN BAZA PREZENTULUI CONTRACT
(1) Zilele si intervalele orare in care se vor desfasura:

2
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b) activitatile de informare si inregistrare a persoanelor eligibile, asigurate de Asociatia Romana
Anti-SIDA (ARAS);

c) activitatile de recoltare a probelor biologice pentru analize de laborator, asigurate de
laboratorul mobil,

vor fi stabilite si programate de comun acord intre Prestator si Beneficiar, cu consultarea
Asociatiei Romana Anti-SIDA (ARAS).

(2) Programarea activitatilor va urmari corelarea acestora, in vederea asigurarii unui flux eficient
al persoanelor eligibile si a desfasurarii in conditii optime a activitatilor prevazute de prezentul
contract. Astfel, din considerente logistice, se va avea in vedere asigurarea unei prezente de
minim 10 pacienti/zi de recoltare, in caz contrar proceddndu-se la reprogramarea zilei si
intervalului orar in care se vor desfasura activitatile mentionate la alin (1).

(3) Orice modificare a programarii stabilite initial se va realiza de comun acord, cu notificare
prealabild, in functie de necesitatile rezultate din derularea prezentului contract.

ART. 7 — RESURSE PUSE LA DISPOZITIA PRESTATORULUI

(1) Pe langa produsele/materialele consumabile si accesoriile puse la dispozitie de catre
Beneficiar, conform art. 7.2 din Contractul de afiliere, Partenerul Asociatia Romana Anti-SIDA
(ARAS) pune la dispozitia Prestatorului, cu titlu de custodie/ imprumut de folosintd, scannere Cl
necesare validarii consultatiilor efectuate in cadrul programului de screening.

(2) Scannerele Cl sunt predate Prestatorului in stare de functionare, pe baza de proces-verbal de
predare-primire/ custodie.

(3) Prestatorul are obligatia de a utiliza scannerele ClI exclusiv in scopul executarii prezentului
contract, cu respectarea instructiunilor tehnice si fara a le instrdina, inchiria, cesiona,
subcustodia sau permite utilizarea acestora de catre terti, fara acordul scris prealabil al
Beneficiarului/ Partenerului Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS).

(4) Pe intreaga durata a custodiei, Prestatorul raspunde pentru integritatea, buna functionare si
conservarea bunurilor primite, asumandu-si riscul pierderii, furtului, deteriorarii sau distrugerii
acestora, cu exceptia cazurilor de forta majora dovedite conform legii.

(5) Tn situatia deteriorarii, pierderii, furtului sau distrugerii scannerelor Cl, Prestatorul are
obligatia de a notifica Beneficiarul/ Partenerul Asociatia Romana Anti-SIDA (ARAS) in termen de
maximum 24 de ore de la constatarea evenimentului si de a suporta costurile de reparare sau,
dupa caz, de inlocuire cu un bun similar, la valoarea de piata sau la valoarea de inlocuire stabilita
de detinator.

(6) La Tncetarea contractului, indiferent de motiv, Prestatorul are obligatia de a returna
scannerele Cl in stare de functionare, corespunzatoare uzurii normale, pe baza de proces-verbal
de returnare.
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Obiectivul de politica 4: O Europa mai sociala si incluziva prin implementarea Pilonului european al drepturilor sociale

Prioritatea 1: Cresterea calitatii serviciilor de asistentd medicaléa primara, comunitara, a serviciilor oferite in regim ambulatoriu si
fmbunatatirea si consolidarea serviciilor preventive

Obiectiv specific: ESO4.11.

Titlul proiectului: LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice
cronice

Cod MySMIS: 344475

ANEXA nr.4 la Metodologia de afiliere MF

Lista medicilor de familie titulari/ salariati

si a personalului medical angajat in cadrul Prestatorului

Nr. . ) ) Cod parafa
Nume medic/ Asistent medical
crt. (daca este cazul)
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PROGRAMUL SANATATE

Obiectivul de politica 4: O Europa mai sociala si incluziva prin implementarea Pilonului european al drepturilor sociale

Prioritatea 1: Cresterea calitatii serviciilor de asistentd medicala primarad, comunitara, a serviciilor oferite in regim ambulatoriu si
fmbunatatirea si consolidarea serviciilor preventive

Obiectiv specific: ESO4.11.

Titlul proiectului: LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice
cronice

Cod MySMIS: 344475

ANEXA nr.5 la Metodologia de afiliere MF

PROCES VERBAL
DE PREDARE-PRIMIRE
Nr. /

Incheiat astazi, , Intre:

1. Predator:

INSTITUTUL CLINIC FUNDENI

Sediu: Municipiul Bucuresti, Soseaua Fundeni nr.258 sector 2
CUI: 4204003
Reprezentat prin:
Functia:

si

2. Primitor:

Dr. , medic de familie
Cabinet medical:

Sediu:

Cod parafa:
CUI/CIF:

n cadrul proiectului:
»LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al
pacientilor cu boli hepatice cronice”

Art. 1. Obiectul procesului-verbal
Predarea, respectiv primirea de catre medicul de familie a urmatoarelor bunuri (consumabile
medicale si/sau echipamente), necesare desfasurarii activitatilor de screening:

Nr | Denumire produs/ | UM Cantitate Serie  (daca | Observatii
crt | echipament este cazul)
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PROGRAMUL SANATATE

Obiectivul de politica 4: O Europa mai sociala si incluziva prin implementarea Pilonului european al drepturilor sociale

Prioritatea 1: Cresterea calitatii serviciilor de asistentd medicala primarad, comunitara, a serviciilor oferite in regim ambulatoriu si
fmbunatatirea si consolidarea serviciilor preventive

Obiectiv specific: ESO4.11.

Titlul proiectului: LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice
cronice

Cod MySMIS: 344475

Art. 2. Destinatia bunurilor

Bunurile predate vor fi utilizate exclusiv in cadrul activitatilor de screening specifice proiectului
»LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire, screening si diagnostic al
pacientilor cu boli hepatice cronice”, conform metodologiei si procedurilor aplicabile.

Art. 3. Obligatiile primitorului
Primitorul se obliga:
« sautilizeze bunurile conform destinatiei acestora si in interesul proiectului;
e sd asigure pastrarea, manipularea si utilizarea In conditii corespunzatoare;
e sd nu Instrdineze bunurile primite;
e sa permitd verificarea/modul de utilizare de catre reprezentantii proiectului;
e sareturneze echipamentele (daca este cazul) la finalizarea proiectului sau la solicitarea
predatorului, in stare corespunzatoare, tinand cont de uzura normald;
o sdraporteze eventualele pierderi, deteriorari sau neconformitati.

Art. 4. Obligatiile predatorului
Predatorul se obliga:
e sd predea bunurile 1n stare corespunzatoare utilizarii;
o sa furnizeze, daca este cazul, instructiuni de utilizare;
e sd asigure suport 1n clarificarea aspectelor legate de utilizarea bunurilor in proiect.

Art. 5. Raspundere
Primitorul raspunde pentru integritatea bunurilor primite, cu exceptia uzurii normale rezultate din
utilizarea conform destinatiei.

Art. 6. Dispozitii finale
Prezentul proces-verbal a fost incheiat in 2 (doud) exemplare originale, cate unul pentru fiecare
parte.

Predator,

Nume si prenume:
Functia:
Semnatura:

Primitor,
Dr.
Semnatura:
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ANEXA nr.6 la Metodologia de afiliere MF

~ GRILA CALIFICARE
IN PROCEDURA DE AFILIERE A MEDICILOR DE FAMILIE
Proiect: ”LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA”

APHICANT | o
(candidat)

CONFORMITATEA DOCUMENTELOR

Documentele depuse respectd modelul prevazut in anuntul de afiliere? | O DA O NU

Observatii (daca este cazul):

Documentele sunt integral si corect completate? ‘ O DA O NU

Observatii (daca este cazul):

CONTINUTUL DOSARULUI DE CANDIDATURA
Au fost depuse urmitoarele documente:

cerere de inscriere Tn procesul de afiliere O DA O NU
copia conforma cu originalul a actului de identitate O DA O NU
copia conforma cu originalul a autorizatiei de libera practica O DA O NU
copia conforma cu originalul a certificatului de Tnregistrare in Registrul unic al | O DA O NU
cabinetelor medicale pentru sediul sau punctul de lucru din Regiunea SM

dovada infiintarii sediului secundar (punctului de lucru) 0 DA 0 NU

’ O Nu este cazul

asigurarea de raspundere civild profesionala valabila O DA O NU
declaratie privind evitarea dublei finantari O DA O NU
declaratie privind disponibilitatea de a efectua minim 200 consultatii O DA O NU
declaratie privind GT din grupuri vulnerabile O DA O NU
declaratie privind GT defavorizat socio-economic 0 DA O NU
declaratie privind GT din comunitati marginalizate 0 DA O NU

Presedinte comisie,
Nume/ prenume
Membru comisie,
Nume/ prenume
Membru comisie,
Nume/ prenume
Secretar comisie,
Nume/ prenume
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ANEXA nr.7 la Metodologia de afiliere MF
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GRILA EVALUARE
TN PROCEDURA DE AFILIERE A MEDICILOR DE FAMILIE
proiect ” LIVE(RO)4 SUD-MUNTENIA Program regional de prevenire,
screening si diagnostic al pacientilor cu boli hepatice cronice”

Aplicant (candidat) [ ———

EVALUAREA CAPACITATII OPERATIONALE
de integra in campania de screening persoane din grupuri vulnerabile

A fost depusa Declaratia privind GT din grupuri vulnerabile O DA Punctaj acordat: 30 puncte

O NU Punctaj acordat: 0 puncte

EVALUAREA CAPACITATII OPERATIONALE
de integra in campania de screening persoane din grupuri vulnerabile

A fost depusa Declaratia privind GT defavorizat socio-economic O DA Punctaj acordat: 30 puncte

O NU Punctaj acordat: 0 puncte

EVALUAREA CAPACITAIII OPERATIONALE
de integra In campania de screening persoane care locuiesc Tn comunitati cu grad de vulnerabilitate
crescut

Documentele depuse fac dovada sediului (principal sau secundar) in localitati sau | [ DA Punctaj acordat: 30 puncte

zone dintre cele descrise in Raportul ,,Zone marginalizate socio -economic n [ 7 Ny Punctaj acordat: 0 puncte
mediul urban si rural din Romania” elaborat de cdtre Ministerul Muncii si
Solidaritatii Sociale in cadrul proiectului ,,Dezvoltarea unor instrumentate de
analiza si interventie la nivel comunitar pentru perioada de programare 2021-2027”
finantat din POCA 2014-2020

A fost depusa Declaratia privind GT din comunitati marginalizate O DA Punctaj acordat: 10 puncte

O NU Punctaj acordat: 0 puncte

| PUNCTAJ TOTAL acordat | puncte |
REZOLUTIE FINALA
CANDIDATUL este declarat | 0 ADMIS [0 RESPINS

Presedinte comisie,
Nume/ prenume

Membru comisie,
Nume/ prenume

Membru comisie,
Nume/ prenume

Secretar comisie,
Nume/ prenume
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