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CoNTRACT
de асоrdаrе а aýiýtentei medicale (de prestare а ýerviciilor medicale)

iп cadrul asigurйrii obligatorii de asisten{й medicalй
пr. qý:08/80

mun. Chi;inйu "30" decembrie 2022

I. PARTILE CONTRACTANTE- 
Compania Na{ionalЙ de Asiguriri in Medicinё (in continuare - CNAM), reprezentatЁ

de сйtrе Agenfia teritoriali Centruo (in continuare - Agentie) in persoana dnei Adeia Pavlov,
.director interimar, care ac{ioneazdirL baza Ordinului Companiei Na{ionale de Asigurйri in
MedicinЙ пr. 301-с din 15.12.2021, qi а Statutului, 9i Prestatorul de servicii medicale (in
continuare - Prestator) ,,Asocia{ia Medicalй Теritоriаlй Kqcani", rерrеzепtаt de сйtrе dna
Vаlепtiпа Pislaru, director, care aclioneazб iп baza Statutului, au incheiat Contractul de
acordare а asistenlei medicale (de prestare а serviciilor medicale) in cadrul asigurйrii obligatorii
de asistentЁ medicalЁ (in continuare - Contract), convenind asupra urmйtоаrеlоr:

II. OBIECTUL CONTRACTULUI
2,|. Obiectцl Contractului il constituie acordarea asistenlei medicale de сйtrе Prestator, in

vоlumul qi de calitatea prevёzute de Programul unic al asigurйrii obligatorii de asisten!й mеdiсаlй
(in continuare - Program unic), Nоrmеlе metodologice de aplicare а acestuia qi de Сопtrасt.

2.2. Suma сопtrасtuаlё este stabilitё in mйrimе de 157191 578 MDL (о sutё cincizeci gi

Eapte milioane о sutЙ почйzесi qi unu mii cinci sute qaptezeci Ei opt MDL). Vоlumul gi conditiile
speciale de prestare а serviciilor medicale contractate din fondurile de asigurare obligatorie de
asisten{Ё medicalй sunt specificate iп апехеlе nr.1-4la Contract.

III. OBLIGATIILE PARTILOR
3. 1. Prestatorrrl se obligй:
1) sЙ acorde persoanelor asisten{й mеdiсаlЁ calificatё 9i de calitate, ?n volumul prevйzut in

Programul unic qi in СопЙсt, inclusiv prin incheierea uпоr contracte cu alli prestatori саrе
activeazd iп conformitate cu legislalia, irl, caz de imposibilitate obiectivё de prestare а serviciilor
medicale сопfоrm Normelor metodologice de aplicare а Programului unic qi сеriп{еlоr
Protocoalelor clinice nafionale;

2) sё asigure respectarea prevederilor actelor normative privind sistemul asigurйrii
obligatorii de asisten!ё medicalё;- 

3) sб asigure confidenlialitatea informa{iei cu privire la starea sйnatalii persoanei, cu
excep{ia cazurilor prevёzute de lege;

4) sб asigure prescrierea medicamentelor qi dispozitivelor medicale compensate in
conforTnitate cu prevederile .Ноtёrбrii Guvernului пr.106/2022 cu privire 1а prescrierea qi
eliberarea medicamentelor gi dispozitivelor medicale compensate pentru tratamentul in condilii
de ambulatoriu al persoanelor inregistrate la medicul de familie;

5) sЙ elibereze pacienlilor, in caz de necesitate, confolm diagnosticului stabilit, bilete de
trimitere сопfоrm Nоrmеlоr metodologice de aplicare а programului unic;

6) sб verifrce qi sй stabileascй identitatea pacientului confotm actului de identitate la
acordarea asisten{ei medicale/la momentul internйrii in cazul spitalizйrii, рrесum qi stafutr.rl de
РсrsоапЙ asiguratЙ/neasiguratё, accesAnd baza de date а CNAM. in cazul modifioйrii in sistemul
asigurЙrii obligatorii de asisten{й щеdiсаlй а statцtului pacientului ре parcurýul spitalizйrii,
Prestatorul va extema pacientul сопfоrm statutului stabilit la momentul internirii;

7) sЙ nu геfчzе acordarea asistenlei medicale реrsоапеlоr Тп caz de urgеп{й, iar cheltuielile
pentru asisten{a mеdiсаlй чrgепtй in cazul persoanelor neasigurate ýе чоr acoperi in condiliile
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8) sЙ acorde servicii medicale persoanelor, utilizind cele mai eficiente costuri gi fоrmе de
diagnostic 9i tratament;

9) sЙ asigure existen(a in stoc а medicamentelor, а altor produse farmaceutice qi
parafarmaceutice gi а consumabilelor necesare pentru prestarea serviciilor medicale prevёzute in
Programul unic qi in Contract;

10) sй informeze persoanele despre drepturile ре care 1е au, inclusiv despre volumul,
modul qi condi{iile de acordare а serviciilor medicale рrечбzutе in Programul unic 9i iп Contract;

11) sЙ пu incaseze de la persoanele asigurate sumе репtru serviciile medicale prestate in
cadrul executЙrii Contractului qi сопfоrm condiliilor stabilite in Nоrmеlе metodologice de
aplicare а Programului unic;

12) sё пu determine persoana asiguratй sё achite sume aferente serviciului medical prestat
iп baza Contractrrlui sau sй intre in raporturi juridice pentru а beneficia de servicii medicale
аfёrепtе cazului tratat, achitat din fondurile asigurёrii obligatorii de asisten{й medicalё;

1З) sй !in5 1а un loc vizibil gi ассеsiЬiГреrsоапеlоr Registrul sesizarilor, propunerilor gi
reclama(iilor persoanelor asigurate, numerotat qi brogat;

14) sё planifice gi sё execute рrороr{iопаl, ре parcursul perioadei de acordare а asistenlei
medicale stabilite 1а pct.6.2. din Сопtrасt, volumul qi spectrul de servicii medicale, in limita
sumei contractate;

15) sЙ elaboreze, sй aprobe, sй coordoneze cu Fondatorul/Persoana responsabilё а
Fondatorului, duрй caz, clJ Consiliul administrativ al Prestatorului gi sй prezinte CNAM, in
termen de 30 de zile lucrбtoare de 1а data sеmпйrii Contractului, devizr.rl de venituri qi cheltuieli
(business plan) din mijloacele fondurilor asigurёrii obligatorii de asisten!ё mеdiсаlй, pentru
fiecare tip de asisten{Ё medicalё contractat, рrесum gi modificёrile la acesta, iп cazul incheierii
acordurilor aditrionale gi mоdifiсёrilоr inteme, in conformitate cu prevederile actelor normative
privind sistemul asigurёrii obligatorii de asigurare medicalё;

16) sЙ elaborezeo sё арrоЬе qi sй prezinte CNAM darea de sеаmй despre indeplinirea
devizului de venifuri 5i cheltuieli (business рlап) din mijloacele fondurilor asigurйrii obligatorii
de asisten!Й medicalё in tеrmепеlе gi modul stabilite de actele normative privind sistemul
asigurЙrii obligatorii de asigurare medicali, рrесчm qi alte informa{ii аfеrепtе gestionйrii
rеsursеlоr fondurilor asigurйrii obligatorii de asisten|й mеdiсаlй, la solicitarea CNAM;

17) sЙ prezinte CNAM, prin intermediul Sistemului informational automatizat de creare 9i
circula{ie а facturilor fiscale electronice ,,е-Fасturа'о, рOпй la data de 25 а lunii imediat urmёtоаrе
perioadei de rароrtаrе, fасtчrа fiscalй eleotronicй репtrч serviciile medicale prestate, emisй in
baza raportului privind serv$iile medicale incluse in fасtцrа fiscalЁ electronicй prezentat de сйtrе
CNAM, qi/sau alte documente justificative dupi rnodelul solicitat de CNAM, сопfоrm clauzelor
contractuale 9i prevederilor actelor normative;

18) sё [iпё eviden{a qi sй completoze corect gi 1а timp, ре suport de hirtie sau in fоrmаt
electronic, registrele persoanelor сйrоrа li s-a acordat asisten{й mеdiсаlЁ, prezentбnd сNдм
lunar, nu mai tirziu de data de 5 а lunii imediat urйёtоаrе, dйri de sеаmб despre volumul de
asisten!Й medicalё acordat, сопfоrm modelului aprobat рriп ordin al ministrului sйnйtбtii qi
directorului general al CNAM;

19) sЙ expedieze CNAM, prin intermediul Sistemului informational,,Evidenla gi raportarea
serviciilor medicale in sistemul DRG (CASE-MIX)", datele la nivel de pacient reflectate in figa
medicalб а bolnavului de sta{ionar, conform prevederilor actelor normative;

20) sЁ prezinte CNAM lunar, рiпё 1а data de 10 а lunii се succede luna de gestiune, DaTea
de sеаmЙ privind cazurile de prejudiciere а sanatйtii persoanei asigurate de сйtrе persoanele
fizice qi juridice, сопfоrm fоrmчlаrulчi арrоЬаt prin ordin al ministrului sйпбtёtii 5i directorului
general al CNAM;

21) sЙ prezinte informa{iile/documentele 5i sй creeze condiliile necesare, inclusiv prin
asigurarea accesului in incйperile de serviciu, in vederea evaluйrii qi monitoлzdrii din partea
CNAM а volumului qi modului de acordare а asistenlei medicale, рrесum gi а gestionйrii
mijloacelor financiare provenite din fondurile asigurёrii obligatorii de asisten!ё mеdiсаlй, in
limitele serviciilor medicale contractate, iп contextul rela{iilor contractuale curente gi precedente;

22) sб prezinte, la solicitarea ?n scris а CNAM, documentele рrimаrе, registrele qi alte
documente financiar-contabile intocmite de Prestator са ufinare а асоrdйrii asisten{ei medicale
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cheltuielile din alte surse, ре articole de cheltцieli, репtru stabilirea repartizёrii proporfionale а

cheltuielilor din toate sursele de venit;
23) sЁ comunice CNAM, in tеrmеп de cel mult 3 zile luсrйtоаrе de 1а adoptarea deciziei,

despre inilierea procesului de insolvabilitate, reorganizare, suspendare а activitйtii sau lichidare а

Prestatorului;
24) sб respecte prevederile standardelor medicale do diagnostic qi tTatament gi ale

protocoalelor clinice aprobate prin ordin al ministrului sбnЁtй{ii;

25) sй utilizeze sistemele informa{ionale аlе Ministerului Senatatii qi CNAM pentru

executarea prevederilor actelor поrmаtiче privind sistemul asigurйrii obligatorii de asigurare

medicalй 9i а Contractului;
26) sй asigure veridicitatea datelor incluse in facturile fiscale electronice qi dЙrile de sеаmЙ

prezentate CNAM;
27) sd acopere, din conful mijloacelor financiare oblinute conform Contractului, doar

cheltuielile necesare репtru realizarea Programului unic, respectind principiile de еfiсiеП{ё,

eficacitate 9i economicitate;
28) sЁ-gi reinnoiascб baza tehnico-materialй, dupй caz, diп aloca{iile fondatorului 9i

mijloacele financiare ob{inute iп conformitate cu cadrul normativ;
29) sё utilizeze mijloacele financiare din fondurile asigurёrii obligatorii de asisten!й

medicalй numai pentru acordarea serviciilor medicale persoanelor asigurate 9i persoanelor

neasiprato саrе аu dreptul la asisten{a medicalй speciГrcatй iп Programul unic ai Nоrmеlе
metodologice de aplicare а acestuia.

З,2. CNAM se оЬligй:
1) sй prezinte Prestatorului, рiпй la data de 20 а lunii urmЁtоаrе perioadei de fасturаrе,

rapoartele privind serviciile medicale incluse in factura fiscalЁ electronicй, cu datele аfеrеЦtе

serviciilor medicale prestate qi eligibile de а fi facturate, calculate in baza dёrilоr de

seamё/datelor raportate de cЁtre Prestator in sistemele informa{ionale аlе CNAM, conform

modelului aprobat prin ordin al directorului general al CNAM, pentru emiterea factrrrilor fiscale
electronice;

2) sй transfere Prestatorului mijloacele ftnanciare iп conformitate сч facturile fiscale
electronice prezentate pentru serviciile medicale acordate persoanelor, in temeiul 9i iп limitele
Contractului;

3) sЁ monitorizeze gi sй evalueze coreýpunderea сч clauzele Contractului qi cu actele

поrmаtiче privind sistemul asigurбrii obligatorii de asigurare mеdiсаlй а volumului, tеrmепеlоr,

calitй{ii qi costrrlui asistenteЁmedicale acordate реrsоапеlоr, precrrщ 9i gestionarca mijloacelor
financiare provenite din fondurile asigurёrii obligatorii de asistentй mеdiсаlё, iп limitele
serviciilor contractate, сопfоrm mecanismului aprobat prin ordin al directorului general al

CNAM;
4) sё comunice, prin intermediul paginii web оГrсiаlе а CNAM/circulare, Lista de denumiri

соmчпе intemalionale de medicamente compensate gi'Lista de denumiri de dispozitive medicale

compensate din fondurile аsigчrбrii obligatori de asisten|й mеdiсаlй, арrоЬаtе prin ordin а1

ministrului sёnбtй{ii qi directorului general а1 CNAM;
,5) sё publice ре pagina web оfiсiаlй а CNAM lista prestatorilor de servicii medicale се vol

presta servicii medicale persoanelor neasigurate in cazul maladiilor social-conditionate 9i stёrilor
de urgen|ё, cu impact major аýчрrа sбnйtйtii publice;

б) sй informeze Prestatorul lunar, рiпё la data de 25 а lunii urmitоаrе celei de raportare,

despre volumul medicamentelor qi dispozitivelor medicale compensate prescrise, eliberate de

сйtrе farmacii, precum gi despre sumele fiпапсiаrе valorificate in luna precedentё;

7) sй acorde suport metodologic Prestatorului in aplicarea cadrului normativ privind
sistemul asigurЁrii obligatorii de asisten[й medicali.

IV. COSTUL SERVICIILOR, TERMENUL ýI MODUL DE ДСНIТДRЕ
4,1. Serviciile medicale acordate in cadrul asiprбTii оЫigаtоrii de asistenfE medicalё vor fi

contractate de CNAM in,bazatarifelor negociate cu Prestatorul, йrа а depёgi tarifele aprobate de

Guчеrп, qi а cosfurilor serviciilor medicale aprobate conform actelor normative.
4.2. СNДМ achitё Prestatorului, 1чпаr sau trimestrial, in funclie de mijloacele financiare

disponibile, serviciile incluse in facturile fiscale electronice, in limitele sumei yo|umel'or
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prevazute in contract репtru fiecare tip de serviciu, qi nu mai tflrziц decit la expirarea unei luni
de la data prezentбrii facturilor fiscale electronice aferente perioadei pentru cafe se achitё, cu

condi{ia сЁ Prestatorul а prezentat toate facturile fiscale electronice pentru perioadele anterioare.

in cazrrl prezentйrii facturii fiscale electronice duрй termenul stabilit in Contract din motive
imputabile prestatorului, se extinde termenul de achitare а serviciilor incluse iп factura fiscalй

electronicй cu о luпil,
4.3. Pentru tipurile de servicii medicale contractate pentru саrе in actele поrmаtivе privind

sistemul asigurйrii obligatorii de asisten!й medicali este рrечйzutй achitarea in avans, CNAM
еfесtчеаzй lunar, рiпй la data de 15 а lunii respective, рlЁ{i in avans iп mйrimе de рбпЁ 1а 80%

din suma аfеrепtй acestor servicii planificatй репtru luna respectivй. CNAM poate diminua

mйrimеа avansului sau suspenda achitarea acestuia iп чrmйtоаrеlе cazuri:

1) neprezentarea, din motive iщputabile prestatorului, а dбrilor de sеаmй sau а facturilor
fiscale electronice pentru serviciile medicale prestate. prezentarea dЁrilоr de sеаmй ýau а
fасturilоr fisqale electronice eronate, сu respingerea ulterioarб de c6tre CNAM, echivaleazё Сu

церrеzепtаrеа acestora;
2) neexecutarea volumelor contractuale, care poate influen{a inregistrarea сrеап{еlоr

CNAM fа{й de Prestator la sйrqitul perioadei de gestiunei
З) notificarea intentiei de rezoluliune а Сопtrасtului de сЙtrе uпа din РЙr{i.

4.4. Ь cazul inregistrйrii crean{elor CNAM fatй de Prestator pentru un anumit tip de

asisten!й medicalй, inclusiv а creanlelor aferente sumеlоr prejudiciate, suma асеstоrа va fi
rc{inuti din contul transferurilor ulterioare pentru acelaqi tф de asisten{Ё medicalй, in cazul

lmposibilitйlii re{inerii sumei creanlelor din contul transferurilor ulterioare pentru acelaqi tip de

asistenlй mеdiсаlй, prestatorul va fi notificat despre necesitatca restituirii benevole а acesteia la
conful СNДМ in decurs de 30 de zile din soldul disponibil la tipul de asisten{й mеdiоаlЙ

respectiv gi/sau din alte surse decit сеlе primite din fondurile asigurйrii obligatorii de asisten{Й

medica16, iп caz contrar sumа чгfпеаzб afl re{inutб de сйtrе CNAM din сопtцl transferurilor
pentru alt tip de asisten{6 mеdiсаlй.

4.5. Suma qi volumul sеrчiсiilоr medicale stabilite in Contract pot fi revizuite prin асоrduri

aditrionale in partea majorйrii sau diminuйrii, in functie de activitatea Prestatorului, in limitele
mijloacelor fiпапсiаrе disponibile ?n fondurile asigurёrii obligatorii de asisten{Ё medicalЙ.

4.6. Descrierea detaliatй а modalitбtii de achitare pi fасtчrаrе а serviciilor medicale se

con{ine in actele normative privind sistemul asigurёrii obligatorii de asisten{ё medicalЙ.

.{ ч. BшsroNsABILITATEA вARTILoR
5.1. Prestatorul este obligat sй repare prejudiciile cauzate CNAM рriп:
1) prezentarea spre achitare а documontelor de plati neautentice, а dЁrilor de sеаmЙ, cu

includerea serviciilor сате, de fapt, nu ач fost acordate sau nu trebuiau sй fie achitate din
fondurile de asigurare obligatorie de asisten{ё medicalё, iп conformitate сч Programul unic 9i .

Nоrmеlе metodologice de aplicare а acestuia, sau du fost acordate in alt volum. La serviciile
neacordate se atribuie qi cazurile in саrе sorviciile au fost prestate sub nivelul сеrцt а1 calitйlii 9i

calificйrii, inclusiv condilionarea procurйrii de сбtrе pacient а medicamentelor, а achitйrii
inveitiga{iilor gi а efectuйrii altor plЁtri nelegitime. Мйrimеа prejudiciului constituie costul

serviciului raportat;
2) рrеsсriеrеа neregulamentarё qi/sau neargumentatб а reletelor репtru medicamente 9i

dispozitive medicale compensate din fondurile asigurбrii obligatorii de asistentЁ msdiсаlй.
Мйrimеа prejudiciului constituie ýuma соmрепsаtй de CNAM pentru

medicamentele/dispozitivele medicale compensate;
3) eliberarea neargumentatё, cu iпсйlсаrеа Programului unic 9i а Nоrmеlоr metodologice

de aplicare а acestuia, а biletelor de trimitere (F пr.027lе) pentru spitalizare programati 9i

servicii medicale de iпаltй реrfоrmап{й, inclusiv а сеlоr generate prin intermediul sistemului
informa{ional ,,Raportarea gi evidenla serviciilor medicale". MЁrimea prejudiciului constituie

costul servioiului щedical prescris ;

4) ?nregistrarea пеrеgчlаmепtаrй а persoanei la medicul de familie din cadrul prestatorului

се асоrdй asisten{ё mеdiсаtй рrimаrЁ, Мйrimеа prejudiciului constituie tariful per capita pentru

,4/fiесаrе caz constatat; 
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5) neasigurarea veridicitй{ii informaliei introduse iп darea de sеаmё privind пumйrul qi lista
nominalё а pacien{ilor beneficiari, cantitatea de medicamente utilizatй, inclusiv medicamente cu
destina{ie specialй, consumabile 9i dispozitive medicale, achitate suplimentar costului cazului
tratat. МЙrimеа prejudiciului constituie valoarea medicamentelor, inclusiv cu destinalie specialй,
consumabilelor qi dispozitivelor medicale;

6) nerespectarea Standardelor соdifiсйrii diagnosticelor gi procedurilor in Sistemul de
clasificare in grupe de diagnostice (DRG). Мёrimеа prejudiciului constituie diferenla de cost al
cazurilor de рflпё la qi dчрб auditul codificбrii;

7) dezafectarea mijloacelor financiare primite de 1а fondurile asigurйrii obligatorii de
asisten{Й mеdiсаlё репtru alte scopuri dесбt cele stabilite сопfоrm actelor normative privind
sistemul asigurйrii obligatorii de asistentй medicalё gi Contractului. Mйrimea prejudiciului
constifu ie suma dezafectatй.

5,2. iп cazul сопfirmйrii prin raport do evaluare, intocmit de structurile abilitate аlе
CNAM, а саzurilоr menlionate la pct.S.1:
,. 1) in contexful rela|iilor contractuale precedente, sцmеlе pýudiciate, inclusiv penalitatea,
vor fi reflectate in evidenla contabilй conform pretenliei emise de CNAM, in scopul re{inerii
acestora de сйtrе CNAM din contul transferurilor ulterioare;

2) in contextul relafiilor contractuale curente:
а) pentru cazurile prevЙzute 1а pct.S.1 subpct.1), 4), 5) qi 6), Рrеstаtоrцl, in tеrmеп de 5 zile

luсrбtоаrе de 1а recep[ionarea raporfului de evaluare, ча opera modificйri in dйrilе de sеаmй
gi/sau datele raporlate in sistemele informationale аlе CNAM, in caz сопtrаr sumele prejudiciate,
inclusiv penalitatea, vor fi reflectate in evidenta contabilй сопfоrm pretentiei emise de CNAM, in
scopul re{inerii acestora de сйtrе CNAM din contul transferurilor ulterioare;

Ь) pentru cazurile prevйzute la pct.5.1 subpct.2) ýi 3), sumеlе prejudiciate, inclrtsiv
penalitatea, vor fi reflectate in evidenla contabilй conform preten{iei emiýe de CNAM, in scoprrl
retinerii acestora de cёtre CNAM din contul transferurilor ulterioare;

С) pentru саzul prevЙzutLa pct.S.1 subpct.7), Prestatorul va restabili sumele prejudiciate,
inclusiv penalitatea, la conturile bancare/trezoreriale utilizate pentru gestionarea mijloacelor
Гtпапсiаrе primite de la fondurile asigurйrii obligatorii de asisten{й medicalй, din alte surse decit
cele primite de la fondurile asigurёrii obligatorii de asistentё medicalЁ, сu ореIаrеа modificйrilor
in dЙrile de sеаmй semostriale/anuale prezentate CNAM, il caz contrar sчmеlе prejudiciate vor fi
reflectate in eviden{a сопtаЬilй conform pretenliei emise de CNAM in scopul retinerii sumelor
respective de сёtrе CNAM diц сопtчl kansferurilor ulterioare.

5.3. Pentru саzurilе.фrечЁzчtе la pct.5.1 subpct.1-6, CNAM арliсй Prestatorului о
penalitate iп mЙrimе de 10% din suша prejudiciatй, iaT pentru cazul prevйzut la pct.S,1 subpct.7),
penalitatea constituie 0,1% din suma prejudiciatб pentru fiесаrе zi de utilizare а mijloacelor
fondurilor asigurйrii obligatorii de asistentй mеdiсаlё in alte scopuri decfft cele stabilite de actele
normative privind sistemul asigurёrii obligatorii de asisten!6 medicalЁ gi Contract.

5.4. Prestatorul este obligat sё restituie persoanei asigurate cheltuielile suportate de aceasta,
justificate dосчmепtаr, pentru serviciile medicale care nu au fost prestate сопfоrm Contractului,
iп caz contrar CNAM va restitui persoanei asigurate, in limita tarifului/costului aprobat pTin
асtеlё normative, cheltцielile suportate de aceasta, justificate documentar, prin re{inerea sumei
respective din contul transferurilor ulterioare cёtre Prestator.

5.5. Gestionarea veniturilor 9i cheltuielilor, ре fiecare sursй de venit qi ре fiecare tip de
asistentй medicali contractat, se ча efectua de сйtrе prestatori prin conturi bancare/trezoreriale
separate, Utilizarea аrЬitrаrЙ а mijloacelor financiare de la un tip de asisten!й medicalй la altul se
реrmitе сu condilia restituirii mijloacelor financiare рбпй la sfбrpitul anului de gestiune. iп cazul
nerestituirii mijloacelor financiare рflпй 1а sfбrgitul anului de gestiune, ýumele nerestituite se
considerй dezafectate.

5.6, Pentru neachitarea,
de сбtrе Prestator, CNAM ча
fiecare zi de intArziere.

in termenele stabilite in Contract, а serviciilor medicale acordate
achita о penalitate in mйrimе de 0,01% din suma restantё pentrufu



VI. PROCEDURA DE iNCHEIERE А CONTRACTULUI
ýI TERMENUL DE VALABILITATE

6.1. Procedura de сопtrасtаrе а Prestatorului se dеsй9оаrй in conformitate cu prevederile
Criteriilor de contractare а prestatorilor de servicii medicale in sistemul asigurёrii obligatorii de

asisten!й mеdiсаlй.
6.2. Contractul este valabil de 01 ianuarie 2а2З pinI 1а 31 decembrie 202З сu stabilirea

perioadei de acordare а asisten{ei medicale de la 01 ianuarie 202З рiпб lа 31 decembrie 2023,

ЧII. MODIFICAREA ýI REZOLUTIUNEA CONTRACTULUI
7.I. in cazul in саrе vor surveni modificйri ale tarifelor la serviciile medicale ре parcursul

perioadei de gestiune, Рйrlilе modificб volumul acestor servicii in limitele sumei contracfuale.
. 7,2. Contractul poate fi rezolvit de сйtrе Рйrýilе contractante pentru пеопоrаrеа obligatiilor
contractuale, cu condilia notificёrii intenliei de rezolu{iune cu cel pu{in 30 de zile inaintea datei

de 1а care se doregte rezolu{iunea.
7.3. Contractul poate fi rezolvit din iniliativa CNAM, printr-o notificaTe, in urmЙtоаrеlе

саzuri:
1) ?псёlсаrеа esenlialй de сйtrе Prestator а obligaliilor sale iп cadrul sistemului asiprйrii

obligatorii de asisten{й medicalё;
2) Prestatorul nu incepe activitatea in tеrmеп de 7 zi|e de la data semnйrii Contractului, in

cazul executЁrii de cЁtre CNAM а obligatiilor sale stipulate in Contract;
3) initierea procesului de insolvabilitate, dizolvare, reorganizare а Prestatorului, retragýre

sau ехрirаrе а certificatului de acreditare а Prestatorului, precum 9i а autorizaliei sanitare de

functionare;
4) intreruperea, din motive imputabile Prestatorului, а aotivit6lii ре о perioadй mai mаrе de

З0 de zile;
5) refuzul Prestatorului de а pune la dispozi{ia structurilor abilitate cu dreptul de evaluare

gi monitorizare ale CNAM, са ufiпаrе а cererii in scris, а documentelor solicitate privind actele

de eviden{6 financiar-contabilй а serviciilor acordate сопfоrm Contractului, а documentelor
justiГrcative privind sumele achitate de CNAM, а documentelor medicale qi administrative,

рrесчm 9i ingrйdirea accesului in iпсёреrilе de serviciu, in vederea evaluЁrii gi monitorizйrii din
partea CNAM; ,а

6) constatarea incasйrii de la persoanele asigurate а sumelor pentru serviciile medicale
prestate in cadrul executЁrii Contractului qi nerespectarea condiliilor acordёrii asisten{ei

medicale stabilite 1п Normele metodologice de aplicare а Рrоgrаmчlui чпiс, determinarea
persoanei asigurate s5 achite sчmе aferente serviciului rnedical prestat ТпЬаzа Contractului sau

determinarea acesteia sil intre in raporturi juridicd репtru а beneficia de servicii medicale
aferente cazului ttatat, achitat din fondurile asigurйrii obligatorii de asistentё medicalй.

7.4. iп caz de modificare ре parcufsul anului de gestiune а legislaliei се reglemeпteazd
sistemul ocrotirii sйпйtЁlii, modul de acordare а asistenlei medicale sau condiliile de contractare
а prestatorilor iп sistemul de asigurare obligatorie de asisten!ё medicalЁ, PЁrtile contractante se

oblig6, in tеrmеп de 30 de zile de 1а data intrёrii in vigoare а modificЫlor, sё modifice
Contractul prin acorduri adilionale. Refuzul Prestatorului de а semna acorduri adilionale in
tеrmепчl stabilit in prezentul punct va servi drept temei pentru rezolu{iunea аutоmаtё а

contractului.

YIII. IMPEDIMENTUL сARE JUSTIFIсA I{швхпсUтАRЕА
OBLIGATIILOR CONTRACTUALE

8.1. in cazul intervenirii unui impediment in afara controlului Pёr{ilor care justificё
пеехесutаrеа obliga{iilor contracfuale, Partea care il iпчосё este exonerati de rбspundere, in baza

Contracfului, dасй а notificat celeilalte Рё4i intervenirea impedimentulrri qi efectele асеstшiа in
termen de 5 zile lucrёtoare de la data cind а cunoscut sau trebuia sй сuпоаsсб aceste

circumstan{e, cu prezentarea unui aviz de atestare, emis сопfоrm cadrului normativ, prin



certificЙ realitatea gi exactitatea faptelor gi imрrеjurёrilоr care au condus 1а invocarea
impedimentului.

8.2. Neexecutarea obligaliilor contraotuale este justificatЁ doar ре durata existen{ei
impedimentului.

8.3, DасЙ una din Pй4i nu а notificat celeilalte Рацi in termenul prevйzut in pct.8.1
intervenirea impedimentului, aceasta suportё toate daunele provocate celeilalte Рй4i.

8,4. In cazul in саrе impedimentцl se extinde ре о perioadё саrе depё9epte 3 luni, fiecare
Раrtе poate cere rezolu}iunea Contractului.

IX. CORESPONDENTA
9.1. Coresponden{a се line de derularea Contractului se efectueazё in scris prin poqti,

curier sau in format electronic la adresele de coresponden!й men{ionate iп datele de identificare
ale РйrýiIоr.

9.2, Fiecare Parte contTactantё este obligatё, iп tеrmеп de 3 zile lчсrёtоаrе de la data la care
intervin modificёri ale adresci sediului (inolusiv telefon, аdrеsё electronic5 оfiсiаlё), sй notifice
celeilalte Рёr(i contractante schimbarsa survenitй,

Х. ALTE CONDITII
10.1. Contractul este intocmit in dоuё exernplare, а cite 11 pagini fiecare, cflte unul репtru

fiесаrе Parte, cu aceeaqi puterejuridicё,
10.2. Litigiile арйrutе in lеgёfurЁ сu incheierea, ехесчtаrеа,

alte preten{ii се decurg din Contract vor fi supuse in prealabil
solu{ionare,

10.3, Litigiile nesolu|ionate ре саlе amiabilй iin de competen|a instanlelor judecйtoreqti::
10.4. Pa(ile contractante convin asupra faptului сй orice obiectie аsuрrа ехесutёrii

Contractului vа fi expediatё in fоrmй scrisй qi Pй(ile contractante se чоr expune ре mаrgiпеа lor
in decurs de 10 zile de 1а data reoep{ionЁrii preten{iei.

10.5, CNAM poate delega uпеlе drepturi qi obliga{ii се reies din Contract agen{iilor sale
teritoriale (rаmurаlе).

10.6. Апехеlе constituie parte integrantй а Contractului.

Adresele juridice qi rechizitele Ьапсаrе ale Рйr{ilоr

modificarea qi incetarea sau
unei proceduri amiabile de

сNдп,I
Compania Nаtiопаlй de
Asigurйri iп MedicinЁ
mun. Chiqinйu, str. Vlaicu РffrсйlаЬ пr.4б
cod fiscal 1007601007778

prestatorul
IMSP,,Asocialia Medicalё
Teritorialй Rigcani"
mun.Chiqinйu, str. Alecu Russo ш.11
IDNO 1003600153212

Semnйturile рйr{ilоr

ffifl€
Adela Рачlоч ntina pislaru

t
\:; .



Апехапr.0l
la contracful de асоrdаrе а asistentei
medicale (de рrеstаrе а serviciilor medicale)
in cadrul asigurarii obligatorii de asistenta
medicala пr.05-08/80
din 30 decembrie 2022

AsiptentЁ mеdiсаlй рriцпаrй

in conformitate сч prezenJul Сопtrасt, pentru апч1 2023 Prestatorului i se рlапifiсй
urmitorul чоlчm de asisten(й medicalЁ рrimаrй:

Nr.
d/o Profi1 / Grup de virstЁ Tarif реr

capita (lei)

Numarul
persoanelor
inregistrate
in lMS се
presteazё

Амр

Suma (lei)

1)Реr capita
1 АМР De la 0 рiпа la 2 апi 1 386.64 2 072.0а 2 873 118.0€
2 АМР De la 2 pina la 5 апi 1 217.9з 4 717,0с 5 744 975.8,1
J ýtvlP De la 5 рiпа la 8 апi 927.s4 5 674.0с 5 265 ,l31 .5€
4 АМР De la 8 рiпа la 50 апi 527,24 88 178.0с 46 490 968.72
5 АМР De la, 50 anisi mai mult 1 154.6с 44 277,0с 51 124 880.82

ToTAL х ,l44 9,18.00 111 499 074.9
2) Buget global

1 lпсаdrаrеа rеzidепtilоr in sistem 2 472 з86.ас
TOTAL: х 2 472 386.0с

suma totala alocata репtrч asistenta щеdiсаlа рrimаrа constitue 113 971 460.ý

'r.\ 
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la contractul о. .r"rt::}i Ж,l,Зп,.,
medicale (de prestare а serviciilor medicale)
in саdrцl asigurarii obligatorii de asistenta

tiiliixH*i;'1%X3,

Asistenta Medicala Specializata De Ambulator

In conformitate cu prezentul Contract, репtru апчl 2023 Prestatorului i se planifica
urmitоrul чоlчm de asistenta medicala specializata de ambulator:

Nr.
d/o Profil Tarif реr

capita (lei)

Nчmаrчl
рёrsоапеlоl
asigurate

inregistrate
Suma (lei)

AMSP
1) Реr capita

1 |AMSP per capita 275.1t 127 553.0с 35 100 034.54
ToTAL х 127 553.0с 35 100 034.54

2) Buget global
1 |BG Traumatologie 3 045 256.0с

TOTALl х 3 045 256,0с
3) plata retrospectiva реr serviciu in llmiteb bugеtului contractat

1 lTbc AMSA 524 893.56
TOTAL: х 524 893.5€

Suma tota]a pentru AMSP 38 670 184.10

lN TOTAL: 38 670,184,,1(

i,flifirf,l'ifi!-1I;i



Апеха пr.03
la contractul de асоrdаrе а asistentei
medicale (de рrеstаrе а ýeruiciilor medicale)
in саdrчl asigurarii obligatorii de asistenta
medicala ш,05-08/80
din 30 decembie 2022

In сопfоrmitаtе.сu prezentul Contract, pentru anul 2023 Prestatorului i se planifica
urmatorul volrrm de ingriiiri medicale comunitaie si la domiciliu:

Profil / Grup de virsta

Numarul de vizite asistate
de lMD pentru реrsоапе
asigurate din пumirчl

tota] de persoane
inregistrate in lMS се

presteaza АМР
1) Per vizita

trul comunitar de sanatate mintala

2 430 770.0

medicale comunitare si la domic]liu

V\ ýРЖ\tllИ /Z

ffiг#ý
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Anexa nr. 04
la contTacful de acordare а asistenlei
medicale (de рrеstаrе а serviciilor
medicalo) iп саdrul аsigчrбгii obligatorii
de asisten{й rпеdiсаlй nr nr.05-08/80
din 30 decembria 2022

Conditii speciqle

in conformitate cu prezentul Contract, pentru anul 2023 contractante au convenit asupra
uгmdtоаrеlоr:

1. Executarea prezentului Contract se ча efectua in conformitate сu Criteriile de contractare а
prestatorilor de servicii medicale in sistemul asigurёrii obligatorii de asisten{й mеdiсаlй pentnr ашl202З 9i
Normele metodologice cu privire la еlаЬоrаrеа qi арrоЬаrоа devizului de venituri qi cheltuieli (business-plan) Ei
gestionarea mrjloacelor financiare provenite din fondurile аsigurйrii obligatorii de asisten{й medicalй de сйtrе
prestatorii de servicii medicale incadra{i in sistemul asiprйrii obligatorii de asisten{й medicalЁ.

2, Prestatorul va dezvolta capacitйlile institu}ioi pentru utilizarea Sistemului informalional
automatizat ,,Asistenla Medicalй Рrimаrй" (SI АМР) qi аltоr sisteme informalionale existente песеsаrе
realizЁrii obligaliunilor contractuale. incep0nd cu 01.04.2023 SI АМР este obligatoriu pentru utilizare de
сёtrе prestator.

3. Suma сопtrасtuаlЙ destinatЙ asistenlei medicale specializate de ambulator este рrечйzutй репtru
deservirea persoanelor asigurate din АМТ Riqcani, com.Grйtiegti, com.Stйuceni, s.Мйgdбсеgti, s.Ratuq,
s.Drdsliceni, s.Porumbeni, s.PaEcani Ei s,Micйuli.

4. Suma contracfualй destinatй bugetului global ,,Traumatologie" din cadrul asisten[ei medicale
sPecializate de ambulator specificatй in pct.2) din Anexa пт.2 la prezentul Contract este рrечйzut! pentru
acordarea serviciilor medicale de ortopedie qi traumatologie populaliei asiprate inregistrate in institutiile
medicale: АМТ Riqcani, IMSP Spitalul Clinic al Ministerului SanЁtalii, Muncii Ei Protec{iei Sociale, i.S,
Centrul Consultativ Diagnostic al Ministerului Арйrёrii, Societatea Соmеrсiаlй ,,Balcombe" S,R.L. Ei SRL
,,Clinica de Medicinй Esteticб ,,СМЕ SANCOS" In dерепdеп!й de domiciliul persoanei.

5. Prestatorul va {ine evidenta biletelor de trimitere (prescrierilor) pentru serviciile medicale prestate de
alti Prestatori efectuate la trimiterea medicului de familie/medicului specialist, specificate in Anexa ш.4 1а
Programul unic, рrесum qi evidenta biletelor de trimitere (F nT.027le) репtrч spitalizare рrоgrаmаtй qi serviciile
medicale de iпаltй реrfоrmап{й incluse in capitolele I-III din Апеха ш. 5 la ProgTamul unic,

6. Prestatorul de servicii de asistentй medicalй рrimаrё 9i asisten{й mеdiсаlё specializatй de ambulator,
contractat prin metoda de рlаtЙ ,,Р€f capita" gi/sau ,,buget global", роаrtЙ responsabilitate pentru
planificarea/executarea mijloacфor financiare in счапtum minim 10% din suma сопtrасtuаlй, pentru еfесtчаrеа
serviciilor medicale specificate in Anexa 4 1а Programul unic, inclusiv serviciile medicale procurate de la al{i
Prestatori, саrе vоr fi raportate trimestrial сопfоrm formularelor aprobate prin ordinul соmuп al ministrului
s5пЁtйlii qi directorului general al CNAM.

Rapoftarea serviciilor medicale procurate de 1а alli prestatori se va еfесtuа inbaza tarifelor рrечйzutе in
contractele incheiate cu ace;tea iar serviciile medicale prestate de сйtrе Prestator se чоr raporta сопfоrm
tarifelor рrечйzutе in HG ш. 1020 l20Il .

In cazul nevalorificЙrii mijloacelor financiare, Compania va re{ine diferenla din suma executatй р?пй la
nivelul' cuantцmului stabilit.
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