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CONTRACT
de acordare a asisten{ei medicale (de prestare a serviciilor medicale)

in cadrul asiguririi obligatorii de asisten{i medicali
nr.05-08/260

mun. Chiqinlu '(29" decembrie2023

I. PARTILE CONTRACTANTE
Compania Nafionali de Asigurlri in Medicini (in continuare - CNAM), reprezentatd"

de cdtre Agen{ia teritoriall Centru, (in continuare - Agenfie) in persoana dnei Adela Pavlov,
directoare, care ac[ioneazdinbaza Statutului, gi Prestatorul de servicii medicale (in continuare
* Prestator) Institufia Medico-Sanitari Publici ,,Centrul de Siinitate Costegti", reprezerrtat
de cltre dna Natalia Vifa, qefa, care actioneazdinbaza Regulamentului, au incheiat Contractul
de acordare a asistenlei medicale (de prestare a serviciilor medicale) in cadrul asigurdrii
obligatorii de asistent6 medicald (in continuare - Contract), convenind asupra urmdtoarelor:

II. OBIECTUL CONTRACTULUI
2.1. Obiectul Contractului il constituie acordarea asistenlei medicale de cdtre Prestator, in

volumul gi de calitateaprevdzute de Programul unic al asigurdrii obligatorii de asistentd medicald
(in continuare - Program unic), Normele metodologice de aplicare a acestuia gi de Contract.

2.2. Suma contractuald este stabilitd in mdrime de 10 947 844 MDL 81 bani (zece
milioane nou6 sute patruzeci gi qapte mii opt sute patrdzeci gi patru MDL 81 bani). Volumul qi

conditiile speciale de prestare a serviciilor medicale contractate din fondurile de asigurare
obligatorie de asistenti medical5 sunt specificate in anexele w.l-2la Contract.

III. OBLIGATIILE PARTILOR
3.1. Prestatorul se oblig6:
1) si acorde persoanelor asistenld medicald calificatd qi de calitate, in volumul prevdzut in

Programul unic qi in Contract, inclusiv prin incheierea unor contracte cu alli prestatori care
activeazil in conformitate cu legislafia, in caz de imposibilitate obiectivd de prestare a serviciilor
medicale conform Normelor metodologice de aplicare a Programului unic gi cerintelor
Protocoalelor clinice nationale;

2) sd asigure respectarea prevederilor actelor normative privind sistemul asigurdrii
obligatorii de asistent6 medicali;

3) sA asigure confidentialitatea informatiei cu privire la starea sdndtdlii persoanei, cu
exceptia cazurilor prevdzute de lege;

4) sd asigure prescrierea medicamentelor qi dispozitivelor medicale compensate in
conformitate cu prevederile Hotdrdrii Guvernului nr.10612022 cu privire la prescrierea gi
eliberarea medicamentelor qi dispozitivelor medicale compensate pentru tratamentul in conditii
de ambulatoriu al persoanelor inregistrate la medicul de familie;

5) sd elibereze pacientilor, in caz de necesitate, conform diagnosticului stabilit, bilete de
trimitere conform Normelor metodologice de aplicare a Programului unic;

6) sd verifice gi sd stabileascd identitatea pacientului conform actului de identitate la
acordarea asistentei medicale/la momentul intemdrii in cazul spitalizArii, precum gi statutul de
persoand asigurat5/neasiguratd, acces6nd baza de date a CNAM. In cazul modificdrii in sistemul
asigurdrii obligatorii de asistenld medicald a statutului pacientului pe parcursul spitalizdrii,
Prestatorul va extema pacientul conform statutului stabilit la momentul internirii;

7) sd nu refisze acordarea asistentei medicale persoanelor in caz de urgentd, iar cheltuielile
pentru asistenta medicali urgentd in cazul persoanelor neasigurate se vor acoperi in conditiile
art.5 alin.(4) din Legea nr.1585/1998 cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald;



9) sb asigure existenta in stoc a medicamentelor, a altor produse farmaceutice qi

parafarmaceutice gi a consumabilelor necesaxe pentru prestarea serviciilor medicale prevdzute in
Programul unic qi in Contract;

10) sd informeze persoanele despre drepturile pe care le au, inclusiv despre volumul,
modul gi condiliile de acordare a serviciilor medicale previzute in Programul unic ai in Contract;

11) sE nu incaseze de la persoanele asigurate sume pentru serviciile medicale prestate in
cadrul executdrii Contractului gi conform condiliilor stabilite in Normele metodologice de

aplicare a Programului unic;
12) sd nu determine persoana asiguratd s6 achite sume aferente serviciului medical prestat

in baza Contractului sau sd intre in raporturi juridice pentru a beneficia de servicii medicale

aferente cazului tratat, achitat din fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd medicali;
13) sA {ind la un loc vizibil gi accesibil persoanelor Registrul sesizirilor, propunerilor gi

reclamaf iilor persoanelor asi gurate, numerotat gi bro gat;

14) sd planifice qi sd execute proporfional, pe parcursul perioadei de acordare a asistentei

medicale stabilite la pct.6.2. din Contract, volumul gi spectrul de servicii medicale, in limita
sumei contractate;

15) sd elaboreze, sE aprobe, sd coordoneze cv Fondatorul/Persoana responsabild a

Fondatorului, dupd caz, ctr Consiliul administrativ al Prestatorului qi sd prezinte CNAM, in
termen de 30 de zile lucrdtoare de la data semndrii Contractului, devizul de venituri qi cheltuieli
(business plan) din mijloacele fondurilor asigurdrii obligatorii de asistentd medicald, pentru

fiecare tip de asistent6 medicald contractat, precum gi modificdrile la acesta,incaztrl incheierii
acordurilor adilionale qi modificdrilor inteme, in conformitate cu prevederile actelor normative
privind sistemul asigurdrii obligatorii de asigurare medical[;

16) sd elaboreze, sd aprobe qi sd prezinte CNAM darea de seamd despre indeplinirea
devizului de venituri qi cheltuieli (business plan) din mijloacele fondurilor asigurdrii obligatorii
de asistentd medicald in termenele qi modul stabilite de actele normative privind sistemul
asigurdrii obligatorii de asigurare medicald, precum gi alte informatii aferente gestiondrii
resurselor fondurilor asigur[rii obligatorii de asisten]d medicald, la solicitarea CNAM;

17) sA prezinte CNAM, prin intermediul Sistemului informalional automatizat de creare gi

circula{ie a facturilor fiscale electronice ,,e-Factura", pdnd la data de 25 a lunii imediat urmdtoare
perioadei de raportare, factura fisca16 electronicd pentru serviciile medicale prestate, emisd in
bazaruportului privind serviciile medicale incluse in factura fiscald electronicd prezentat de cdtre

CNAM, gi/sau alte documente justificative dup6 modelul solicitat de CNAM, conform clauzelor
contractuale gi prevederilor actelor normative ;

18) s6 {ind eviden{a gi si completeze corect qi la timp, pe suport de hdrtie sau in format
electronic, registrele persoanelor cdrora li s-a acordat asistentd medicald, prezentdnd CNAM
lunar, nu mai tdrziu de data de 5 a lunii imediat urmbtoare, ddri de seamd despre volumul de

asistenfd medicald acordat, conform modelului aprobat prin ordin al ministrului sdn6t6tii $i
directorului general al CNAM;

19) sA expedieze CNAM, prin intermediul Sistemului informational,,Evidenta gi raportarea
serviciilor medicale in sistemul DRG (CASE-MIX)", datele la nivel de pacient reflectate in fiqa

medicali a bolnavului de stationar, conform prevederilor actelor normative;
20) sA prezinte CNAM lunar, pdnd la data de 10 a lunii ce succede luna de gestiune, Darea

de seamd privind cazurile de prejudiciere a sdndtdfii persoanei asigurate de cdtre persoanele

fizice gi juridice, conform formularului aprobat prin ordin al ministrului sdndtdtii gi directorului
general al CNAM;

2l) s6 prezinte informafiile/documentele gi sd creeze condiliile necesare, inclusiv prin
asigurarea accesului in incdperile de serviciu, in vederea evaludrii gi monitorizdrii din partea

CNAM a volumului gi modului de acordare a asistentei medicale, precum gi a gestiondrii
mijloacelor financiare provenite din fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd medicald, in
limitele serviciilor medicale contractate, in contextul relatiilor contractuale curente gi precedente;

22) sd ptezinte,la solicitarea in scris a CNAM, documentele primare, registrele qi alte

documente financiar-contabile intocmite de Prestator ca unnare a acorddrii asistentei medicale

din fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd medicald gi informatia privind veniturile gi 
t,

cheltuielile din alte surse, pe articole de cheltuieli, pentru stabilirea repartizdrii proporlionale a I
cheltuielilor din toate sursele de venit; I Iwrt/ ft1



23) sd comunice CNAM, in termen de cel mult 3 zile lucrdtoare de la adoptarea deciziei,
despre initierea procesului de insolvabilitate, reorganizare, suspendare a activitdtii sau lichidare a
Prestatorului;

24) sd respecte prevederile standardelor medicale de qi tratament gi ale
protocoalelor clinice aprobate prin ordin al ministrului sdndtitii;

25) sd utilizeze sistemele informationale ale Ministerului SdnAtAtii gi CNAM pentru
executarea prevederilor actelor normative privind sistemul asigurdrii obligatorii de asigurare
medicald gi a Contractului;

26) sd, asigure veridicitatea datelor incluse in facturile fiscale electronice qi dnrile de seamd
prezentate CNAM;

27) sd acopere, din contul mijloacelor financiare obtinute conform Contractului, doar
cheltuielile necesare pentru realizarca Programului unic, respectdnd principiile de eficientd,
efi cacitate gi economi citate;

28) sa-qi reinnoiascd baza tehnico-materiald, dupi caz, din alocatiile fondatorului gi
mijloacele financiare obtinute in conformitate cu cadrul normativ;

29) sd utilizeze mijloacele financiare din fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd
medicald numai pentru acordarea serviciilor medicale persoanelor asigurate gi persoanelor
neasigurate caf,e au dreptul la asistenta medicald specificatd in Programul unic qi Normele
metodologice de aplicare a acestuia.

3.2. CNAM se oblig6:
1) sd prezinte Prestatorului, pdnd la data de 20 a lunii urmdtoare perioadei de facturare,

rapoartele privind serviciile medicale incluse in factura fiscald electronicd, cu datele aferente
serviciilor medicale prestate gi eligibile de a fi facturate, calculate in baza ddrilor de
seam6/datelor raportate de cdtre Prestator in sistemele informationale ale CNAM, conform
modelului aprobat prin ordin al directorului general al CNAM, pentru emiterea facturilor fiscale
electronice;

2) sit transfere Prestatorului mijloacele financiare in conformitate cu facturile fiscale
electronice prezentate pentru serviciile medicale acordate persoanelor, in temeiul gi in limitele
Contractului;

3) sA monitorizeze gi sd evalueze corespunderea cu clauzele Contractului gi cu actele
normative privind sistemul asigurdrii obligatorii de asigurare medicald a volumului, termenelor,
calitdlii qi costului asistenfei medicale acordate persoanelor, precum gi gestionarea mijloacelor
financiare provenite din fondurile asigurdrii obligatorii de asisten![ medicald, in limitele
serviciilor contractate, conform mecanismului aprobat prin ordin al directorului general al
CNAM;

4) sd comunice, prin intermediul paginii web oficiale a CNAl\zllcirculare, Lista de denumiri
comune internafionale de medicamente compensate"gi Lista de denumiri de dispozitive medicale
compensate din fondurile asigurdrii obligatori de asistentd medicald, aprobate prin ordin al
ministrului sdndtdJii gi directorului general al CNAM;

5) sd publice pe pagina web oficialS a CNAM lista prestatorilor de servicii medicale ce vor
presta servicii medicale persoanelor neasigurate in cazul maladiilor social-condi{ionate gi stdrilor
de urgentd, cu impact major asupra sdndtdtii publice;

6) sd informeze Prestatorul lunar, pAnE la data de 25 a lunii urm[toare celei de raportare,
despre volumul medicamentelor gi dispozitivelor medicale compensate prescrise, eliberate de
cdtre farmacii, precum gi despre sumele financiare valorificate in luna precedentd;

7) sd acorde suport metodologic Prestatorului in aplicarea cadrului normativ privind
sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicald.

IV. COSTUL SERVICIILOR, TERMENUL gI MODUL DE ACHITARE
4.1. Serviciile medicale acordate in cadrul asigur[rii obligatorii de asisten]d medicali vor fi

contractate de CNAM inbaza tarifelor negociate cu Prestatorul, fdrd a depdgi tarifele aprobate de
Guvem, gi a costurilor serviciilor medicale aprobate conform actelor normative.

4.2. CNAM achitd Prestatorului, lunar sau trimestrial, in functie de mijloacele financiare
disponibile, serviciile incluse in facturile fiscale electronice, in limitele sumei gi volumelor
previzute in Contract pentru fiecare tip de serviciu, qi nu mai tdrziu decdt la expirarea unei luni
de la data prezentdrii facturilor fiscale electronice aferente perioadei pentru care se achitd, 
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conditia cd Prestatorul aprezentat toate facturile fiscale electronice pentru perioadele anterioare.

in cazul prezentdrii facturii fiscale electronice dupi termenul stabilit in Contract din motive

imputabile Prestatorului, se extinde termenul de achitare a serviciilor incluse in factura fiscald

electronicd cu o lund.
4.3. Pentru tipurile de servicii medicale contractate pentru care in actele normative privind

sistemul asigurdrii obligatorii de asistentl medicald este prev6zutd achitarea in avans, CNAM
efectueazd lunar, pAnS la data de 15 a lunii respective, pHti in avans in mdrime de p6nd Ia 80o/o

din suma aferentd acestor servicii planificatd pentru luna respectivS. CNAM poate diminua

mlrimea avansului sau suspenda achitarea acestuia in urmbtoarele cazuri:

1) neprezentarea, din motive imputabile Prestatorului, a ddrilor de seamd sau a facturilor

fiscale electronice pentru serviciile medicale prestate. Prezentarea d[rilor de seam6 sau a

facturilor fiscale electronice eronate, cu respingerea ulterioard de cdtre CNAM, echivaleazb cu

neprezentarea acestora;
2) neexecutarea volumelor contractuale, care poate influenla inregistrarea creantelor

CNAM fala de Prestator la sfdrgitul perioadei de gestiune;

3) notificarea intentiei de rezoluJiune a Contractului de c6tre una din Pdrfi.

4.4. in cazul inregistrdrii creantelor CNAM fat6 de Prestator pentru un anumit tip de

asistentd medicalS, inclusiv a creantelor aferente sumelor prejudiciate, suma acestora va fi
relinuti din contul transferurilor ulterioare pentru acelagi tip de asistenJd medicald. in cazul

imposibilitdtii refinerii sumei creanlelor din contul transferurilor ulterioare pentru acelaqi tip de

asiitenld medicala, Prestatorul va fi notificat despre necesitatea restituirii benevole a acesteia la

contul CNAM in decurs de 30 de zile din soldul disponibil la tipul de asistenld medicald

respectiv qi/sau din alte surse decdt cele primite din fondurile asigur[rii obligatorii de asistentI

medical[, incaz contrar suma urmeazda fi retinutd de citre CNAM din contul transferurilor
pentru alt tip de asistentd medicald.

4.5. Suma qi volumul serviciilor medicale stabilite in Contract pot fi revizuite prin acorduri

adilionale in partea majordrii sau diminudrii, in functie de activitatea Prestatorului, in limitele
mijloacelor financiare disponibile in fondurile asigurdrii obligatorii de asistenld medicald.

4.6. Descrierea detaliatd a modalitdlii de achitare gi facturare a serviciilor medicale se

contine in actele normative privind sistemul asigurdrii obligatorii de asistentl medicald.

V. RESPONSABILITATEA PARTILOR
5.1. Prestatorul este obligat s5 repare prejudiciile cauzate cNAM prin:

!) prezerrtarea spre achitare a documentelor de plati neautentice, a ddrilor de seamd, cu

includerea serviciilor care, de fapt, nu au fost acordate sau nu trebuiau sd fie achitate din
fondurile de asigurare obligatorie de asisten{d medicald, in conformitate cu Programul unic gi

Normele metodologice de aplicare a acestuia, sau au fost acordate in alt volum. La serviciile
neacordate se atribuie gi cazurile in care serviciile au fost prestate sub nivelul cerut al calitdfi $i

calificdrii, inclusiv conditionarea procurdrii de cdtre pacient a medicamentelor, a achitdrii

investigatiilor qi a efectudrii altor pldfi nelegitime. Mdrimea prejudiciului constituie costul

serviciului raportat;
2) prescrierea neregulamentard qi/sau neargumentatd a retetelor pentru medicamente qi

dispozitive medicale compensate din fondurile asigurdrii obligatorii de asistenld medical6.

Mdrimea prejudiciului constituie suma compensatd de CNAM pentru

medicamentele/dispozitivele medicale compensate;

3) eliberarea neargumentatd, cu incdlcarea Programului unic gi a Normelor metodologice

de aplicare a acestuia, a biletelor de trimitere (F nr.027le) pentru spitalizare programat6 9i
servicii medicale de inaltd performantd, inclusiv a celor generate prin intermediul Sistemului

informafional ,,Raportarea qi evidenta serviciilor medicale". Mdrimea prejudiciului constituie

costul serviciului medical prescris;
4) inregistrarea neregulamentard a persoanei la medicul de familie din cadrul Prestatorului

ce acord6 asistentd medicald primard. Mdrimea prejudiciului constituie tariful per capita pentru

fiecare cazconstatat;
5) neasigurarea veridicitdtii informaliei introduse in darea de seamd privind numdrul gi lista

nominalS a pacienlilor beneficiari, cantitatea de medicamente utilizatd, inclusiv medicamente cu /
destinatie speciale, consumabile gi dispozitive medicale, achitate suplimentar costului caniui fl ,/
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tratat. Mdrimea prejudiciului constituie valoarea medicamentelor, inclusiv cu destinalie speciald,

consumabilelor gi dispozitivelor medicale;
6) nerespectarea StandardeJor codificdrii diagnosticelor qi procedurilor in Sistemul de

clasificare in grupe de diagnostice (DRG). Mdrimea prejudiciului constituie diferenJa de cost al
cazurilor de pdnd la gi dup[ auditul codificirii;

7) dezafectarea mijloacelor financiare primite de la fondurile asigurdrii obligatorii de

asistentd medicalS pentru alte scopuri decdt cele stabilite conform actelor normative privind
sistemul asigurdrii obligatorii de asistentl medicald qi Contractului. Mdrimea prejudiciului
constituie suma dezafectatd.

5.2. in cazul confirmirii prin raport de evaluare, intocmit de structurile abilitate ale

CNAM, a cazunlor mentionate la pct.5. 1 :

1) in contextul relatiilor contractuale precedente, sumele prejudiciate, inclusiv penalitatea,
vor fi reflectate in evidenta contabild conform pretentiei emise de CNAM, in scopul retinerii
acestora de c6tre CNAM din contul transferurilor ulterioare;

2) in contextul relatiilor contractuale curente:

a) pentru cantlile prevdzute la pct.5.1 subpct.l), 4), 5) gi 6), Prestatorul, in termen de 5 zile
lucrdtoare de la recep{ionarea raportului de evaluare, va opera modificdri in dirile de seami
qi/sau datele raportate in sistemele informationale ale CNAM,incaz contrar sumele prejudiciate,
inclusiv penalitatea, vor fi reflectate in evidenta contabild conform pretenfiei emise de CNAM, in
scopul retinerii acestora de cdtre CNAM din contul transferurilor ulterioare;

b) pentru caztrile prevdzute la pct.5.1 subpct.2) $i 3), sumele prejudiciate, inclusiv
penalitatea, vor fi reflectate in evidenta contabild conform pretentiei emise de CNAM, in scopul
retinerii acestora de cdtre CNAM din contul transferurilor ulterioare;

c) pentru cazul prevdnftIa pct.5.l subpct.T), Prestatorul va restabili sumele prejudiciate,
inclusiv penalitatea, la conturile bancare/trezoreriale utilizate pentru gestionarea mijloacelor
financiare primite de la fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd medicald, din alte surse decdt
cele primite de la fondurile asigurdrii obligatorii de asistenti medicald, cu operarea modificdrilor
in ddrile de seamd semestriale lanuale prezentate CNAM, in caz contrar sumele prejudiciate vor fi
reflectate in evidenta contabil6 conform pretentiei emise de CNAM in scopul retinerii sumelor
respective de cdtre CNAM din contul transferurilor ulterioare.

5.3. Pentru cazurile prevdzrrte la pct.5.1 subpct.l-6, CNAM aplicd Prestatorului o
penalitate in mdrime de l0% din suma prejudiciat6, iar pentru cazti prevdz;trt la pct.5.1 subpct.T),
penalitatea constituie 0,1%o din suma prejudiciatd pentru fiecare zi de utilizare a mijloacelor
fondurilor asigurdrii obligatorii de asistentd medicald in alte scopuri decdt cele stabilite de actele
normative privind sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicald gi Contract.

5.4. Prestatorul este obligat sI restituie persoanei asigurate cheltuielile suportate de aceasta,
justificate documentar, pentru serviciile medicale care nu au fost prestate conform Contractului,
in caz contrar CNAM va restitui persoanei asigurate, in limita tarifului/costului aprobat prin
actele normative, cheltuielile suportate de aceasta, justificate documentar, prin retinerea sumei
respective din contul transferurilor ulterioare cdtre Prestator.

5.5. Gestionarea veniturilor gi cheltuielilor, pe fiecare sursi de venit qi pe fiecare tip de

asistentd medicald contractat, se va efectua de cdtre prestatori prin conturi bancare/trezorenale
separate. Utilizarca arbitrari a rnijloacelor financiare de la un tip de asisten{i medicald la altul se

permite cu condilia restituirii mijloacelor financiare pAnd la sfdrgitul anului de gestiune. in cazul
nerestituirii mijloacelor financiare pdnd la sfdrgitul anului de gestiune, sumele nerestituite se

c onsi derd dezafectate.
5.6. Pentru neachitarea, in termenele stabilite in Contract, a serviciilor medicale acordate

de c6tre Prestator, CNAM va achita o penalitate in mdrime de 0,01% din suma restantd pentru
fi ecare zi de intdrziere.



\rI. PROCEDURA DE iNCHEIERE A CONTRACTULUI

$I TERMENUL DE VALABILITATE
6.1. procedura de contractare a prestatorului se desftqoar[ in conformitate cu prevederile

Criteriilor de contractare a prestatorilor de servicii medicale in sistemul asigurdrii obligatorii de

asistentd medicald.
6.2. contractul este valabil de 0l ianuarie 2024 pind la 31 decembrie 2024 cu stabilirea

perioadei de acordare a asistenlei medicale de la 01 ianuarie 2024 ptndla 31 decembie2024'

VII. MODIF'ICAREA $I REZOLUTIUNEA CONTRACTULUI

T.l.ittcazul in care vor surveni *odifi"ati ale tarifelor la serviciile medicale pe parcursul

perioadei de gestiune, pa4ile modifica volumul acestor servicii in limitele sumei contractuale'

7.2. contractui;;; fi rezolvit de c[tre Pdrfile contractante pentru neonorarea obligatiilor

contractual., ,,, 
"ondiiia 

notificdrii intentiei de rezoluliune cu cel putin 30 de zile inaintea datei

de la care se doregte rezolutiunea.
7.3. Conttactul poate fi rezolvit din iniliativa CNAM, printr-o notificare, in urmitoarele

cazufli
l) inc6lcarea esenlial6 de c6tre Prestator a obligaliilor sale in cadrul sistemului asigurdrii

obligatorii de asistentd medicald; , , 7 . -,--. ,,." 
2) prestato*t nu incepe urtiuitut u in termen de 7 zile de la data semndrii Contractului, in

cazul executdrii de cdtre CNAM a obligatiilor sale stipulate in Contract;

3) initierea procesului de insolvabilitut", dizolvare, reorganizare a Prestatorului, retragere

sau expirare a certificatului de acreditare a Prestatorului, precum gi a autorizatiei sanitare de

functionare;
4) intreruperea, din motive imputabile Prestatorului, a activitdtii pe o perioadd mai mare de

30 de zile;
5) refuzul prestatorului de a pune la dispozitia structurilor abilitate cu dreptul de evaluare

gi monitori zare ale CNAM, ca uflnare u ,"r.rii in scris, a documentelor solicitate privind actele

de evident6 financiar-contabila a serviciilor acordate conform Contractului, a documentelor

justificative privind sumele achitate de CNAM, a documentelor medicale gi administrative,

precnm gi ingrddirea accesului in incdperile de serviciu, in vederea evaludrii gi monitorizdni din

parteaCNAM;
6) constatarea incas6rii de la persoanele asigurate a sumelor pentru serviciile medicale

prestate in cadrul executarii Contractului qi nerespectarea condiliilor acorddrii asistentei

medicale stabilite in Normele metodologice de aplicare a Programului unic, determinarea

persoanei asigurate s6 achite sume aferenti serviciuiui medical prestat inbaza contractului sau

determinarea acesteia s6 intre in raporturi juridice pentru a beneficia de servicii medicale

aferente cazului tratat,achitat din fondurile asigurdrii obligatorii de asistentd medical6."'-;.i.[-c* 
d" modificare pe parcursul anului de gestiune a legisla{iei ce reglementeazd

sistemul ocrotirii sdndtatii, modui de acordare a asistenlei medicale sau condiliile de contractare

a prestatorilor in sistemul de asigurare obligatorie de asistentd medicald, P64ile contractante se

obligd, in termen de 30 de zili de la da:ta intrdrii in vigoare a modificdrilor, sd modifice

contractul prin acorduri aditionale. Refurul Prestatorului de a semna acorduri aditionale in

termenul stabilit in prezentul punct va servi drept temei pentru rezolutiunea automati a

Contractului.

VIII. IMPEDIMENTUL CARE JUSTIFICA NNNXNCUTAREA



8.2. Neexecutarea obligatiilor contractuale este justificatd doar pe durata existenlei

impedimentului.
8.3. Dacd una din Pdrfi nu a notificat celeilalte Pdrti in termenul prevdzut in pct.8.1

intervenirea impedimentului, aceasta suportd toate daunele provocate celeilalte Pd4i.

8.4. in cazul in care impedimentul se extinde pe o perioadd care depdgeqte 3 luni, fiecare

Parte poate cere rezolutiunea Contractului.

rx. CORESPONDENTA
9.1. Coresponden{a ce Jine de derularea Contractului se efectueazd in scris prin poqtd,

curier sau in format electronic la adresele de corespondentd menlionate in datele de identificare
ale P6(ilor.

9 .2. Fiecare Parte contr actantd" este obligatd, in termen de 3 zile lucrdtoare de la data la care

intervin modificdri ale adresei sediului (inclusiv telefon, adresd electronicd oficial6), sd notifice
celeilalte Pdrfi contractante schimbarea survenitd.

x. ALTE CONDITII
10.1. Contractul este intocmit in doud exemplare, a cdte 9 pagini fiecare, c6te unul pentru

fiecare Parte, cu aceeagi puterejuridicd.
10.2. Litigiile apdrute in legdturd cu incheierea, executarea, modificarea gi incetarea sau

alte preten{ii ce decurg din Contract vor fi supuse in prealabil unei proceduri amiabile de

solufionare.
10.3. Litigiile nesolufionate pe cale amiabild tin de competenJa instantelor judecdtoregti.

10.4. PA4ile contractante convin asupra faptului cd orice obieclie asupra executdrii

Contractului va fi expediatd in formd scrisd qi PA4ile contractante se vor expune pe marginea lor
in decurs de 10 zile deladatarecepJiondrii pretentiei.

10.5. CNAM poate delega unele drepturi gi obligalii ce reies din Contract agenJiilor sale

teritoriale (ramurale).
10.6. Anexele constituie parte integrantd a Contractului.

Adresele juridice qi rechizitele bancare ale PIr{ilor

CNAM
CompaniaNafionald de

Asigurdri in Medicind
mun. Chigindu, str. Vlaicu Pdrcdlab nr.46
cod fiscal 1007 60100777 8

Prestatorul
IMSP,,Centrul de Sdndtate Costeqti"
r-l Ialoveni, s.Costegti
IDNO 101060000827s

Semnlturile pir{ilor

Natalia V

cCIsTEs'u



,,Anexaqf,
la Contractul de acordare a asistenlei

medicale (de prestare a serviciilor
medicale) ln cadrul asigurdrii obligatorii

de asistenld medicali nr. 05-081260

din 29 decembrie 2023

. Asistenta medicall Primari

in conformitate cu prezentul Contract, pentru antl2024 Prestatorului i se planificd urmitorul volum de

asistenf[ medicall primar6:

Nr.
d/o

Categoria de rdrsti
Tarifper

capita (MDL)

Numirul persoanelor
inregistrate in IMS ce

presteazl asistenfl
medicalii primari

Suma(MDL)

1) Per canita:
I de la 0 pdndla2 anr | 552.28 152 235 946.56

2 de h,2 p6nd la 5 ani | 363.41 423 576722.43
J de la 5 pdnd la 8 ani I 038.79 492 511084.68
4 de la 8 pend b 50 aru 590.22 8r92 4 835 082.24

5 50 ani si peste | 292.58 3705 4 789 008.90
Total x 12 964 L0 947 844.8r

Suma totali alocati Dentru asistenta medicali primari ta 947 844.8r

T*q,;}07 n ff] ^\-? z
<l lffi/TEiitw \u.
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l a c ontractul o" 
""".0 "."tt"1il*r"4I ,""o"jl"lo,',iffiffffi;fiffi:i:l

de asistenld medicald nr.OS-OSlZeO

din 29 decembrie 2023

Conditii speciale
in conformitate cu prezentul Contract, pentru anul 2024 Pdrfile contractante au convenit asupra

urmdtoarelor:
1. Executarea prezentului Contract se va efectua ?n conformitate cu Criteriile de contractare a

prestatorilor de servicii medicale in cadrul sistemului asigurdrii obligatorii de asistenfd medicald pentru
anul 2024 gi a Normelor metodologice cu privire la elaborarea gi aprobarea devizului de venituri qi
cheltuieli (business-plan) gi gestionarea mijloacelor financiare provenite din fondurile asigurdrii obligatorii
de asisten{d medicald de cdtre prestatorii de servicii medicale incadrali in sistemul asigurdrii obligatorii de
asistenf[ medical6.

2. Prestatorul, in vederea rcalizdrii obligaliunilor contractuale va utiliza obligatoriu Sistemul
informalional automatizat ,,Asistenfa Medicali Primard" (SI AMP), precum gi alte sisteme informafionale
relevante

3. Prestatorul va line evidenla biletelor de trimitere pentru serviciile medicale prestate de alfi
prestatori, efectuate la trimiterea medicului de familie/medicului specialist de profil, specificate in Anexa
nr.4la Programul unic, precum gi eviden{a biletelor de trimitere (F nr.027le) pentru spitalizare programatl
gi serviciile medicale de inaltd performan{d incluse in capitolele I-III din Anexa nr. 5 la Programul unic.

4. Prestatorul de servicii medicale de asisten![ medicald primard gi asistenld medicald specializatd
de ambulator, contractat prin metoda ,,per capita", poartd responsabilitate pentru planificarea qi executarea
mijloacelor financiare, in scopul efectuirii serviciilor medicale specificate in Anexa nr.4 la Programul
unic, inclusiv serviciile medicale procurate de la alli prestatori, care vor fi raportate trimestrial conform
formularelor aprobate prin ordinul ministrului sindtdlii gi directorului general al CNAM.

In cazul nevalorificdrii mijloacelor financiare, CNAM va re{ine deferenla dintre suma planificatd gi
cea executatd (cheltuieli efective) din contul transferurilor ulterioare.

Raportarea serviciilor medicale procurate de la alli prestatori se va efectua in baza tarifelor
prevdzute in contractele incheiate cu acegtea, iar serviciile medicale prestate de cdtre Prestator se vor
raporta conform tarifelor prevdzute in HG nr. 102012011, cu modificdrile ulterioare

5. Cuantumul minim al cheltuielilor planificate qi executate in asistenfd medicald primard pentru
efectuarea serviciilor medicale specificate in pct.4, inclusiv serviciile medicale procurate de la alli
prestatori, va constitui 15% din suma contractuald.

6. Prestatorul va asigura prescrierierea serviciilor medicale de inaltd performan{d incluse in
capitolele IV-XII din Anexa nr.5 la Programul unic de cdtre medicii cu drept de prescriere a acestor
servicii prin intermediul Sistemului Informalional ,,Raportarea gi evidenfa serviciilor medicale".

CNAM Prestatorul

oT35l$r" -
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